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Resumen

El desarrollo cerebral durante la adolescencia es fundamental en la re-
gulación de las funciones ejecutivas, que incluyen la memoria de traba-
jo, el control inhibitorio y la flexibilidad cognitiva. La corteza prefrontal, 
responsable de la toma de decisiones, madura más lentamente que otras 
áreas del cerebro, lo que puede dar lugar a comportamientos impulsivos y 
a una búsqueda desmedida de recompensas. Esta inmadurez, combinada 
con experiencias adversas, aumenta la vulnerabilidad de los adolescentes 
a conductas de riesgo, con posibles consecuencias graves para su salud 
mental y social. Durante esta etapa de transición entre la niñez y la adultez, 
se producen cambios estructurales, fisiológicos y hormonales que afectan 
la toma de decisiones. El incremento en conductas impulsivas y decisiones 
inadecuadas, a menudo asociadas con la violencia, se puede explicar por la 
inadecuada regulación del comportamiento, que depende de las funciones 
ejecutivas en desarrollo. Estas funciones, que permiten el autocontrol, la 
flexibilidad mental y la manipulación de información, son esenciales para 
el razonamiento y la resolución de problemas orientados a metas. Además, 
la reactividad emocional tiende a intensificarse debido a factores hormo-
nales y la influencia social de los pares, en contextos cada vez más com-
plejos. Aunque las conductas violentas en la adolescencia son el resultado 
de múltiples factores, comprender las bases cerebrales del funcionamiento 
ejecutivo es crucial para abordar el desbalance entre el control y la reacti-
vidad emocional, que se relaciona frecuentemente con comportamientos 
impulsivos y violentos.

Introducción

Estudiar la adolescencia desde una perspectiva neurobiológica es funda-
mental, dado que muchas dificultades emocionales y conductuales carac-
terísticas de esta etapa se comprenden mejor al considerar que el cerebro 
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aún está en desarrollo. La interacción entre diversos sistemas cerebrales 
influye en la toma de decisiones impulsivas y la aparición de conductas de 
riesgo, incluyendo la violencia, además de afectar el desempeño de funcio-
nes cognitivas superiores esenciales para el control y la autorregulación en 
la adultez.

Este capítulo se enfoca en analizar la conducta adolescente desde el 
desarrollo cerebral y funcional, destacando que los actos violentos cons-
tituyen una problemática compleja que involucra factores individuales, 
familiares, sociales y culturales. Por ello, es necesario presentar primero 
un marco contextual que define la violencia en la adolescencia, sus tipos, 
prevalencia y factores de riesgo y protección.

A continuación, se aborda el desarrollo cerebral del adolescente, con 
énfasis en los sistemas responsables de la regulación de la conducta, la 
reactividad emocional y el sistema de recompensa, cuya interacción pue-
de ser disfuncional, especialmente en presencia de pares. Finalmente, se 
describe el estado de las funciones ejecutivas, como la toma de decisiones, 
flexibilidad cognitiva, autocontrol, planificación y regulación emocional, 
procesos clave en la conducta y emociones del adolescente.

Violencia en la adolescencia

La adolescencia es una etapa de transformaciones complejas, marcadas por 
cambios biológicos y psicológicos que moldean tanto la conducta como 
la personalidad del individuo. Estos procesos generan una vulnerabilidad 
biopsicológica que puede influir en el comportamiento de los adolescen-
tes, especialmente cuando se encuentran en situaciones de riesgo. En estas 
condiciones, la adolescencia se convierte en un periodo crítico en el que 
los jóvenes pueden verse afectados de manera significativa, ya sea como 
víctimas o como perpetradores de actos violentos.

Según la World Health Organization (WHO, por sus siglas en inglés) 
(2023), la violencia es el uso intencional de la fuerza física o el poder con-
tra una persona, un grupo o una comunidad, que resulta en daño psico-
lógico, lesiones, muerte, privación o desarrollo inadecuado. En México, la 
violencia en la adolescencia abarca de los 12 a los 17 años, e involucra a 
todas aquellas personas que cometen actos violentos durante esta etapa 
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del desarrollo. Estos tipos de violencia ocurren mayormente fuera del ho-
gar e incluyen bullying (de forma virtual o presencial), peleas físicas, abuso 
sexual, violencia de pandillas y homicidios (Secretaría del Bienestar, s.f.). 
Múltiples estudios reportan que ser víctima, presenciar o vivir en un am-
biente violento durante la infancia está asociado con mayor probabilidad 
de desarrollar comportamientos violentos durante etapas posteriores (Du-
tton & White, 2012; Widom & Wilson, 2015; Grady et al., 2017), por lo 
que es relevante describir los tipos de violencia a los que frecuentemente 
se enfrentan los menores.

Basados en la Observación General No. 13 del Comité de los Derechos 
del Niño, mencionada en el documento Panorama Estadístico de la Violencia 
contra Niñas, Niños y Adolescentes en México de la UNICEF (2019), se esta-
blece que la violencia en la infancia y adolescencia incluye toda forma de 
perjuicio o abuso físico o mental, descuido, trato negligente, malos tratos 
o explotación, incluido el abuso sexual. Este texto divide la violencia en 
distintos tipos:
1. Física: uso de la fuerza, mortal y no mortal, contra niños, niñas y ado-

lescentes, derivando en daños reales o potenciales. Se manifiesta en 
castigos corporales, tortura o tratos crueles, inhumanos o degradantes, 
intimidación física y novatadas, por parte de adultos o de otros niños.

2. Sexual: incitación o coacción a cualquier actividad sexual ilegal o psico-
lógicamente perjudicial, utilización de un menor con fines de explota-
ción sexual, producción de imágenes o grabaciones de abusos sexuales, 
esclavitud sexual, explotación en turismo y viajes, trata y venta de me-
nores con fines sexuales, y matrimonio forzado.

3. Emocional: maltrato psicológico, abuso mental, agresión verbal y descui-
do emocional. Incluye hacerle creer al niño que no vale nada, que no 
es querido o que está en peligro, así como el aislamiento, ignorancia, 
discriminación, insultos, humillación y el desatender sus necesidades 
afectivas, de salud mental y educativas.

4. Descuido o trato negligente: falta de atención a las necesidades físicas o 
psicológicas, así como de protección frente a peligros o servicios esen-
ciales, cuando los responsables tienen los medios para proporcionarlos.

5. Prácticas perjudiciales: normas, leyes o costumbres aceptadas socialmente 
que imponen restricciones o rituales que afectan la integridad física o 
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psicológica del menor.
6. Institucional: daños directos o indirectos, y omisiones por parte de au-

toridades estatales al no revisar leyes, asignar recursos o prevenir la 
violencia contra menores.

De acuerdo con la Red por los Derechos de la Infancia en México 
(REDIM), las estadísticas de lesiones reportadas por la Secretaría de Salud 
muestran un aumento del 2021 al 2023. El 81% de la población afectada, 
mayormente entre 12 y 17 años, ha sido víctima de violencia familiar y no 
familiar, siendo los adolescentes los más afectados. Los actos de violen-
cia más comunes entre adolescentes son peleas, bullying, asalto agravado, 
robo y violación. Un individuo es etiquetado como delincuente si comete 
uno o más de estos actos.

La toma de riesgos en adolescentes ha sido asociada con conducta vio-
lenta. Por ejemplo, los adolescentes expuestos a violencia comunitaria, 
frecuentemente incrementan su toma de riesgos, como son el abuso de 
sustancias y actividades criminales, las cuales están íntimamente ligadas a 
la conducta violenta (Krohn et al., 2011; Moyle, 2019). Así también, rasgos 
de personalidad del adolescente como extraversión y neuroticismo (rasgos 
de ansiedad, tristeza e irritabilidad frecuente e intensa) han sido signifi-
cativamente relacionados con actos violentos (Mohamedamin & Fatahi, 
2022).

Edad de inicio de la violencia

Las manifestaciones de violencia pueden comenzar en la infancia; sin em-
bargo, en la adolescencia se observan dos etapas: inicio temprano e inicio 
tardío. La violencia de inicio temprano suele tener un peor pronóstico. 
Estas etapas se definen a continuación:
• Inicio temprano: cuando un menor comete actos violentos antes de la 

pubertad, que pueden escalar a comportamientos más graves. Aproxi-
madamente el 20-45% de los hombres que cometieron actos violentos 
en la infancia se convierten en agresores serios entre los 16-17 años. 
Para las mujeres, entre el 45-69% de las que mostraron violencia en la 
infancia continúan en la vida adulta (National Center for Biotechnolo-
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gy Information, 2009).
• Inicio tardío: cuando los actos violentos comienzan entre los 12 y 17 

años. A diferencia de los que inician en la infancia, solo el 2.5% de los 
adolescentes que comienzan la violencia de forma tardía mantienen 
estos comportamientos por al menos dos años (National Center for 
Biotechnology Information, 2009).

Según UNICEF (2019), el sexo y la edad son claves para observar el 
tipo de violencia a la que el adolescente ha sido expuesto. La probabilidad 
de experimentar ciertos tipos de violencia aumenta con la edad (ver figura 
1).

Figura 1.
Tipos de violencia en menores y su probabilidad de sufrirla en función de distintos rangos de edad.

Modificada de UNICEF (2019).

Factores de riesgo de violencia en la adolescencia

La violencia en esta etapa debe entenderse desde la perspectiva del neu-
rodesarrollo, ya que implica un periodo de cambio y vulnerabilidad que 
incluye un aumento de la expresión de violencia y factores de riesgo (Na-
tional Center for Biotechnology Information, 2009).

Una conducta de riesgo es cualquier actividad que pueda causar daño 
físico o mental, como autolesiones, exposición a violencia, conductas se-
xuales de riesgo o abuso de sustancias (Bozzini et al., 2020). Se identifican 
factores que favorecen las conductas de riesgo, que son distales y proxi-
males: 
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• Factores distales: incluyen factores prenatales (depresión materna, uso de 
sustancias durante el embarazo), condiciones de nacimiento (prematu-
ridad, bajo peso) y experiencias de infancia temprana (abuso, negligen-
cia, violencia familiar, bajo ingreso familiar, y problemas emocionales 
del cuidador) (Bozzini et al., 2020).

• Factores proximales: relacionados con estrato social (ingreso, educación, 
género, raza), calidad de vida (ambiente familiar, relaciones con pares, 
alimentación, recreación), cultura, religión y comunidad. Se destaca el 
rol de la familia, ya que el pobre monitoreo parental, conflictos familia-
res y entre hermanos aumentan el riesgo de violencia en adolescentes 
(Bozzini et al., 2020). 

Factores de protección

A su vez existen factores protectores, los cuales ayudan a disminuir o pre-
venir la violencia en la adolescencia como:
• Factores distales:

 ◦ Características individuales como orientación social positiva, inteli-
gencia y temperamento resiliente.

 ◦ Relaciones afectivas saludables en la infancia temprana y desarrollo 
en un ambiente estable mejoran el desarrollo emocional, disminu-
yendo el riesgo de violencia en la adolescencia (Bozzini et al., 2020).

• Factores proximales:
 ◦ Diferencias individuales como autoeficacia.
 ◦ Atributos familiares, incluyendo estilos parentales.
 ◦ Circunstancias extrafamiliares como aceptación de pares, se ha ob-

servado que las relaciones sanas con pares pueden mitigar la pro-
pensión a conductas violentas (Bozzini et al., 2020).

Prevención de la violencia en la adolescencia

La World Health Organization (WHO, 2023) propone iniciativas a nivel 
mundial que favorecen la prevención de la violencia como son programas 
de compensación para la vida y desarrollo social, enfoques escolares in-
tegrales, programas para habilidades de crianza en los padres, enfoques 
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terapéuticos para los jóvenes con alto riesgo de cometer actos violentos, 
reducción de acceso al alcohol y otras drogas, restricción de licencia de 
arma de fuego, vigilancia a la comunidad orientada a resolución de proble-
mas e intervención para reducir las áreas donde se concentra la pobreza y 
mejorar el ambiente urbano.

No obstante, para prevenir la violencia en la adolescencia es necesario 
un enfoque integral que aborde los factores de riesgo proximales y distales, 
incluyendo las disparidades económicas, con el objetivo de lograr prevenir 
la violencia de manera sostenible (WHO, 2023).

La violencia en la adolescencia representa una problemática compleja 
que afecta el desarrollo emocional, físico y social de los jóvenes. Los di-
versos tipos de violencia derivan en consecuencias profundas y de largo 
plazo que, en muchos casos se extienden a la vida adulta. Los factores de 
riesgo y protección que han sido identificados demuestran la importancia 
de una intervención temprana y un entorno saludable que contribuya a re-
ducir estas conductas. Sin embargo, también es indispensable comprender 
la vulnerabilidad del adolescente en la incurrencia de actos violentos por 
factores de desarrollo cerebral naturales de esta etapa.

Desarrollo cerebral, cognitivo y emocional durante la 
adolescencia

Durante la adolescencia se experimentan cambios drásticos a nivel cogniti-
vo y emocional debido a la creación de nuevas conexiones neuronales y al 
proceso de mielinización. La mielinización consiste en el recubrimiento de 
las conexiones neuronales por células gliales, lo que incrementa significa-
tivamente la velocidad de transmisión de la información (Compston et al., 
1997; Drobyshevsky et al., 2005). Este proceso optimiza tanto la velocidad 
como la eficiencia de las capacidades cognitivas del individuo. Durante la 
adolescencia, ocurre la poda neural, un fenómeno donde las conexiones 
excesivas o “innecesarias” se eliminan de manera natural, influido por la 
experiencia del individuo (Stiles & Jernigan, 2010). Las conexiones que se 
usan con mayor frecuencia se conservan y refinan, favoreciendo el desa-
rrollo de habilidades específicas (Gogtay et al., 2004;      Rauschecker & 
Marler, 1987). 
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El desarrollo cerebral se observa en los cambios estructurales y fun-
cionales de las neuronas, así como en los patrones de conexión, lo que 
se denomina maduración cerebral. Esta maduración sigue una secuencia: 
primero en la infancia temprana se desarrollan las áreas relacionadas con el 
procesamiento sensorial, luego en la niñez las áreas del lenguaje y la motri-
cidad, y finalmente desde la niñez tardía, la adolescencia y hasta la adultez 
temprana las funciones cognitivas de orden superior (Gogtay et al., 2004). 
Estas últimas se asocian con la corteza prefrontal (ver figura 2), que es la 
última en alcanzar su madurez completa (Blakemore & Choudhury, 2006; 
Casey & Jones, 2010), lo cual ocurre alrededor de los 20 años de edad 
(Diamond, 2002). Además, la corteza prefrontal es una de las áreas con 
más conexiones entre los distintos niveles, y jerarquías cerebrales (Haber 
& Robbins, 2022), lo que le permite tener una comunicación directa con 
todas las demás zonas. La corteza prefrontal ocupa el nivel más alto de 
jerarquía funcional, dado que es la responsable de representar y ejecutar 
acciones, de forma más específica, se vincula con funciones complejas 
como el dar significado y regular las emociones, dar soporte cognitivo para 
la organización temporal de la conducta y el funcionamiento ejecutivo 
indispensable para regular el comportamiento (Fuster, 2001), así entonces,  
podríamos atribuir que la corteza prefrontal es la más importante para 
el funcionamiento ejecutivo de una persona  por lo que, desde una pers-
pectiva neurobiológica, es natural que los adolescentes tengan dificultades 
en su control de impulsos y toma de decisiones racional. El mencionado 
funcionamiento ejecutivo será abordado con profundidad en una sección 
posterior. 
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Figura 2.
Esquema de la corteza prefrontal.

Se trata de una representación esquemática de la cara lateral del cerebro, 
se pueden observar las proporciones de acuerdo a la cabeza humana, en 
color más oscuro está representada la localización anatómica de la corteza 
prefrontal. 

No obstante, el adolescente también se caracteriza por presentar des-
regulación emocional, guiado por la búsqueda de sensaciones y una gran 
influencia de los pares para la toma de decisiones.  A nivel cerebral, el 
sistema límbico es el principal responsable de la reactividad emocional 
(Sokolowski & Corbin, 2012). Dicho sistema ya está completamente ma-
duro en la adolescencia, por lo que los adolescentes ante una situación 
con relevancia emocional son guiados primordialmente por este sistema, 
en lugar de las áreas prefrontales “racionales” que aún no maduran a esta 
edad (Casey et al., 2008). Además, dicho sistema se encuentra hiperactiva-
do por incrementos en los niveles de hormonas sexuales que ocurren en la 
adolescencia (Casey et al., 2008), por lo que esta etapa se caracteriza por un 
desbalance entre áreas frontales de control/regulación conductual y áreas 
de reactividad emocional (ver figura 3).
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Figura 3.
Maduración de la vía del refuerzo vs corteza prefrontal.

(Modificado de Casey., 2010).

Se puede observar la cara medial del cerebro. Las líneas discontinuas re-
presentan las conexiones inmaduras de las conexiones entre la vía del re-
fuerzo y la corteza prefrontal. Las líneas sólidas representan las conexiones 
maduras entre la vía del refuerzo y la corteza prefrontal. ATV. Área teg-
mental ventral, núcleo presináptico dopaminérgico. NA Núcleo Accum-
bens, Núcleo postsináptico dopaminérgico. Esta vía se le conoce como vía 
del refuerzo y/o recompensa. CPF. Corteza prefrontal.

El comportamiento durante la adolescencia ha sido explicado desde 
distintos modelos que buscan comprender cómo interactúan diferentes 
regiones del cerebro. Entre los más relevantes se encuentran el modelo de 
sistemas duales, desarrollado por Steinberg et al. (2008), y el modelo de 
desequilibrio madurativo, propuesto por Casey et al. (2008). 

El enfoque de Steinberg et al., (2008) sugiere que las conductas de ries-
go en la adolescencia surgen de la interacción entre dos sistemas cerebra-
les: 
1. El sistema socioemocional: es particularmente sensible a estímulos so-

ciales y emocionales, además de estar involucrado en la búsqueda de 
recompensas. Durante la pubertad, este sistema experimenta una reor-
ganización influida por cambios hormonales, y se localiza en regiones 
cerebrales como la amígdala, el estriado ventral y la corteza orbitofron-
tal (Steinberg, 2007), estructuras vinculadas a la reactividad emocional, 
la recompensa y el dar significado a las emociones respectivamente. 

2. El sistema de control cognitivo: encargado de funciones como la pla-
nificación, la anticipación y la autorregulación. A diferencia del sistema 
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socioemocional, su desarrollo es más prolongado, extendiéndose hasta 
la adultez temprana. Este sistema se localiza en áreas como la corte-
za prefrontal lateral y el cingulado anterior, involucradas en el control 
consciente y reflexivo (Steinberg, 2007). 

De acuerdo con este modelo, la toma de riesgos se incrementa durante 
la adolescencia porque el sistema socioemocional se activa intensamente 
en contextos sociales o emocionales, mientras que el control cognitivo aún 
no está completamente desarrollado. Conforme avanza la adolescencia, el 
sistema de control cognitivo adquiere mayor influencia, permitiendo una 
mejor regulación del comportamiento en situaciones de alta excitación 
emocional (Steinberg et al., 2008). 

Por su parte, el modelo de desequilibrio madurativo coincide con el 
enfoque de los sistemas duales en que las conductas adolescentes reflejan 
una interacción entre regiones cerebrales subcorticales, vinculadas con las 
emociones, y áreas prefrontales encargadas del control cognitivo. Sin em-
bargo, Casey et al. (2011) ponen mayor énfasis en los procesos de desarro-
llo neuroquímico, estructural y funcional del cerebro. El modelo sostiene 
que las áreas límbicas, relacionadas con la emoción, maduran más rápida-
mente que las áreas prefrontales. Esto provoca que, durante situaciones 
emocionalmente intensas, las respuestas impulsivas predominen sobre el 
control consciente. A lo largo del desarrollo, las conexiones entre áreas 
subcorticales y prefrontales se fortalecen, favoreciendo la capacidad de 
autorregulación conforme se avanza hacia la adultez (Casey, 2015). 

Aunque ambos modelos destacan la importancia de la interacción entre 
sistemas emocionales y de control, difieren en la forma de entender esta 
interacción. El modelo de sistemas duales plantea que ambos sistemas 
operan de manera relativamente independiente. Por otro lado, el mode-
lo de desequilibrio madurativo considera que las regiones límbicas y pre-
frontales están en constante interacción, y que las experiencias de vida 
contribuyen al desarrollo de los mecanismos de control necesarios para la 
autorregulación.  Además, mientras el modelo de sistemas duales asocia 
la búsqueda de recompensa con los cambios hormonales de la pubertad, 
el modelo de desequilibrio madurativo sugiere que los cambios en la co-
nectividad funcional entre circuitos cerebrales ocurren en varias etapas 



8. El cerebro adolescente y sus dificultades asociadas a las conductas violentas 199

del desarrollo, permitiendo que el comportamiento evolucione de manera 
gradual hacia una mayor estabilidad emocional y control cognitivo (Casey 
et al., 2019). 

Ambos modelos ofrecen perspectivas valiosas sobre los procesos neu-
robiológicos que subyacen al comportamiento adolescente. Su utilidad 
reside en representar un marco de referencia basado en evidencia para 
entender cómo y por qué los adolescentes son más susceptibles a la toma 
de riesgo, la cual está íntimamente relacionada con involucramiento en 
conductas violentas, destacando la importancia del desarrollo progresivo 
de los sistemas de control que les permitirá manejar mejor los impulsos a 
medida que maduran.

Funciones ejecutivas en la adolescencia

Las funciones ejecutivas (FE) son necesarias para una buena adaptación 
en el adolescente; estas se ven influenciadas por el desarrollo cerebral y 
por distintos contextos sociales. Anteriormente, se mencionó que la inci-
dencia en actos violentos depende de múltiples factores; sin embargo, se 
destacó el rol de las regiones prefrontales de control y de las áreas subcor-
ticales de reactividad emocional. A continuación, se describirá el rol cog-
nitivo y conductual de las funciones ejecutivas dependientes de la corteza 
prefrontal, y cómo estas se asocian a la posibilidad de que un adolescente 
incurra en un acto violento.

Las funciones ejecutivas, son un concepto acuñado por primera vez 
por Muriel Lezak (1982), y se refiere a aquellos procesos que nos permiten 
dirigir nuestra conducta hacia un objetivo en específico. Estas funciones 
son un proceso Top-Down, es decir, integra toda la información del exte-
rior e interior, para planear y ejecutar una conducta. Según el modelo de 
Diamond (2012), las FE básicas son tres: la memoria de trabajo, control 
inhibitorio, y la flexibilidad cognitiva. Estás tres FE básicas dan lugar a 
las funciones ejecutivas de alto orden, las cuales son, el razonamiento, la 
resolución de problemas y la planificación (ver figura 4). Para entender 
mejor el funcionamiento de las FE, es fundamental comprender los tres 
conceptos de las FE básicas.  
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Figura 4.
Esquema cognitivo de las funciones ejecutivas.

(Modificado de Casey, 2010).

Diagrama que ilustra las tres funciones ejecutivas centrales: control inhi-
bitorio, flexibilidad cognitiva y memoria de trabajo, para después dar lugar 
a funciones ejecutivas de alto orden: razonamiento, resolución de pro-
blemas, planificación. El esquema muestra cómo las diferentes funciones 
ejecutivas se interrelacionan para dar lugar a la inteligencia fluida.

La Memoria de Trabajo (MT) es un proceso cognitivo que permite 
mantener y manipular información que no está presente en el entorno 
perceptual inmediato. De acuerdo con Baddeley y Hitch (1974), la MT 
se divide en dos sistemas: verbal y visuoespacial. La memoria de trabajo 
verbal procesa toda la información relacionada con el lenguaje, mientras 
que, la memoria de trabajo visuoespacial se encarga del procesamiento de 
toda la información no verbal. Un ejemplo del sistema verbal, sería seguir 
una conversación y recordar los puntos claves para realizar preguntas o dar 
respuestas adecuadas a la charla. En el caso de la memoria de trabajo vi-
suoespacial los ejemplos radican en seguir las instrucciones para armar un 
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mueble utilizando un manual o recordar la ubicación de diferentes puntos 
para caminar adecuadamente en el espacio.

El Control Inhibitorio (CI) se refiere a la capacidad de regular la aten-
ción, la conducta, pensamientos e incluso emociones, ante los impulsos 
internos y estímulos externos, y en cambio, hacer lo que es aceptado o 
necesario dentro de los marcos sociales, morales y/o de obligación. CI nos 
permite cambiar y escoger nuestra conducta, en vez de actuar solo por im-
pulsos, este proceso se realiza a través de la inhibición de la respuesta y el 
control de interferencia, que a su vez pueden mantenerse por la inhibición 
cognitiva, es decir, la capacidad de inhibir los propios pensamientos, y la 
atención ejecutiva, esta es la capacidad de inhibir los estímulos externos 
para focalizar la atención. Un ejemplo para entender este proceso puede 
ser el siguiente: Una adolescente que está estudiando para un examen y 
recibe un mensaje en su teléfono que le invita a ver un video divertido. 
Aunque la joven siente la tentación de interrumpir su estudio y ver el 
video, decide resistir a ese impulso y seguir enfocada en sus tareas. Este 
proceso de elegir no ceder a la distracción y a su impulso de diversión, 
manteniendo su atención en el estudio es control inhibitorio.

La existencia de las dos FE anteriormente mencionadas, permiten la 
existencia de la Flexibilidad Cognitiva (FC). Esta se refiere al proceso me-
diante el cual podemos cambiar nuestras expectativas y planes; para esto es 
necesario inhibir nuestra expectativa pasada y utilizar la MT para mantener 
una nueva. La FC nos permite cambiar nuestras prioridades, aceptar que 
estamos equivocados, adaptarse ante nuevas situaciones u oportunidades 
(Diamond, 2013). Así, por ejemplo, un adolescente que ha crecido en un 
entorno violento y ha aprendido a resolver conflictos a través de la agre-
sión. Al enfrentar una situación conflictiva en su vida escolar, este adoles-
cente se da cuenta de que la violencia no es una opción viable. Muestra 
flexibilidad cognitiva al reconsiderar su enfoque, eligiendo en su lugar la 
comunicación y la negociación para resolver el conflicto.

Desarrollo de la corteza prefrontal y las funciones 
ejecutivas 

En el momento del nacimiento no hay rastro de las funciones ejecutivas, 
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estas habilidades cognitivas se adquieren y refinan a lo largo del desarrollo. 
La maduración de estas funciones está íntimamente relacionada con el 
desarrollo de la corteza prefrontal, la cual se desarrolla en interacción con 
los componentes y condicionamientos sociales. En consecuencia, las fun-
ciones ejecutivas constituyen las últimas habilidades cognitivas en alcanzar 
su desarrollo completo. Actualmente, se cree que llega a su maduración fi-
nal a los 25 años (Cristofori, et al., 2019). El desarrollo de estas funciones, 
como todo proceso cognitivo, dependen de una constante exposición de 
estímulos que permiten el uso de las mismas. De manera análoga al desa-
rrollo de la percepción visual la cual requiere de una exposición constante 
a una basta diversidad de estímulos visuales, el desarrollo de la flexibilidad 
cognitiva y de la memoria de trabajo también dependen de una amplia 
gama de estímulos y contextos. Esta variedad es esencial para fomentar 
el crecimiento de estas capacidades, permitiendo así alcanzar un nivel de 
competencia de mayor experiencia en dichas funciones.

Anteriormente se mencionó que las funciones ejecutivas no están pre-
sentes en la primera infancia, sin embargo, si nacemos con el potencial de 
desarrollar estas habilidades; las cuales empiezan a manifestarse alrededor 
de los seis a ocho meses de edad (Diamond, 1990). Al estar en contacto 
con estímulos nuevos y desafiantes, el cerebro crea un mundo de cone-
xiones, permitiendo el desarrollo de habilidades complejas, entre ellas, la 
representación interna de la información; que se refiere a la manera en 
que el cerebro codifica, almacena y manipula datos y experiencias. Así, la 
primera manifestación de función ejecutiva es la memoria de trabajo; que 
se puede observar al esconder un juguete al bebe frente a él y pedirle que 
lo busque posteriormente.

Paralelamente, durante el primer año de vida, se ha visto que los infan-
tes desarrollan habilidades de suprimir respuestas automáticas en función 
de lograr un objetivo. Diamond y Gilbert (1989), realizaron un experi-
mento con infantes de edades entre siete y once meses, en donde, obser-
varon que los infantes de siete meses aún no podían inhibir una respuesta 
automática motora. Mientras que los infantes de 8 meses, ya empezaban 
a manifestar la habilidad de inhibición de la respuesta. El experimento se 
realizó al presentarles un juguete que se encuentra detrás de una pantalla. 
Los bebés de siete meses, al ver el juguete, tienden a estirarse y alcanzar de 
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inmediato, mostrando su dificultad para inhibir esta respuesta automática. 
En contraste, los infantes de ocho meses, aunque todavía motivados por el 
juguete, pueden pausar y observar la situación antes de intentar alcanzarlo. 
Este momento de espera indica el inicio de su capacidad para inhibir la 
respuesta automática. No obstante, esta habilidad es aún incipiente y pue-
de ser fácilmente interrumpida por factores externos, como distracciones 
o cambios en el entorno. Esto resalta la fragilidad del funcionamiento eje-
cutivo en esta etapa temprana del desarrollo.

Las funciones ejecutivas rápidamente se establecen gracias a la madura-
ción de las estructuras cerebrales, particularmente a la corteza prefrontal. 
Su desarrollo es progresivo y se caracteriza por la adquisición de nuevas 
habilidades, que permiten a los niños adaptarse y responder a su entorno 
de manera cada vez más eficaz (Gogtay, et al., 2004).  Existe cierta evi-
dencia que indica que el orden cronológico de aparición de las funciones 
ejecutivas es el siguiente: atención ejecutiva le antecede al procesamiento 
de información flexibilidad cognitiva y establecimiento de metas, estas ha-
bilidades empiezan a establecerse a los primeros cuatro años de vida, para 
que posteriormente sigan consolidándose hasta la etapa adulta (Anderson, 
2002).

A medida que los adolescentes transitan de la infancia hacia la adoles-
cencia, el desarrollo de las funciones ejecutivas continúa evolucionando, 
influyendo de manera significativa en la capacidad de toma de decisiones 
y el control de impulsos. Estas funciones, como la memoria de trabajo, 
el control de la inhibición y flexibilidad cognitiva, se van fortaleciendo 
progresivamente. En esta etapa el cerebro está consolidando conexiones 
críticas en áreas como la corteza prefrontal, la cual es esencial para proce-
sos como la evaluación de riesgos y la toma de decisiones informada. Este 
desarrollo se ve profundamente influenciado por factores externos, entre 
los que se destaca la interacción con el grupo de pares. La presión social 
y el deseo de pertenencia, característicos de esta etapa suelen potenciar la 
tendencia a asumir conductas de riesgo, debido en parte que el cerebro 
está en desarrollo. Este escenario, donde el desarrollo cerebral y las in-
fluencias sociales convergen para moldear comportamientos impulsivos y 
de riesgo, resaltando el papel de las funciones ejecutivas en la navegación 
de estas complejas dinámicas interpersonales.
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Influencia de pares en la toma de riesgos y conducta 
impulsiva en la adolescencia y su relación con la función 

cerebral

Naturalmente, las conductas asociadas a la violencia en la adolescencia 
como la mayor toma de riesgos o pobre control de impulsos son influidas 
en gran medida por aspectos sociales inherentes a la etapa de desarrollo 
como son la presencia de pares. Múltiples investigaciones han descrito 
como este factor influye sobre la conducta adolescente, así como en la 
reactividad emocional. Uno de los cambios más importantes en la adoles-
cencia es la creación de círculos sociales nuevos, dado que se empieza a 
pasar más tiempo con pares adolescentes que con adultos (Nelson et al., 
2005). La creación de nuevos círculos sociales es un mecanismo adaptativo 
que permite el desarrollo de la identidad, la experiencia sexual y el trabajo 
en equipo, pero también puede influir en la toma de riesgos, como son el 
abuso de drogas, sexo sin protección y actos antisociales asociados a la 
violencia (Arain et al., 2013).

Los adolescentes tienden a involucrarse en comportamientos más ries-
gosos en presencia de pares debido a la activación del estriado ventral y 
la corteza orbitofrontal, que están involucradas en el procesamiento de 
recompensas sociales (Casey et al., 2005; Galvan, 2010).  A su vez, es-
tudios han mostrado que, en tareas como la simulación de manejo, los 
adolescentes tienen más probabilidades de ignorar señales de alto cuando 
saben que sus compañeros los están observando, lo que resalta el rol de 
la presión social (Steinberg, 2008). A su vez, la presencia de pares en la 
adolescencia suele también representar competencia y necesidad de ser 
reconocido. En línea con lo anterior, se observó que la competencia acti-
va más las regiones del cerebro asociadas con recompensas y emociones 
intensas, dificultando la toma de decisiones racionales en la adolescencia 
(Cohen et al., 2010).

En situaciones sociales, los adolescentes muestran preferencia por re-
compensas inmediatas en lugar de beneficios a largo plazo, debido a la 
inmadurez de los sistemas de control prefrontal (Casey et al., 2008). Esta 
falta de control impulsa comportamientos de búsqueda de gratificación 
en presencia de otros adolescentes, incluso cuando reconocen los riesgos 
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involucrados (Reyna & Farley, 2006). Durante la adolescencia, se observa 
una mayor orientación hacia las relaciones entre pares, lo que contribuye al 
desarrollo de la identidad personal e independencia de los padres (Brown 
& Larson, 2009). Sin embargo, esta misma reorientación puede aumentar 
la susceptibilidad a conductas de riesgo, como el consumo de sustancias 
y comportamientos sexuales sin protección, especialmente en contextos 
donde los pares influyen en las normas sociales (Dishion & Tipsord, 2011).

Conclusión

El fenómeno de la violencia en la adolescencia es complejo y multifacéti-
co, influido por factores biológicos, psicológicos y sociales que interactúan 
entre sí. El inicio de la violencia en edades tempranas puede estar relacio-
nado con factores de riesgo como la exposición a ambientes violentos, la 
falta de apoyo familiar, y la presión social, sin embargo, también existen 
factores preventivos como el fortalecimiento de las relaciones familiares, 
el fomento de habilidades sociales y la creación de ambientes seguros que 
reducen las probabilidades de conductas violentas. 

Durante la adolescencia, el desarrollo cerebral, especialmente en áreas 
como la corteza prefrontal, influye significativamente en la capacidad de 
los jóvenes para regular sus impulsos y tomar decisiones. Este desarrollo 
está todavía en proceso, lo que puede explicar la mayor impulsividad y pro-
pensión a conductas de riesgo que caracterizan esta etapa. La influencia de 
los pares es otro elemento central, ya que el deseo de pertenencia puede 
llevar a los adolescentes a tomar decisiones precipitadas o riesgosas. Este 
comportamiento se relaciona directamente con el estado de maduración 
de sus funciones ejecutivas, tales como el autocontrol, la flexibilidad cog-
nitiva, la toma de decisiones y la planificación, que aún no se encuentran 
completamente desarrolladas en esta etapa de la vida. El adolescente tiene 
dificultades para controlarse y pensar flexiblemente, aunado a esto, dicha 
etapa del desarrollo viene acompañada de una hiperactividad emocional 
principalmente influenciada por cambios hormonales, lo cual dificulta aún 
más el funcionamiento ejecutivo. 

Comprender el contexto y los múltiples factores que inciden en la vio-
lencia adolescente es esencial para desarrollar intervenciones efectivas y 
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adaptadas a sus necesidades. Fomentar ambientes de apoyo y trabajar en 
el fortalecimiento de las funciones ejecutivas podría ayudar a reducir las 
conductas violentas, promoviendo así un desarrollo más saludable y un 
entorno seguro para los adolescentes y la sociedad en general.
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