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Resumen Abstract
The tobacco consumption continues being a worrying problem due to the 

negative consequences in the health. At presents, strategies of prevention 

based on the persuasion across clue pictures are used, which need to attract 

the attention of the smoker in order that they are effective. Nevertheless, 

the number of experimental studies in Spain on attentional biases 

in smokers is very limited. For it, in this study the aim was to verify the 

presence of visual attentional biases using the dot probe task in university 

smokers, stage where the smoking habit is consolidated. The sample was 

constituted by 337 students of the University of Huelva, with ages between 

17 and 30 years. The participation was voluntary and the participants 

signed an informed assent. 135 subjects presented consumption history, 

which were distributed, according to classification of the WHO, in daily 

smokers, occasional smokers and former smokers. A experimental Ex post 

facto prospective design was used. The results showed that the smokers 

group was significantly later time to respond to the clue located in 

the same place that the tobacco picture than the group of not smokers. 

This shows that the smokers presented more difficulty to disconnect the 

attention towards smoking cues than not smokers.

Key words: dot probe task, attentional biases, addiction, tobacco, university 

students.

El consumo de tabaco sigue siendo un problema preocupante debido a 

las consecuencias negativas que provoca en la salud. Actualmente, están 

empleándose estrategias de prevención basadas en la persuasión a través 

de imágenes, las cuales necesitan atraer la atención del fumador para que 

sean efectivas. Sin embargo, el número de estudios experimentales en Espa-

ña sobre sesgos atencionales en fumadores es muy reducido. Por ello, el 

objetivo planteado en este estudio fue comprobar la presencia de sesgos 

atencionales visuales a través de la tarea de detección del punto en fuma-

dores universitarios, etapa donde se consolida el hábito tabáquico. La mues-

tra estuvo formada por 337 estudiantes de la Universidad de Huelva, con 

edades comprendidas entre los 17 y 30 años. La participación fue voluntaria 

y efectuada tras firmar un consentimiento informado. Hubo 135 sujetos 

con historia de consumo, los cuales se distribuyeron, según clasificación 

de la OMS, en fumadores diarios, fumadores ocasionales y exfumadores. Se 

utilizó un diseño de tipo Ex post facto prospectivo. Los resultados mostra-

ron que el grupo de fumadores tardaba significativamente más tiempo en 

responder a las claves estimulares cuando aparecían situadas en el mismo 

lugar que la imagen relacionada con el tabaco que el grupo de no fumado-

res. Esto refleja una mayor dificultad a la hora de dejar de prestar atención 

hacia los estímulos relacionados con el tabaco por parte del grupo fumador 

con respecto al grupo no fumador.

Palabras claves: tarea de detección del punto, sesgos atencionales, adic-

ción, tabaco, estudiantes universitarios.
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Valoración de sesgos atencionales visuales en una muestra de fumadores universitarios

A pesar de los esfuerzos realizados por las políticas salu-
dables para disminuir el consumo de tabaco, en España 
todavía un 45% de jóvenes entre 14 y 18 manifiestan 

haber fumado (Encuesta Estatal sobre el uso de drogas en 
estudiantes de enseñanza secundaria, 2009). Si a esta afirma-
ción le añadimos que los fumadores tienden a incrementar su 
consumo de cigarrillos después del instituto (Chassin, Presson, 
Pitts y Sherman, 2000) y que un porcentaje del alumnado que 
accede a estudios superiores se inicia o consolida en el hábito 
tabáquico a lo largo de su carrera universitaria (Costello, Dier-
ker, Jones y Rose, 2008; Jiménez-Muro, Beamonte, Marqueta, 
Gargallo y Nerín, 2009), las estrategias de prevención e inter-
vención van a jugar un papel fundamental en este periodo.

Por ejemplo, una de las estrategias propuestas por la Unión 
Europea (OMS, 2003), y recientemente asumida por España, 
para disminuir el consumo de tabaco es la incorporación de 
imágenes en las cajetillas de tabaco, estrategia que ya ha sido 
utilizada por otros países desde que Canadá la usara de mane-
ra pionera (Borland, 1997). Para que este tipo de acciones 
tenga éxito, la persona fumadora debería fijarse en la imagen 
relacionada con el tabaco y no en otro tipo de estímulos, por lo 
tanto se requeriría de un sesgo atencional por parte del fuma-
dor. Este hecho ha sido comprobado desde distintas posiciones 
teóricas, las personas adictas manifiestan sesgos atencionales 
y respuestas de aproximación hacia estímulos que están aso-
ciados con la sustancia a la que son adictos (Di Chiara, 2000; 
2002; Klinger y Cox, 2004; Robinson y Berridge, 1993; 2003). 
Incluso, se ha comprobado una asociación entre sesgos aten-
cionales y reactividad neuronal en regiones cerebrales impli-
cadas en memoria, emoción, interocepción y procesamiento 
visual cuando a la persona fumadora se le muestran estímulos 
asociados a fumar (Janes et al., 2010).

Para valorar los sesgos atencionales hacia estímulos rela-
cionados con sustancias adictivas se han usado diferentes 
tareas (para una mayor profundización véase Field, Munafó y 
Franklin, 2009), y entre ellas, la tarea de detección del punto se 
ha utilizado como una herramienta eficaz a la hora de valorar 
el sesgo atencional visual en fumadores. A través de su empleo 
se han observado interferencias en los tiempos de reacción de 
fumadores con respectos a personas no fumadoras cuando 
aparecían estímulos asociados a la conducta de fumar (Brad-
ley, Field, Healy y Mogg, 2008; Bradley, Field, Mogg y De Hou-
wer, 2004; Bradley, Mogg, Wright y Field, 2003; Ehrman et al., 
2002; Field, Munafo y Franjen, 2009; Mogg, Bradley, Field y De 
Houwer, 2003; Waters et al., 2003). La tarea de detección del 
punto (MacLeod, Mathews y Tata, 1986) consiste en presentar 
al sujeto en la pantalla de un ordenador dos claves visuales 
en un periodo breve de tiempo, uno con contenido emocional 
y otro con valencia neutra. Estos estímulos desaparecen y en 
el lugar de uno de ellos aparece un punto, la tarea del indivi-
duo consiste en señalar el lugar donde aparece dicho punto. El 
sesgo atencional es operativizado como el tiempo de reacción 
más rápido cuando el punto reemplaza la imagen relacionada 
con el tema de interés. Una adaptación de esta tarea consiste 
en presentar sólo una imagen por ensayo (Phillips, Kavanagh, 
May y Andrade, 2004), que fue la que se tomó como referencia 
en este trabajo para la elaboración de la prueba.

Cuando hacemos una búsqueda sobre estudios que valo-
ren la presencia de sesgos visuales valorados a través de la 
tarea de detección del punto hacia estímulos relacionados con 
el tabaco encontramos presencia de ellos en distintos países, 
como ya se ha mencionado en el párrafo anterior, un estudio 
experimental actual de interés es el que han presentado Loeber 
et al. (2011) sobre el sesgo atencional visual hacia las foto-
grafías que aparecen en las cajetillas de tabaco. Sin embargo, 
cuando esta búsqueda se realiza para estudios llevados a cabo 
en España, se hallan algunos que valoran sesgos atencionales 
visuales (Crespo, Barrio, Cabestrero y Hernández, 2007; Cres-
po, Cabestrero, Grzib y Quirós, 2007) pero no se ha encontrado 
ninguno que lo haga utilizando la tarea de detección del punto.

En este contexto, debido a la importancia que tiene el 
periodo universitario en el inicio y consolidación del hábito 
tabáquico, a la escasez de estudios empíricos en España sobre 
los sesgos en la orientación visual de fumadores, y a la puesta 
en marcha de la estrategia para disminuir el consumo de taba-
co como la implantación de imágenes en las cajetillas de taba-
co, que requiere de la orientación visual por parte del fumador, 
entendemos que se hace necesario comprobar la presencia 
de sesgos atencionales visuales en estudiantes universitarios 
fumadores.

Método

Descripción de la muestra 
La muestra, obtenida según un criterio de accesibilidad 

(León y Montero, 2002) en la población de estudiantes de la 
Universidad de Huelva, se compuso de un total de 337 sujetos 
que participaron de manera voluntaria, 135 formaban el grupo 
“personas con historia de consumo”, constituidos por fumado-
res y exfumadores, y 202 formaban el grupo de “personas no 
fumadoras”. La edad osciló en un rango de 17 a 30 años, con una 
media de 20.89 (DT: 2.51).

Para un análisis posterior se dividió el grupo con historia de 
consumo, según la clasificación de la OMS (1998), en fuma-
dor diario, fumador ocasional y exfumador. Según esta clasi-
ficación, de los 135 sujetos el 58,52% eran fumadores diarios, 
27,4% fumadores ocasionales y el 14,08% exfumadores. El 
consumo medio de cigarrillos diarios de los fumadores diarios 
fue de 9.28 (DT: 4.67), con un promedio de 4.77 (DT: 3.76) años 
fumando a diario.

Para seleccionar a los sujetos se tuvieron en cuenta 
tres criterios de inclusión: (1) Tener menos de 30 años en el 
momento de la evaluación, (2) no tener problemas graves de 
visión y (3) no haber padecido algún trastorno psicológico 
grave durante el último año. 

Diseño
El diseño utilizado fue de tipo Ex post facto prospectivo, 

en el que las variables independientes fueron las condiciones 
de fumador de la OMS y las variables dependientes el nivel de 
dependencia, el consumo de nicotina y los sesgos atencionales 
visuales medidos a través de la tarea de detección del punto.
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Medidas e instrumentos
Las medidas e instrumentos utilizados fueron los que se 

detallan a continuación:

Cuestionario de Evaluación de la Condición de Fumador 
(OMS, 1998). 

Clasifica a las personas en función de su condición de 
fumador según las definiciones planteadas por la OMS (1998) 
para los estudios epidemiológicos sobre tabaco: (a) fumador 
diario, fuma cualquier producto de tabaco al menos una vez 
al día; (b) fumador ocasional, fuma pero no todos los días y; 
(c) exfumador, no fuma actualmente pero ha sido fumador 
diario u ocasional en el pasado. Dicho cuestionario contiene 
siete preguntas propuestas para evaluar la prevalencia y el tipo 
de fumadores en los estudios de salud pública. Las preguntas 
se contestan en función del hábito de consumo siguiendo un 
modelo de árbol de decisiones. Incluye tres preguntas dicotó-
micas, dos preguntas categoriales y dos preguntas numéricas. 

Test de Fagerström (Fagerström y Schneider, 1989).

Mide la dependencia hacia la nicotina, es decir, el grado 
de necesidad de fumar y capacidad para poder posponer-
lo (Fagesrtröm, 1978) . Se empleó la versión revisada de 
Heatherton, Kozlowski, Frecker y Fagerström (1991), utilizando 
el punto de corte de seis en adelante para dependencia alta 
(Fagerström, Kunze, Scoberberger, Breslau, Hughes, Hurt 
et al., 1996).

 

Nivel de monóxido de carbono (CO) espirado. 

El instrumento utilizado para realizar estas mediciones fue 
el Cooxímetro Micro CO Monitor. La maniobra que realiza el 
sujeto consiste en inspirar profundamente y mantener una 
apnea de 15 segundos, posteriormente realiza una espiración 
lenta, prolongada y completa. Tras unos segundos de espera 
para que el indicador del cooxímetro se estabilice, se toma el  
número exacto de ppm de CO que el sujeto tiene en el aire que 
ha espirado. El nivel de CO se mide en partículas por millón 
(ppm). Los niveles tenidos en cuenta son los indicados  Jarvis, 
Russell y Saloojee (1980): 10 o más ppm de CO corresponden a 
sujetos fumadores, entre 6 y 10 ppm de CO en el aire espirado 
corresponde a fumadores esporádicos, y niveles por debajo de 
6 ppm indicaría personas no fumadoras. 

Índice de facilitación de detección del punto. 

Diferencia entre la latencia de respuesta del conjunto de 
ítems control y la latencia de respuesta del conjunto de ítems  
relacionados con el tabaco cuando la posición del punto apa-
rece en la misma posición del ítem. Cuanto mayor sea el índice 
resultante, mayor facilitación en la detección del punto produ-
cen los ítems relacionados con el tabaco.

Índice de interferencia de detección del punto.

Diferencia entre la latencia de respuesta del conjunto de 
ítems relacionados con el tabaco y la latencia de respuesta del 
conjunto de ítems control cuando la posición del punto apare-
ce en la posición opuesta del ítem. Cuanto mayor sea el índice 
resultante, mayor interferencia en la detección del punto pro-
ducen los ítems relacionados con el tabaco.

Escala de ansiedad de estado-rasgo (Spielberger, 
Gorsuch y Lushene, 1982). 

Esta prueba valora de manera independiente la ansiedad 
estado y la ansiedad rasgo, obteniendo una buena consisten-
cia interna tanto para la escala que valora la ansiedad estado 
(entre .90 y .93) como para la que valora la ansiedad rasgo 
(entre .84 y .87) según los datos aportados en el análisis de la 
adaptación española de Seisdedos (1988). Se midió la ansiedad 
con el objeto de controlar la diferencia de resultados en fun-
ción de la variable experimental medida.

 

Procedimiento
La investigación constó de dos fases:

Primero se informó a los sujetos de que participaban en 
una investigación sobre salud y tabaco y de la confidencialidad 
de los datos. Aquellos que desearon participar en el estudio 
firmaron un consentimiento informado. Se les administraron 
los cuestionarios para cumplimentarlos en el siguiente orden: 
Cuestionario de evaluación de condición de fumador, inventa-
rio de ansiedad estado-rasgo (STAI) y test de Fagerström.

Posteriormente, en una segunda fase llevada a cabo en 
el laboratorio de psicología de la Universidad de Huelva, se 
les preguntaba cuánto tiempo en minutos había transcurrido 
desde que habían fumado el último cigarro y se les medía el 
nivel de monóxido de carbono espirado. Seguidamente reali-
zaban la tarea de detección del punto. Esta prueba se presen-
tó a través de ordenadores personales mediante el programa de 
diseño de experimentos E-Prime v. 1.1 (Schneider, Eschman y 
Zuccolotto, 2002) en monitores a color de 17’’. Las personas 
encargadas de realizar las pruebas estaban entrenadas pero sin 
tener conocimiento de los objetivos de la investigación.

El procedimiento de realización de la tarea experimental 
fue el siguiente:

Se sentaba al alumno frente a la pantalla del ordenador, 
se le explicaba qué tenía que hacer, si tenía alguna duda al 
respecto, y se empezaba con la realización de la prueba. Antes 
de la presentación de cada imagen se mostraba un estímulo de 
fijación (el signo ‘+’) en el centro de la pantalla y después de 
150 milisegundos se ofrecía una imagen en la parte derecha o 
izquierda de la pantalla. La imagen permanecía durante 500 
milisegundos y se sustituía por un punto en la parte derecha o 
izquierda. Los participantes contestaban mediante el teclado 
numérico si el punto había aparecido a la izquierda o a la dere-
cha y el estímulo de fijación volvía a comenzar el proceso. El 
intervalo entre ensayos fue de 3000 milisegundos. Para evitar 
asociaciones entre el lugar de aparición del punto y el botón 
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de respuesta, se establecieron dos teclas con una disposición 
espacial distinta (arriba – abajo).

Se emplearon diez imágenes relacionadas con el tabaco 
(cigarrillo, mechero, cenicero, etc.) y veinte imágenes neutra-
les (lápiz, goma, caja, etc.). Las imágenes fueron equiparadas 
en cuanto a estructura visual, colores y formas. Para las imá-
genes de tabaco se realizaron 40 ensayos y para las imáge-
nes neutrales se emplearon 80 ensayos. En la mitad de estos 
ensayos el punto aparecía en el mismo lugar donde estaba la 
imagen con las diez imágenes a la derecha y diez imágenes a la 
izquierda. En la otra mitad el punto aparecía en la parte opues-
ta de donde había aparecido la imagen con las diez imágenes a 
la derecha y diez imágenes a la izquierda. El orden de ensayos 
fue aleatorio.

Análisis estadísticos
Los análisis estadísticos fueron realizados con el programa 

SPSS v. 15.0 para Windows. Para las variables nominales se 
utilizó χ2  y para las variables de intervalo pruebas paramétricas 
t y análisis de varianza.

Resultados

El análisis de las variables demográficas mostró que la pro-
porción de mujeres de la muestra total era superior a la de los 
hombres (85,6% frente 14,4%), pero no hubo diferencias signifi-
cativas al comparar el grupo de historia de consumo con el de no 
fumadores (χ2 = .70; p = .45), es decir, la proporción entre ambos 
sexos fue similar en los dos grupos.

Cuando se compararon ambos grupos con respecto a la 
edad aparecieron diferencias significativas  (t = -3.89; p < 
.0001), siendo el grupo de personas no fumadoras más joven 
(20.78; DT: 2.66) que el grupo de personas con historia de con-
sumo (22.86; DT: 6.11).

Al analizar ambas variables en los grupos fumadores dia-
rios, fumadores ocasionales y exfumadores, no aparecieron 
diferencias significativas ni en cuanto a la media de edad (F(2,82) 
= .83; p = .437), ni en cuanto al sexo (χ2 = 27.60; p = .277).

En relación a las variables asociadas al consumo de tabaco, 
al comparar el nivel de dependencia hacia la nicotina evaluado 
con el test de Fagerström se obtuvieron diferencias significa-
tivas entre los dos grupos de fumadores (t = 5.90; p < .0001),  
siendo el grupo de los fumadores diarios (2.12; DT: 2.20) el que 
mostró mayor puntuación frente a los fumadores ocasionales 
(.30; DT: 0.87). En cuanto al monóxido de carbono espirado 
las diferencias también fueron estadísticamente significati-
vas (F(2,82)= 21.71; p < .0001) mostrando los fumadores diarios 
un mayor índice de monóxido de carbono espirado (7.56; DT: 
5.56 ), seguidamente de los fumadores ocasionales (3.13; DT: 
4.49) y de los exfumadores ((1.76; DT: 1.42).

Al valorar la ansiedad, los resultados indicaron ausencia de 
diferencias al comparar ambos grupos en cuanto a la ansiedad 
rasgo (t = 1.73; p = .084), pero sí las hubo con respecto a la 
ansiedad estado (t = 2.76; p = .006) mostrándose mayor en el 

grupo con historia de consumo (21.63) con respecto al grupo 
no fumador (21.63 y18.61 respectivamente).

Tareas experimentales
Facilitación en la tarea del punto.

En este caso un mayor valor en el índice supone una mayor 
rapidez, o facilitación, en las respuestas a las imágenes rela-
cionadas con el tabaco. Al valorar si el tiempo de respuesta 
para las imágenes de tabaco coincidentes con la posición del 
punto era menor que el tiempo de las respuestas a las imáge-
nes control, los resultados mostraron diferencias significativas 
entre el grupo no fumador y el grupo con historia de consumo 
(t = 1.983; p = .049). Esta diferencia tiene asociada un tama-
ño del efecto con valor d de Cohen = 0.4 (efecto de tamaño 
mediano, con Percentil de la media del grupo superior sobre el 
grupo inferior de C66 con porcentaje de sujetos no solapados 
= 27.4%). Como se puede observar en la Figura 1, el efecto 
de facilitación estaría presente en las personas no fumadoras 
(8.17; DT: 69.95), mientras que la puntuación negativa de las 
personas fumadoras (-13.85; DT: 59.51) indicaría que no existe 
tal facilitación en este grupo de sujetos.

Cuando lo que se valoró fue la facilitación en los tres 
grupos que conformaban el grupo con historia de consumo, 
fumador diario, fumador ocasional y exfumador, los resultados 
también indicaron diferencias estadísticamente significativas 
(F(2,82) = 5.03; p = .009). Se realizaron pruebas post hoc para 
conocer cuáles eran las diferencias por pares. Para ello se eli-
gió el método de Bonferroni por controlar adecuadamente el 
incremento de la tasa de Error Tipo I debido al aumento de 
comparaciones. Mediante estos contrastes se comprobó que 
resultaban estadísticamente significativas las dos compara-
ciones del grupo de exfumadores (Exfumadores vs. Fumadores 
diarios, p = .012; Exfumadores vs. Fumadores ocasionales, p 
= .015), siendo el grupo de exfumadores el que mayor facili-
tación mostró  (promedio de 47.01; DT: 81.10 ). Entre los otros 
dos grupos se observó una diferencia estadísticamente no sig-
nificativa (p = 1.000), contando el grupo de fumadores ocasio-

Figura 1. Facilitación en la tarea del punto según la condición de 
fumador
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nales con un promedio de facilitación de -16.92 (DT: 37.53) y 
el de fumadores diarios de -11.28 (DT: 66.75). Puede verse una 
relación de los tres grupos en la Figura 2.

Interferencia en la tarea del punto.

En este caso, un mayor valor en el índice indica una mayor 
rapidez en las respuestas a las imágenes control que en las 
imágenes de tabaco, por lo tanto, mayor interferencia. Se eva-
lúa si el tiempo de respuestas para las imágenes de tabaco no 
coincidentes con la posición del punto es mayor que el tiem-
po de las respuestas a las imágenes control. Los resultados no 
mostraron diferencias significativas entre los grupos (t = 1.183; 
p = .23), aunque las personas fumadoras puntuaron más alto 
(5.95; DT: 66.70 ) que las personas no fumadoras (-6.45; DT: 
53.73).

Los análisis comparativos entre las personas con historia 
de consumo, empleando los criterios de la OMS, para compro-
bar si existían algún tipo de diferencia entre ellos mostraron 
que las diferencias tampoco fueron significativas (F(2,82) = .86; 
p = .42). La media de los resultados mostraron que fueron los 
exfumadores quienes más interferencias presentaban (7.10; DT: 
55.15), seguidos de los fumadores diarios (-9.45; DT: 45.90 ) y 
de los fumadores ocasionales (-19.35; DT: 73.60).

Discusión y conclusiones

Una vez analizadas las variables sociodemográficas, las 
únicas diferencias estadísticamente significativas se hallaron 
relacionadas con la edad. El grupo de fumadores y exfuma-
dores estaba compuesto por sujetos de mayor edad que el 
grupo de no fumadores. Estos datos irían en consonancia con 
la reducción en el consumo de tabaco en adolescentes que se 
viene produciendo (ESTUDES, 2010) y subrayan la importancia 

de poner en marcha estrategias de prevención e intervención 
para la disminución del consumo de tabaco en los cursos uni-
versitarios iniciales.

En relación a la mayor ansiedad estado manifestada por 
el grupo fumador, pero no en la ansiedad rasgo, una posible 
explicación puede estar en que dicho grupo puede que se sin-
tiera juzgado por su conducta de fumar como consecuencia de 
la menor tolerancia que existe hoy día para este hábito.

Al valorar las variables relacionadas con el consumo, como 
cabía esperar, el grupo de los fumadores diarios presentó 
mayores niveles de dependencia a la nicotina y mayor índice de 
monóxido de carbono espirado, seguidos por el grupo de fuma-
dores ocasionales y por último de los exfumadores. Así mismo, 
los resultados manifestaron que los fumadores diarios que for-
maban la muestra presentaban un bajo consumo de tabaco y 
una baja dependencia hacia el mismo.

En cuanto al principal objetivo del estudio, la valoración 
de la presencia de sesgos atencionales visuales a través de la 
tarea de detección del punto, se observó que fueron los sujetos 
del grupo con historia de consumo quienes tuvieron una menor 
facilitación. Es decir, este grupo tardó más tiempo en respon-
der a los estímulos cuando aparecían situados en el mismo 
lugar de la imagen relacionada con el tabaco. Si se  interpre-
tan estos datos en conjunto con los obtenidos en el índice de 
interferencia, a pesar de que estos no son significativos, se 
podría indicar que el sesgo atencional visual manifestado por 
los fumadores fue debido a una dificultad en la desconexión de 
la atención de las claves estimulares. Estos datos reforzarían 
la hipótesis de que el sesgo atencional asociado a la atención 
visual es producto de mantener más tiempo la atención al con-
tenido emocional que a la neutral (Eysenck y Derakshan, 1997). 
Al comparar los tres grupos que conformaban el grupo general 
de historia de consumo, las diferencias que se obtuvieron en 
cuanto al índice de facilitación indicaron que fueron los exfu-
madores los que respondían antes, siendo los fumadores dia-
rios y ocasionales los que más tardaron en responder, es decir, 
a los que más les costaba dejar de prestar atención a las seña-
les de tabaco. Contrariamente a lo que en un principio se espe-
raba, los fumadores ocasionales de la muestra tardaban más 
en desconectar la atención que los fumadores diarios, resulta-
dos en la línea de los obtenidos en otros estudios (Mogg, Field 
y Bradley, 2005; Vollstädt-Klein et al., 2011) que indicarían que 
los fumadores diarios estarían más habituados a los estímulos 
relacionados con fumar.

En resumen, al igual que sucedió en algunas investigacio-
nes anteriores (Bradley et al., 2003; Hogarth, Mogg, Bradley, 
Duka y Dickinson, 2003; Loeber et al., 2011), estos resultados 
no apoyan la facilitación atencional ante las imágenes relacio-
nadas con fumar en sujetos fumadores con respecto a sujetos 
no fumadores. En esta ocasión, lo que se observa es una mayor 
dificultad a la hora de dejar de atender a dichas imágenes. Una 
posible explicación podría estar en el bajo nivel de consumo de 
los fumadores de la muestra, y no moderado o alto como sí ha 
ocurrido en otros casos donde ha aparecido facilitación aten-
cional (Bradley et al., 2003; Waters et al., 2003). Otra posible 
explicación puede estar en las diferencias metodológicas que 
presenta este estudio con respecto a los demás trabajos men-
cionados anteriormente. En este estudio se utilizó una imagen 

Figura 2. Facilitación en la tarea del punto según categorías de 
la OMS
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en la tarea, apareciendo el estímulo a los 150 milisegundos, 
mientras que MacLeod et al. (1986) proponen dos imágenes y 
un mayor intervalo para la aparición del estímulo. Otra dife-
rencia se encontraría en la duración del tiempo de presen-
tación del estímulo, ya que en función de ésta se valorarían 
aspectos diferentes. Por ejemplo, trabajos con presentaciones 
breves de los estímulos, entre 100 y 200 milisegundos, han 
obtenido resultados que apoyarían la facilitación (Franken, 
Kroon y Hendriks, 2000; Franken, Kroon, Wiers y Jansen, 2000; 
Stormark, Field, Hughdahl y Horowitz, 1997). Estas duraciones 
indicarían procesos automáticos de orientación. En cambio, las 
largas duraciones de presentación del estímulo, entre 200 y 
2000 milisegundos, estarían indicando un mantenimiento de 
la atención sensible a variables motivacionales habiendo estu-
dios, como el que aquí se presenta, que tampoco apoyarían la 
facilitación (Bradley et al., 2004).

Para concluir, según los datos obtenidos, y a pesar de las 
diferencias que hemos mencionado, existe una ejecución dife-
rencial en la atención asociada a la orientación visual con res-
pecto a claves relacionadas con el tabaco cuando se comparan 
sujetos universitarios con historia de consumo con sujetos no 
fumadores. Además, estas diferencias son debidas a una difi-
cultad a la hora de dejar de prestar atención a la clave esti-
mular por parte de los fumadores. Estos resultados van en 
la línea de los obtenidos en otros estudios donde se pone de 
manifiesto la influencia que tienen en el procesamiento cogni-
tivo de los jóvenes las estrategias visuales, como por ejemplo, 
las advertencias en las cajetillas de tabaco (Goodall y Appiah, 
2008; Thrasher, Hammond, Fong y Arillo-Santillán, 2007; Var-
davas, Connolly, Karamanolis y Kafatos, 2009; White, Webster 
y Wakefield, 2008). 

Como principales limitaciones del estudio cabría destacar 
las relacionadas en torno a la muestra, ya que estuvo com-
puesta por una mayor proporción de mujeres que de hombres. 
Además, los fumadores presentaban baja dependencia hacia el 
consumo de tabaco, posiblemente debido al tipo de población 
con la que se ha realizado el estudio.

Como posibles líneas de investigación futura sería necesa-
rio profundizar en el análisis de las diferencias entre la facilita-
ción y la interferencia según distintos tiempos de presentación 
y diferenciando claves estimulares visuales con valencia emo-
cional negativa y con valencia emocional positiva. Igualmen-
te, sería interesante realizar estudios con fumadores con un 
mayor nivel de consumo y grado de dependencia a la nicotina. 
Por ello, es necesario seguir avanzando en la investigación de 
la influencia de los sesgos atencionales visuales en el consumo 
de tabaco, con el objetivo de poner en marcha estrategias de 
prevención e intervención socio-sanitarias que sean eficaces.
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