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Resum

Fonament. Algunes activitats d’oci, com festes o esdeveni
ments nocturns, associen un augment de substàncies 
d’abús. Les festes majors (FM) poden ser un focus d’accés 
a l’alcohol per als adolescents a Catalunya, ja que quan as
soleixen la majoria d’edat legal no en tenen restriccions.
Objectiu. Conèixer la prevalença i el patró de consum d’al
cohol en adolescents de 18 anys durant una FM comparat 
amb el patró de consum habitual i en relació amb coneixe
ments previs.
Mètode. Un total de 128 adolescents de la comarca de la 
Garrotxa va contestar un qüestionari autoinformat sobre el 
consum alcohòlic durant i fora del període de la FM d’Olot, 
així com coneixements sobre impactes i autopercepció en 
salut. Es van calcular consums setmanals en grams i en 
unitats de beguda estàndard (UBE).
Resultats. En un període no festiu, el 60,2% referia consu
mir alguna quantitat d’alcohol (mitjana de 2 UBE/setmana), 
que s’incrementava durant la FM fins al 85,2% (mitjana de 
17,5 UBE/setmana); es troba un consum més alt en homes 
en ambdós períodes. Els coneixements sobre impactes en 
salut de l’alcohol no van predir un consum més baix, ni re
ferent als coneixements sobre els trastorns de l’espectre 
alcohòlic fetal (valor p=0,161), ni amb l’estat de salut au

topercebut en el període basal (valor p=0,308), ni durant la 
FM (valor p=0,958).
Conclusions. El consum mitjà d’alcohol en adolescents de 
la Garrotxa es multiplica per vuit durant els períodes de FM 
d’Olot, malgrat els coneixements previs sobre impactes en 
la salut.

Paraules clau: Adolescent. Borratxera. Consum de begu-
des alcohòliques. Dies festius. Salut ambiental.

Fiesta mayoR y alcohol: consumo y conocimientos en 
adolescentes de la GaRRotxa

Fundamento. Algunas actividades de ocio, como fiestas o eventos 
nocturnos asocian un aumento de sustancias de abuso. Las fiestas 
mayores (FM) pueden ser un foco de acceso al alcohol para los 
adolescentes en Cataluña, ya que al alcanzar la mayoría de edad 
legal no tienen restricciones.
Objetivo. Conocer la prevalencia y patrón de consumo de alcohol 
en adolescentes de 18 años durante una FM comparado con el pa
trón de consumo habitual y con relación a conocimientos previos.
Método. Un total de 128 adolescentes de la comarca de la  Garrotxa 
contestó un cuestionario autoinformado sobre el consumo alcohó
lico durante y fuera del período de la FM de Olot, así como cono
cimientos sobre impactos y autopercepción en salud. Se calcula
ron consumos semanales en gramos y en unidades de bebida 
estándar (UBE).
Resultados. En un período no festivo, el 60,2% refería consumir 
algo de alcohol (media de 2 UBEs/semana), que se incrementaba 
durante la FM hasta el 85,2% (media de 17,5 UBEs/semana); se 
encontró un mayor consumo en hombres en ambos períodos. Los 
conocimientos sobre impactos en salud del alcohol no predijeron 
un menor consumo, ni en lo referente a los conocimientos sobre 
los trastornos del espectro alcohólico fetal (valor p=0,161), ni con 
el estado de salud autopercibido en el período basal (valor 
p=0,308), ni durante la FM (valor p=0,958).
Conclusiones. El consumo medio de alcohol en adolescentes de la 
Garrotxa se multiplica por ocho durante períodos de FM de Olot a 
pesar de los conocimientos previos sobre impactos en la salud.

Palabras clave: Adolescente. Borrachera. Consumo de bebidas 
alcohólicas. Días festivos. Salud ambiental.

town Festival and alcohol: consumption and 
knowledGe amonG adolescents in la GaRRotxa

Background. Some leisure activities, such as festivals or nighttime 
events, are associated with increased use of substances of abuse. 
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Pacients i mètode

Disseny de l’estudi, període d’estudi i 
població
Estudi observacional i transversal fet el maig del 
2017. L’àmbit de referència van ser els adolescents 
de la comarca de la Garrotxa. La població d’estudi van 
ser adolescents de 18 anys, perquè eren la franja età-
ria pediàtrica amb més consum d’alcohol segons l’en-
questa ESTUDES i perquè tenen l’ús i el consum d’al-
cohol reconegut legalment a Espanya. A la comarca 
n’hi havia 252 de censats  4. La FM estudiada va ser 
l’anomenada Festes del Tura d’Olot, declarada festa 
patrimonial d’interès nacional i la de més afluència 
d’adolescents de la comarca. La festivitat té lloc pels 
volts del 8 de setembre i sol durar uns 4 o 5 dies.

Càlcul mostral
Per calcular la mida mostral de mesures aparellades 
(consum en període sense festes i durant les festes) 
es va assumir un risc alfa de 0,05, un risc beta de 
0,20 i un tipus de contrast bilateral. Amb la calcula-
dora de mida mostral GRANMO5 es va determinar 
que per una proporció preesdeveniment de 0,481 (la 
prevalença de consum regular en episodis de con-
sum intensiu d’alcohol als 18 anys en la població de 
Catalunya segons l’enquesta ESTUDES 2016/2017 
va ser de 48,1%) amb una possible taxa de pèrdues 
del 10%, es necessitarien 115 individus. 

Recollida de dades
La mostra es va agafar d’un dels quatre instituts de 
secundària de la comarca en què es pot cursar batxi-
llerat i formació professional, amb presència d’ado-
lescents de diversos municipis de la comarca, majori-
tàriament de la ciutat d’Olot. La recollida de dades es 
va fer mitjançant una enquesta anònima, en paper i 
autoinformada al mateix centre de secundària mitjan-
çant un mostreig no probabilístic per captació. L’en-
questa incloïa valoració quantitativa del consum d’al-
cohol (nombre de begudes a la setmana) i qualitativa 
(tipus de beguda: cervesa, vi, licor o similar, cubalibre 
o similar i cervesa sense alcohol), tant en un període 
habitual sense festes (setmanes prèvies) com durant 
la FM. L’enquesta també incloïa preguntes sobre 
coneixements en impactes ocasionats per l’alcohol, 
com els trastorns de l’espectre alcohòlic fetal (TEAF) i 
l’estat de salut autopercebut (escala Likert 1-5).

Es van calcular grams d’alcohol ingerits a la setmana, 
mitjana de grams ingerits al dia i nombre d’unitats de 
beguda estàndard (UBE) –equivalents a 10 grams 
cadascuna– a la setmana. 

Els consums d’alcohol es van classificar segons els 
riscos en salut. Pel risc propi es van establir els crite-
ris de l’Organització Mundial de la Salut en adults 6: 

Town festivals (TF) can be a point of access to alcohol for adoles
cents in Catalonia, as reaching the legal age means no restrictions 
apply.
Objective. To determine the prevalence and pattern of alcohol 
consumption in 18yearold adolescents during a TF compared to 
their usual consumption patterns and in relation to their prior 
knowledge.
Method. A total of 128 adolescents from the region of la Garrotxa 
completed a selfreported questionnaire on alcohol consumption 
during and outside the Olot TF period, as well as their knowledge 
of health impacts and selfperception of health. Weekly alcohol 
consumption was calculated in grams and standard drink units 
(SDU).
Results. In a nonfestive period, 60.2% reported consuming some 
alcohol (average of 2 SDU/week), which increased during the TF to 
85.2% (average of 17.5 SDU/week); higher consumption was 
found in males in both periods. Knowledge of the health impacts of 
alcohol did not predict lower consumption  this was true for 
awareness of fetal alcohol spectrum disorders (p = 0.161), self
perceived health status at baseline (p = 0.308), and during the FM 
(p = 0.958).
Conclusions. Average alcohol consumption among adolescents in 
la Garrotxa increased eightfold during the Olot TF period, despite 
rior knowledge of its health impacts.

Keywords: Adolescent. Binge drinking. Alcoholic beverage con-
sumption. Holidays. Environmental health.

Introducció
L’alcohol és un potent neurotòxic per al cervell en 
desenvolupament. L’exposició prenatal a l’alcohol 
s’ha relacionat amb diferents patologies englobades 
a l’empara dels trastorns de l’espectre alcohòlic fetal 
(TEAF), i és una de les afectacions neurològiques 
funcionals o estructurals més freqüents i discapaci-
tants. Fins passada la segona dècada de la vida, el 
cervell no arriba a la maduresa plena, i l’exposició a 
neurotòxics com l’alcohol pot truncar el desenvolu-
pament de manera irreversible, amb problemes de 
salut que poden estendre’s a l’etapa adulta, tant en 
patologia orgànica com psiquiàtrica. 

Malgrat això, l’alcohol continua sent la droga més 
consumida pels adolescents 1. A Espanya, el 75,6% 
dels adolescents ha consumit alcohol durant l’últim 
any. Els coneixements entre els adolescents sobre 
l’impacte de l’alcohol en la salut, la qualitat de vida i 
la possible descendència sovint contrasten amb la 
popularitat i l’ús d’aquesta droga 2.

Si bé els episodis de consum intensiu d’alcohol o 
binge drinking s’associen amb freqüència al consum 
durant el cap de setmana i a l’oci nocturn, les festes 
majors (FM) poden ser un altre focus d’increment del 
consum  3, especialment quan no hi ha restriccions 
legals.

L’objectiu d’aquest estudi era conèixer la prevalença 
de consum d’alcohol en adolescents majors d’edat 
del nostre medi durant una FM i avaluar els coneixe-
ments que tenien respecte als impactes en salut en 
relació amb el patró de consum.
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Consideracions ètiques
Els procediments de l’estudi es van planificar en con-
formitat amb la Declaració de Hèlsinki. No va ser 
necessari obtenir el consentiment informat per escrit 
perquè la participació va ser anònima. Es va informar 
verbalment del contingut de l’enquesta i de l’estudi, 
del caràcter voluntari i de la confidencialitat del tracte 
de les dades i es va obtenir el consentiment verbal.

Resultats
Tots els adolescents convidats a participar van con-
testar el qüestionari. Es van obtenir respostes de 128 
individus, dels quals 72 (56,3%) eren noies. En total, 
durant una setmana habitual (fora del període festiu) 
el 60,2% (IC95% 51,6%-68,8%) referia consumir 
alguna quantitat d’alcohol, en proporcions més altes 
en homes (80,3%; IC95% 69,6%-91,1%) que en 
dones (44,4%; IC95% 32,7%-56,2%). La mitjana de 
consum habitual d’alcohol va ser de 2 UBE/setmana 
(rang interquartílic 0-9). Durant la FM, el consum 
d’alcohol va pujar a 85,2% (IC95% 78,9%-91,4%), 
més alt en homes (92,9%; IC95% 85,9%-99,8%) 
que en dones (79,2%; IC95% 69,6%-88,8%), i amb 
una mitjana de 17,5 UBE/setmana (rang interquartí-
lic 6-32,4). La freqüència de consum de cada beguda 
està recollida a la Taula I. Excepte en el cas de la 
cervesa sense alcohol, hi va haver diferències esta-
dísticament significatives entre el consum individual 
de cadascuna de les begudes abans o durant les fes-
tes. El consum segons el sexe va diferir de manera 
estadísticament significativa tant en període festiu 
com fora d’aquest, i va ser més alt en homes (Fig.1). 

Es va determinar que hi havia diferències estadísti-
ques entre els consums habituals i els consums 
durant la FM. La correlació entre les variables quan-
titatives de consum (tant en grams com en UBE) 
durant una setmana habitual respecte a la setmana 
de FM, determinada per la rho de Spearman, va obte-
nir un coeficient de correlació positiu considerable 
de 0,660 i estadísticament significatiu (valor 
p=0,001). No hi va haver rangs negatius (en cap cas 

consum de risc per consum mitjà d’entre 20 g i 40 g 
al dia en dones i d’entre 40 g i 60 g en homes, i con-
sum perjudicial per consum mitjà de més de 40 g al 
dia en dones i de més de 60 g en homes. Si bé no hi 
ha un nivell segur d’exposició prenatal a l’alcohol, 
s’ha establert de manera cautelar en embarassades 
un consum setmanal de 7 o més UBE i/o 2 o més 
episodis d’ingestes agudes de 4-5 UBE com a llindar 
a partir del qual hi ha un alt risc de TEAF en la des-
cendència de les embarassades 7. 

Anàlisi estadística
Per comprovar la normalitat de la distribució de les 
variables es va fer un contrast d’hipòtesis mitjançant 
la prova de khi-quadrat per les variables de tipus de 
beguda, la prova de Kolmogorov-Smirnov per les 
variables de quantificació del consum (grams al dia o 
a la setmana) i la prova binomial per les variables de 
sexe i percepció de l’estat de salut. En el contrast 
d’hipòtesis de normalitat es va rebutjar la hipòtesi 
nul·la en totes les variables menys en la variable de 
sexe, en què es va decidir usar proves no paramètri-
ques per a l’estudi analític.

En els valors descriptius es van calcular proporcions, 
mitjanes, mínims i màxims, i rangs interquartílics (p25-
p75). Per a les variables dicotòmiques es van calcular 
prevalences i els seus intervals de confiança al 95%.

Les diferències per mostres relacionades, com el 
consum setmanal durant una setmana normal amb 
la setmana de FM, es van determinar utilitzant la 
prova de Wilcoxon dels rangs amb signe per a mos-
tres relacionades. Per dirimir si hi havia correlació 
entre ambdues variables i quina era la intensitat, es 
va utilitzar la correlació rho de Spearman. Per com-
parar les mitjanes entre dos grups independents, es 
va usar la prova de U de Mann-Whitney. En les varia-
bles en què hi havia més de dues categories es va 
utilitzar la prova de Kruskal-Wallis. Es va agafar el 
nivell de significació estadística per valors inferiors a 
0,05 per les diferents proves. Les anàlisis es van fer 
amb el programa IBM SPSS Statistics (versió 22; 
SPSS, Inc., Chicago, IL).

taula i

Prevalença de consum de les diferents begudes

Tipus de beguda
Freqüència 

període no festiu 
(%)

Freqüència 
període festiu 

(%)

Diferència 
absoluta

Diferència 
relativa Valor p

Coeficient de 
correlació (rho de 

Spearman)

Vi (o cava o vermut) 20,3% 33,2% +12,9 +63,5% <0,001 0,493

Cervesa 50,0% 64,8% +14,8 +29,6% <0,001 0,741

Licors  
(p. ex. ratafia) 28,3% 50,8% +22,5 +79,5% <0,001 0,613

Combinats  
(p. ex. cubalibres) 41,4% 77,3% +35,9 +86,7% <0,001 0,516

Cervesa sense alcohol 2,3% 4,7% +2,4 +104,3% 0,687 0,445
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lescents amb més coneixement sobre els TEAF tenien 
menys consum habitual, tot i que la relació no va ser 
estadísticament significativa (valor p=0,161). No hi va 
haver diferències significatives entre els que referien 
tenir coneixements sobre els TEAF i el consum durant 
la FM. L’estat de salut autopercebut tampoc es va 
relacionar amb el consum habitual (valor p=0,308) ni 
durant la FM (valor p=0,958).

Discussió
El consum d’alcohol en adolescents durant la FM 
d’Olot supera la prevalença mitjana catalana i espa-

hi va haver menys consum durant les festes que 
durant una setmana normal), hi va haver 108 rangs 
positius (augment del consum durant les festes) i 20 
empats (mateix consum abans o durant les festes).

Pel que respecta a consums classificats de risc per a 
la pròpia salut, durant el període no festiu el consum 
mitjà de risc entre homes (4-6 UBE) era del 3,6%, 
semblant al de les dones (2-4 UBE), amb 3,9%. El 
consum perjudicial en homes (més de 6 UBE/dia) era 
de l’1,8% (un adolescent) i idèntic al de dones per un 
consum de més de 4 UBE/dia (una adolescent). 
Durant la FM, el consum de risc augmentava a 19,6% 
i 19,4% en homes i dones respectivament, i el con-
sum perjudicial de 48,2% en homes i 44,4% en 
dones. Fent referència a consums amb risc de TEAF 
en cas d’embaràs no planificat, el 16,6% (IC95% 7,8-
25,4) de les dones consumia normalment 7 o més 
UBE a la setmana (homes 46,4%; IC95% 32,9-59,9). 
Durant la FM augmentava fins al 68,1% (IC95% 57,0-
79,1) (en homes 78,6%; IC95% 67,5-89,7).

Els coneixements sobre els TEAF es veuen reflectits a 
la Taula II. La relació entre els que sí que referien 
conèixer els TEAF respecte a altres preguntes congru-
ents no va ser concordant. No hi va haver relació entre 
els que referien saber dels TEAF respecte als coneixe-
ments de la toxicitat de l’exposició prenatal a l’alcohol 
(valor p=0,203). Hi havia més coneixement sobre el 
dany permanent dels TEAF, però aquest no va ser 
estadísticament significatiu (valor p=0,059). Els ado-

Fig. 1. Mediana de consum d’alcohol setmanal segons el sexe i els diferents períodes (festiu i no festiu). UBE: unitats de beguda estàndard.

taula ii
Freqüència de coneixements i percepcions  

sobre els TEAF

Pregunta Sí (%) No (%) Depèn (%)

Saps què són la SAF o 
els TEAF?

32,3% 67,7% 

Creus que si una 
embarassada beu 
alcohol pot afectar la 
salut del seu futur fill/a?

87,9% 0% 12,1%

Les persones amb SAF o 
TEAF poden curarse 
amb tractament?

46,3% 48,0% 5,7%

SAF: síndrome alcohòlica fetal; TEAF: trastorns de l’espectre alcohòlic fetal.
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nyola, si bé els consums en situació basal se situa a 
nivells inferiors. Mentre que a Catalunya el 79,4% i a 
Espanya el 84,5% dels adolescents de 18 anys ha 
consumit alcohol durant els últims 30 dies 1, el con-
sum previ a la FM a la Garrotxa va ser del 60,2%. 
Encara un grup d’adolescents (39,8%) es manté abs-
temi en situació basal, però són pocs (14,8%) els 
que aconsegueixen mantenir un consum zero d’alco-
hol durant la festa major. 

Es confirma, doncs, la hipòtesi que durant la FM aug-
menta el consum, concretament en un +25% en ter-
mes absoluts, i globalment afecta més del 80% dels 
adolescents. Aquest fenomen coincideix amb estu-
dis d’altres indrets. A Cuba, una mostra de 80 ado-
lescents recollia que el 91,25% consumeix alcohol a 
les FM  8. Generalment, l’adolescent que presenta 
algun tipus de consum de manera habitual el manté 
i augmenta durant l’època de FM. Destaca el cas d’al-
guns adolescents habitualment abstemis que deixen 
de ser-ho durant la FM. La correlació de consum 
abans i durant la festa difereix segons el tipus de 
beguda, i la cervesa és la beguda de més correlació: 
l’adolescent que consumeix cervesa habitualment 
augmenta el consum durant les festes. La cervesa 
confirma ser la beguda alcohòlica preferida, similar a 
altres estudis  9. Resulta especialment impactant el 
cas dels dos tipus de beguda de més graduació, en 
què s’observa un augment relatiu més alt que per 
altres begudes i amb menys correlació: adolescents 
que habitualment no consumeixen licors i combi-
nats, sí que ho fan de manera notable durant les fes-
tes. Els nois són els que presenten un consum d’al-
cohol més alt, tant durant la festa major com fora 
d’aquesta, però en les noies s’observa un augment 
absolut més marcat (+34,8%) que en els nois 
(+12,6%). Alguns autors assenyalen que les inter-
vencions en consum d’alcohol en adolescents hau-
rien d’incorporar una mirada en la perspectiva de 
gènere que abraci aquestes diferències 10. 

S’ha postulat sobre el caràcter de normalització 
 cultu ral del consum d’alcohol durant les FM. A l’Ar-
gentina, el 60% dels adolescents contempla amb 
normalitat el consum d’alcohol durant les festes 9, un 
percentatge similar a l’observat en algunes mostres 
espanyoles 11. A Mèxic, el 80% dels adolescents que 
consumeixen alcohol relacionava els esdeveniments 
esportius i les celebracions com a situacions de par-
ticular exposició 12.

La immensa majoria dels adolescents de la Garrotxa 
sap que l’exposició prenatal a l’alcohol és perjudicial 
per al fetus, però són pocs els que coneixen els TEAF 
i les seves implicacions futures. Malgrat que poten-
cialment aquests coneixements podrien tenir cert 
efecte protector per al consum habitual, no s’ha 
observat que es mantingui per èpoques amb alta 
exposició a l’alcohol. Podria ser perquè no es valora la 
possibilitat d’embaràs no planificat 13, per la impulsi-
vitat i la curiositat característica del cervell adoles-

cent  14, o per condicions pròpies de l’estudi per la 
mida reduïda de la mostra que ha fet que algunes 
relacions a priori congruents se situïn al límit o fora de 
la significació estadística. Una altra explicació seria 
pròpiament l’alta exposició durant la FM. En general, 
com més accessibilitat a l’alcohol, més consum 15-16. 
L’accés a més punts de venda d’alcohol en forma de 
barraques als carrers n’augmentaria l’exposició. 

Pel que fa a la influència social, la normalització del 
consum entre altres adolescents i adults afectarien 
els menors. Alguns estudis indiquen una elevada 
concordança entre el consum propi de l’adolescent 
amb el del seu millor amic 15, així com el del pare, la 
mare i algun germà, tot i que en aquests últims en 
menor mesura 17. L’estil de criança familiar també pot 
modificar el patró de consum 18 així com l’estat socio-
econòmic 19-20. Semblaria que el consum és més alt 
en les famílies amb més ingressos, tot i que aquesta 
tendència disminueix en famílies amb progenitors 
(especialment mares) amb un grau d’estudis posto-
bligatoris més alt  21. Situacions anomenades de 
«pre-consum» (dificultats en l’àmbit familiar, acadè-
mic o social) podrien influir a nivell individual  14,  22. 
Caldria afegir aquests aspectes en futurs estudis, així 
com conèixer si hi ha diferències d’aquest fenomen a 
altres FM de Catalunya.

Entre les limitacions de l’estudi hi ha la representati-
vitat i la potència de la mostra. Si bé el nombre d’ado-
lescents reclutats supera el nombre requerit en el 
càlcul mostral per conèixer l’impacte de la FM en el 
patró de consum d’alcohol en els adolescents en 
edat legal (18 anys) de la comarca, la mostra proce-
deix exclusivament dels que cursen estudis postobli-
gatoris. No està clar l’impacte d’aquest biaix de 
selecció en el resultat. Alguns estudis han relacionat 
un consum previ més alt en adolescents que no arri-
ben a l’educació postobligatòria  23, fet que subesti-
maria les prevalences de consum. Cal destacar que 
també s’ha descrit menys prevalença de borratxeres 
en adolescents amb més èxits acadèmics  24, cosa 
que faria pensar que els adolescents estudiats 
podien presentar menys consum intensiu que els 
seus parells que no van aconseguir accedir a estudis 
postobligatoris. Un altre aspecte que cal destacar és 
la ruralitat, ja que alguns estudis apunten a un con-
sum més alt en adolescents d’àmbit rural respecte 
als d’entorns urbans  25. Finalment, algunes de les 
relacions que semblarien congruents entre els 
coneixe ments i el consum, tot i indicar una tendència 
que confirmaria la hipòtesi sobre els coneixements, 
han quedat fora de la significació estadística. Això, 
tot i que a priori sobti, coincidiria amb altres estudis 2. 
També s’obre la porta a observar els comportaments 
en altres franges etàries en l’adolescent menor i 
major d’edat legal.

L’exposició a l’alcohol en un cervell encara en desen-
volupament hauria de ser nul·la. Qualsevol consum 
d’alcohol en adolescents pot considerar-se de risc. 
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La implementació de mesures que redueixin l’expo-
sició a l’alcohol durant l’adolescència i l’embaràs té el 
potencial de reduir el consum global d’alcohol a la 
comunitat 26. Això no és necessari només en termes 
de prevenció i salut pública, sinó que té un gran 
impacte en els àmbits socials, econòmics, educatius 
i judicials  27. En aquest sentit destaquen iniciatives 
per desnormalitzar el consum d’alcohol durant les 
FM, així com mesures de reducció de dany i de sen-
sibilització abans i durant les festes.

El primer consum d’alcohol a la vida –si excloem l’ex-
posició prenatal– té lloc en l’edat pediàtrica, de mit-
jana abans dels 14 anys 1. Fins al 24% dels adoles-
cents troben a faltar més informació sobre drogues 
transmesa pels professionals sanitaris  28. Les inter-
vencions de prevenció, especialment les orientades 
a la família, han demostrat ser efectives 29. El paper 
dels professionals de pediatria com agents de salut 
en la família dels adolescents per a la detecció i la 
intervenció breu pot resultar clau, especialment en 
l’àmbit comunitari. Tanmateix, són les polítiques de 
prevenció primària, tant municipals com regionals o 
estatals, les que tenen més potencial de canvi  30. 
Aquesta mirada global, que atén des de dificultar i 
gravar l’accés a l’alcohol a una oferta de lleure salu-
dable per a adolescents i joves que inclogui activitats 
culturals i esportives, amb la implicació d’actius i 
líders locals, ens marca un camí d’oportunitats per a 
la neurofelicitat de les properes generacions.
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