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Influencia del género en los factores de trastornos del juego
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Resumen

El objetivo de este estudio es conocer el nivel de trastorno del juego en estudiantes desde secundaria
obligatoria hasta universitarios a partir de la variable género. La metodologia de investigacién ha sido
cuantitativa de corte descriptivo y correlacional, haciendo uso de un diseifio no experimental del
paradigma transeccional. El instrumento usado es el cuestionario de Internet Gaming Disorder-20
(IGC-20). Los resultados muestran que los hombres y los menores de 24 afios son los que presentan
mayores valores de adiccion al juego.
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Abstract

The aim of this study is to find out the level of gambling disorder in students from compulsory
secondary school to university from the gender variable. The research methodology was quantitative,
descriptive and correlational, using a non-experimental design with a cross-sectional paradigm. The
instrument used was the Internet Gaming Disorder-20 (IGC-20) questionnaire. The results show that
men and those under 24 years of age are those with the highest levels of gambling addiction.
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1. Introduccion

Hoy dia se sabe que Internet es una herramienta esencial en la vida cotidiana dado que sirve como fuente de
relajacidn, diversién y socializacidn, entre otros aspectos (Bouna, Muhle, Kornhuber y Lenz, 2015; Moreno-
Guerrero, 2019).

Existe una gran diversidad de joévenes y adultos que usan las tecnologias de la informacién y comunicacion (TIC)
para evadirse de la realidad (Hui, Wu & Pun, 2019), relacionandose de una forma problematica o incluso
desarrollando adiccidn a, por ejemplo, internet o teléfonos inteligentes, entre otras (Chen et al, 2020; Rodriguez-
Garcia, Moreno-Guerrero y Lopez, 2020; Trujillo Torres et al., 2014). Este problema puede afectar al entorno
social de los individuos asi como la relacidon con su propia familia (Adams et al, 2018; Bonnaire et al., 2019),
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incluso poner en riesgo la salud de las personas (Kim et al., 2019; Kircaburun, Griffiths & Billieux, 2019; Miller et
al., 2019),

Por ello, es fundamental que se sepa controlar las situaciones en las que se desarrolla el juego, ya que puede
llegar a ser excesivo y problematico (Zhang et al., 2015; Chen et al., 2020). El juego se asocia a un mayor bienestar
y desarrollo de diversas habilidades cognitivas, siempre que se utilice de forma moderada (Loton & Lubman,
2016).

La adiccion al juego virtual se conoce como IGD (Internet Gaming Disorder ) y se entiende como un uso excesivo
de Internet, juego o teléfonos inteligentes durante mucho tiempo (Jo et al., 2019; Chen et al., 2020), ya sea en
linea (Kim et al., 2018) o fuera de linea (Lemmens y Hendriks, 2016), que llegan a provocar efectos negativos no
deseados en los sujetos (Borges et al., 2019) y para su familias (Gonzalez et al., 2018; Schneider, King & Delfabbro,
2017). Estos sintomas pueden ir de mas leves (llegar tarde) a bastante graves (perder el trabajo) (Eichenbaum et
al., 2015). Los sujetos con IGD se caracterizan por tener una imagen negativa de si mismo, tanto ideal como real,
por lo que debe ser notado y aplicado con una terapia apropiada (Kim et al., 2018). Existe mas riesgo de
producirse cuando la satisfaccidn de las tres necesidades basicas —competencia, autonomia y parentesco— es
baja en el mundo real y alta en los videojuegos (Allen y Anderson, 2018).

Al mismo tiempo pueden alcanzar niveles patoldgicos (Bouna et al., 2015) vy, a veces, los individuos no se dan
cuenta de las consecuencias graves que esto tiene para ellos mismos (Wang et al., 2019). Asimismo, muestran
una disminucion del control ejecutivo (Liu et al., 2018), asi como del cognitivo, (Liu et al., 2018; Wang et al., 2018)
y una mayor susceptibilidad a las sefiales del juego (Wang et al., 2018) mientras pasan el tiempo con juegos de
diversa indole en Internet.

1.1. Revision de la literatura

El IGD estd incluido en el Manual de Diagndstico y Estadistico de los Trastornos Mentales, Quinta Edicién (DSM-
5) (American Psychiatric Association, 2018), que integra los criterios de su diagndstico (Cai et al., 2016; Fuster et
al., 2016; Jo et al., 2019; Ko et al., 2019; Shin et al, 2019; Zajac, Ginley y Chang, 2019), en los que hay nueve
criterios de basicos (Miller et al, 2019) y cinco criterios de corte (Kim et al., 2016; Sprong et al., 2019). Ademas,
estd incluido en la undécima revision final de la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE-11),
entendiéndose como un cédigo de diagndstico (Jo et al., 2019; Wartberg, Kriston & Thomasius, 2020), siendo
reconocido por primera vez en mayo de 2013 (Ji, Hsieh & Hsiao, 2016).

El IGD se centra en los juegos de azar por Internet y en aquellos adaptados para el uso de las redes sociales
(Bouna et al., 2018). Segun diversos estudios, los criterios aplicados estan altamente relacionados con el tiempo
qgue se les dedica a las actividades de Internet. Los criterios proporcionados resultaron ser faciles de usar,
comprensibles y bien aceptados. Por ello, los resultados contribuyen a una mejor comprensién de los juegos
patoldgicos en Internet y el uso de las redes sociales y, asimismo, aportan pruebas de que los marcadores
bioldgicos de los trastornos por consumo de sustancias estan implicados en la adiccién a Internet.

En conjunto, los diversos sintomas del IGD tienen diferente peso clinico. Cada uno de ellos puede evidenciar
funciones diagndsticas Unicas en el desarrollo de los juegos adictivos (Pontes et al., 2019), mas concretamente,
aquellos que son de estrategias en tiempo real, juegos de rol y de fantasia (Eichenbaum et al., 2015).

Algunos de los sintomas pueden ser la tolerancia, el ansia, modificacion del estado de animo, la prominencia, la
soledad, impulsividad (Chen et al., 2016; Du et al., 2016; Dang et al., 2019; Miiller et al., 2019; Shin et al., 2019;
Yen et al., 2019), alteraciones de las funciones cognitivas y sociales (Park et al., 2016), desapego (Laier, Wegmann
& Brand, 2018), problemas en la regulacion de emociones (Kang et al., 2018) y la falta de atencién (Du et al.,
2016), siendo este ultimo un factor muy influyente en el IGD (Hsieh & Hsiao, 2016). Ademas, se le asocian otros
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sintomas como la depresion (Jeong et al., 2019, Kircaburun et al., 2019), el nimero de horas de juego y a la
negacion, siendo estos dos ultimos los predictores mas fuerte de los sintomas (Schneider et al., 2017). Por otro
lado, pueden presentar una baja resistencia, alto estrés o una baja capacidad para superar cualquier situacién
traumatica (Yen et al., 2019). A pesar de todo esto, en la actualidad, no se tienen pruebas de que el IGD tenga
un fundamento neurobioldgico como trastorno adictivo (Kim et al., 2019).

Los sujetos con IGD pueden estar impedidos en algunos aspectos de sus funciones de inhibicién y de toma de
decisiones (Wang et al., 2018), ya que este Ultimo aspecto esta vinculado a un problema especifico con las pistas
del juego (Yao et al., 2015). Al mismo tiempo puede dar lugar a que dichos sujetos tengan alteraciones del suefio
asi como un bajo rendimiento académico.

Los predictores fundamentales de dicho trastorno incluyen rasgos de la personalidad neurética e introvertida, y
la motivacién relacionada con los logros (Carlisle et al., 2019). También cuenta con una mayor proporcién en el
género masculino (Fam, 2018), ya que suelen jugar mucho mas a los videojuegos (Dong et al., 2018), con una
relacion de hombres y mujeres de 3:1 (Dong et al., 2018; Wang et al., 2019). Esta proporcién se observa también
en la etapa infantil, donde se observa ya dicha proporcién (Paulus et al., 2017). Los estudios plantean que ellas
tienen un mejor control ejecutivo que los hombres al enfrentarse a las sefiales de juego, por lo que se resisten
contra el desarrollo del IGD (Dong et al., 2018).

Segun diversos estudios, el IGD presenta relacion con la alexitimia (Bonnaire y Baptista, 2019), es decir, la
incapacidad de identificar las emociones, por lo que tienden a ser agresivos entre los compafieros o personas
(Evren et al., 2018), precisando de intervenciones terapéuticas mas activas (Lee et al, 2018). La agresion puede
desarrollarse de forma mas facil y severa mediante juegos que sean complejos, interminables y de impulso social,
independientemente de las peculiaridades a cada persona (King et al., 2019).

También tiene relacién con el Trastorno por Déficit de Atencion con Hiperactividad (TDAH) (Evren et al., 2018),
aunque, hasta la fecha, hay pocos estudios que hablan de sus asociaciones (Marmet, Studer, Grazioli y Gmel,
2018; Romero-Rodriguez et al., 2021), estando mas relacionado con la falta de atencién.

Sobre la base de los criterios del IGD, el cuestionario mdas usado para evaluarlo es el de la Escala de Trastorno de
Juegos en Internet con nueve elementos (IGDS-SF9) (Pontes & Griffiths, 2016; Evren et al., 2018; Gomez et al.,
2019; Evren et al., 2018; Chen et al., 2020; Leung et al., 2020). Ademas de otras escalas psicométricas breves
tales como la Escala de Adiccién Basada en Aplicaciones para Teléfonos Inteligentes (SABAS) compuesto por seis
elementos y la Escala de Adiccién a los Medios Sociales de Bergen (BSMAS) formada por seis también (Chen et
al., 2020; Leung et al., 2020).

Estas escalas han examinado a sujetos en un periodo corto, por ejemplo dos semanas, y no se sabe con claridad
si pueden ser invariables si se lleva a ampliar dicho periodo, como puede ser tres meses (Chen et al., 2020).
Ademas, se determina que son instrumentos validos para evaluar correctamente las adicciones relacionadas con
Internet, siendo usados por los profesionales de la salud (Leung et al., 2020).

Por otro lado, segun diversas investigaciones (Fuster et al., 2016; Romero-Rodriguez et al., 2021), se concluye
que la version espafiola del test IGD-20 es viable y fiable, pudiendo ser usada en el estudio del IGD de aquellas
poblaciones con habla hispana.

Para el IGD se han hecho otras investigaciones, como por ejemplo las correlaciones psicosociales y la
comorbilidad (Cheng, Cheunf & Wang, 2018; Liu et al., 2018). No hay gran cantidad de investigaciones sobre los
mecanismos de desarrollo y los procesos que conducen al trastorno (Throuvala et al., 2019). Sigue sin estar claro
(Paulus et al., 2018) si dicho trastorno representa una adiccién a Internet o si evalla conductas especificas que
se producen en el contexto de los videojuegos (Sprong et al., 2019).
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Aungque en los ultimos anos han crecido los estudios sobre el IGD (Torres et al., 2019), incluido los ensayos clinicos
(zajac et al., 2019), se sigue debatiendo acerca de los criterios respectivos que se tienen que utilizar, asi como la
condicidn de la afeccion como problema de salud mental (Kuss et al., 2018). Se dice que se sigue sin tener
conclusiones sdlidas y claras (Liu et al., 2015; Han et al., 2018).

Por ello, se espera que se desarrolle una mejor teoria, asi como estudios metodoldgicos y pruebas empiricas mas
sélidos en relacién a los juegos problematicos y sus consecuencias en el impacto psicosocial (Griffiths et al.,
2015). Todo esto deberia favorecer a las descripciones clinicas de los juegos problematicos de Internet vy, a su
vez, mejorar la cuantificacidn de la abstinencia de la IGD junto a los tratamientos (Kaptsis et al., 2016).

Debido al aumento del uso de las tecnologias por parte de los estudiantes en distintos ambitos de su vida diaria,
social y familiar, y los diversos efectos que provocan en ellos, ya sean negativos o positivos, surge esta
investigacion para seguir descubriendo y ampliando el campo de conocimiento acerca de este trastorno.

El objetivo principal que se plantea es conocer el nivel de trastorno del juego a través de Internet en estudiantes
de diferentes etapas educativas. Este objetivo general conduce a la formulacidon de los siguientes objetivos
especificos, con el propdsito de guiar la investigacion:

. Determinar el nivel de trastorno del juego segun las distintas variables de estudio.
. Determinar las dimensiones mas y menos afectadas del trastorno del juego en estudiantes.
. Identificar la relacion existente entre el género y los trastornos del juego en discentes.

A raiz de estos objetivos surge la siguiente pregunta de investigacion:

. Pl: ¢ Como afecta el género en los trastornos del juego a través de Internet en los discentes?

2. Metodologia

2.1. Diseiio de investigacion y analisis de datos

Este estudio se ha centrado en una metodologia de investigacion cuantitativa de corte descriptivo y correlacional,
haciendo uso de un disefio no experimental de paradigma transeccional (Hernandez, Fernandez y Baptista,
2014).

Para la elaboracién del andlisis de los datos se ha aplicado unos estadisticos basicos tales como la media (M) y la
desviacion tipica (DT) y, al mismo tiempo, pruebas especificas para formar la propension de la distribucion como
el coeficiente de asimetria de Pearson (ASI) y el de apuntamiento de Fisher (CUR). Asimismo para establecer la
correspondencia entre las variables se ha utilizado el Test Chi-cuadrado de Pearson (x2), junto con laV de Cramer
(V) y el coeficiente de contingencia (Cont.) para saber cual es la fuerza de relacién entre ellas.

2.2. Participantes

Un total de 180 estudiantes han conformado la muestra de este estudio, de los cuales el 47.2% son hombres y el
resto mujeres, teniendo una edad media de 21 afios (DT=1.749). Los estudiantes pertenecen a diversos periodos
educativos, entre los que se encuentran un 10.56% de estudiantes de la Educacién Secundaria Obligatoria (ESO),
un 12.78% a Bachiller, un 43.33% de Formacion Profesional (FP) y un 33.33% de Educacién Superior.

La composicion de la muestra se ha elaborado a través de un muestreo no probabilistico por conveniencia, ya
que se ha utilizado el periodo lectivo para pasar el cuestionario y, asi como, por las técnicas de la bola de nieve,
haciendo uso de redes sociales (Facebook, Twitter y LinkedIn) y otras medios tecnolédgicos de comunicacidn, tales
como Telegram y WhatsApp.
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2.3. Instrumento

Para la recopilacidn de datos se ha empleado el cuestionario de Internet Gaming Disorder-20 (IGC-20) elaborado
por Fuster, Carbonell, Pontes y Griffiths (2016). El instrumento estd compuesto por un total de 23 items,
distribuidos en distintas dimensiones: a) Dimensidén socioeducativa (3 items); b) Dimensién prominencia (3
items); c) Dimension modificacion del estado de animo (3 items); e) Dimension tolerancia (3 items); f) Dimensién
sintomas de abstinencia (3 items); g) Dimension conflicto (5 items); h) Dimensidn recaida (3 items).

La mayoria de las preguntas del cuestionario estan configuradas en escala Likert de 5 puntos (1=Totalmente en
desacuerdo; 2=En desacuerdo; 3=Ni de acuerdo ni en desacuerdo; 4=De Acuerdo; 5=Totalmente de acuerdo),
aunque también se hayan otras cuestiones de respuesta cerrada y dicotémicas.

El procedimiento metodoldgico que se ha seguido para la validacién y fiabilidad del instrumento es realizado por
Fuster et al (2016). El cual ha llevado a cabo un andlisis de la distancia de Mahalanobis con el propdsito de
identificar los valores atipicos multivariantes dentro de la muestra y se hace uso del valor umbral de p<0.001
(Tabachnick y Fidell, 2007).

Las pruebas de normalidad univariante de Shapiro-Wilk, las cuales proponen una suposicion moderada de
normalidad para las variables involucrada en el analisis. Para validar el idioma espafiol de version de la prueba
IGD-20, se hizo un CFA, utilizando el maximo de Estimacidn de la verosimilitud con error estandar robusto (MLR)
en MPLUS 6.12 (Muthen y Muthen, 2011).

Los indicadores evaluados de ajuste integran el valor p de Chi Cuadrado mayor de 0.05, el ajuste comparativo
(CFI), el indice de ajuste de Tucker Lewis (TLI), y el Root Mean Error Cuadrado de Aproximaciéon (RMSEA). Se
puede decir que existe un ajuste apropiado para el CFl y el TLI, siendo mayores de 0.90, y el RMSEA es menor
que el 0.06.

Con esto se puede confirmar que las clases identificadas hicieron un andlisis de perfil latente (LPA), usando
MPLUS 6.12. Al utilizar dicho analisis (LPA), se tuvieron en cuenta diversas consideraciones estadisticas y tedricas
para conseguir un mejor ajuste de los datos para la caracterizacidon de grupos de personas con respuestas
parecidas para ciertas variables.

El LPA es un modelo que permite identificar subgrupos, tipos o categorias de individuos de la poblacién en
estudio e identificar patrones de respuesta basados en caracteristicas observadas, relacionandolos con un
conjunto de clases latentes. En este sentido, la variable latente, o constructo, no se observa directamente, sino
gue se mide indirectamente a través de dos o mas variables observadas con la maxima estimacion probabilistica.

La probabilidad de que un sujeto esté correctamente clasificado se debe estimar, de forma simultanea, con el
modelo general. Por lo que el andlisis realizado tuvo en cuenta el Criterio de Informacion de Akaike (AIC) y el
Criterio Bayesiano Criterio de Informacidn (BIC) y, al mismo tiempo, el Tamafio de la Muestra Ajustado BIC
(SSABIC).

Otra prueba, conocida como la probabilidad ajustada (LoMendell-Rubin Adjusted LRT TEST), se usd para ver el
grado de unién entre dos modelos anidados que se distinguen en una clase fijada. También se utilizé la estadistica
de entropia relativa, basada como un indicador de la bondad de la organizacién de los individuos segun los
valores aproximados a 1, ya que estos significan una alta certeza en la misma.

Con todos estos modelos se ha analizado el modelo que se adapta mejor a los datos, considerandose el AIC, BIC
y SSABIC mas bajo. La prueba LMR y el valor relativo de entropia se mostraban para seleccionar el modelo mas
apropiado de dos o mas modelos que compartian criterios de informacién parecida (AIC, BIC y SSABIC). Las
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variables latentes categdricas conseguidas son variables empiricas que simbolizan clases de sujetos que
comparten resultados parecidos de la prueba IGD-20.

Ademas, se hizo un andlisis de la curva ROC (caracteristica operativa receptora), con el nombre de “jugadores
desordenados”, siendo representado como un patréon de oro para evaluar el instrumento que diferencia entre
dos elementos en una clasificacién binaria (jugadores desordenados y no desordenados).

Y el andlisis de la curva ROC identificd los puntos de corte en relacidn a su sensibilidad (porcentaje de verdaderos
positivos entre los jugadores desordenados) y su especificidad (porcentaje de verdaderos negativos entre los
jugadores no desordenados).

En funcién a todas estas pruebas, los autores concluyeron que el instrumento presenta valores adecuados de
validez y fiabilidad.

2.4. Variables

Para mejorar la presentacion y facilitar la interpretacion de los resultados, en este apartado se presentan las
distintas variables junto con la codificacion utilizada. Las variables consideradas como independiente en este
estudio son: “A menudo pierdo horas de suefio debido a largas sesiones de juego (PRO_1)"; “Suelo pensar en mi
proxima sesion de juego cuando no estoy jugando (POR_2)”; “Creo que jugar se ha convertido en la actividad
gue mas tiempo consume mi vida (PRO_3)”; “Nunca juego a videojuegos para sentirme mejor (ANI_1)"; “Juego
a videojuegos porque me ayuda a lidiar con los sentimientos desagradables que puedo tener (ANI_2)", “Juego a
videojuegos para olvidar cosas que me preocupan (ANI_3)”; “Durante el dltimo afio he aumentado
significativamente la cantidad de horas de juego a videojuegos (TOL_1)”, “Necesito pasar cada vez mas tiempo
jugando a videojuegos (TOL_2)”; “A menudo pienso que un dia entero no es suficiente para hacer todo lo necesito
hacer en el juego (TOL_3)”; “Me siento mas irritable cuando no estoy jugando (ABS_1)”; “Me siento triste si no
puedo jugar a videojuegos (ABS_2)”; “Tiendo a ponerme nervioso si no puedo jugar por alguna razén (ABS_3)”;
“He perdido interés en otras aficiones debido a jugar (CON_1)"; “He mentido a mis familiares debido a la cantidad
de tiempo que dedico a videojuegos (CON_2)”; “Creo que jugar ha puesto en peligro la relacion con mi pareja
(CON_3)”; “Sé que mis actividades cotidianas no se han visto negativamente afectadas por jugar (CON_4)"; “Creo
gue jugar esta afectando negativamente areas importantes de mi vida (CON_5)"; “ Me gustaria reducir mi tiempo
de juego pero me resulta dificil (REC_1)”; “No creo que pudiera dejar de jugar (REC_2)”; “A menudo me propongo
jugar menos pero acabo por no logarlo (REC_3)”. Las variables consideradas como dependiente han sido género
(G).

2.5. Procedimiento

El estudio empezd en enero de 2020 a través de la realizacién de la adaptacion del instrumento validado al
Formulario de Google. A continuacidn, se hizo el envio del instrumento mediante correo electrénico a diversos
estudiantes tanto de distintos Institutos de Secundaria (I.E.S.) como de la Universidad de Granada (Campus de
Ceuta) a finales del mes de enero. Ademas, el cuestionario se envio por las redes sociales (Facebook, Instagram,
entre otros). El proceso de recogida de toda la informacion se finalizé el mes de abril del mismo afio. Una vez
terminado, se enviaron y adecuaron los datos al programa Statistical Package for the Social Sciences (SPSS)
versioén 25, para el analisis de las variables del estudio, y dar asi respuesta a los objetivos y cuestiones planteadas
en esta investigacion.
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3. Resultados

3.1. Analisis descriptivo

Para dar respuesta a los objetivos planteados en la investigacidn, seguidamente se muestran los distintos
resultados conseguidos. En términos generales se ve que hay diferencias de medias entre las variables en el que
se muestra que no todos los items han sido valorados de la misma forma. La variable con mas media es “Nunca
juego a videojuegos para sentirme mejor (ANI_1)", y con menos media es “He mentido a mis familiares debido a
la cantidad de tiempo que dedico a videojuegos (CON_2)". En la desviacidn tipica se observa que no hay una
tendencia clara de respuesta entre los encuestados, ya que aquellas que son realizadas por los estudiantes estan
dispersas. Por otro lado, los niveles de asimetria y curtosis son altos en diversas variables, mostrando que la
distribucion de respuesta anormal, lo que justifica la utilizacion de pruebas no paramétricas en el estudio (tabla
1).

La curtosis es platicurtica en las variables “A menudo pierdo horas de suefio debido a largas sesiones de juego
(PRO_1)", “Suelo pensar en mi préoxima sesion de juego cuando no estoy jugando (PRO_2)”, “Nunca juego a
videojuegos para sentirme mejor (ANI_1)", “Juego a videojuegos porque me ayuda a lidiar con los sentimientos
desagradables que puedo tener (ANI_2)”, “Juego a videojuegos para olvidar cosas que me preocupan (ANI_3)”,
“Durante el ultimo aflo he aumentado significativamente la cantidad de horas de juego a videojuegos (TOL_1)”,
“He perdido interés en otras aficiones debido a jugar (CON_1)", “He mentido a mis familiares debido a la cantidad
de tiempo que dedico a jugar (CON_2)”, “Sé que mis actividades cotidianas no se han visto negativamente
afectadas por jugar (CON_4)", “Me gustaria reducir mi tiempo de juego pero me resulta dificil (REC_1)", “No creo
que pudiera dejar de jugar (REC_2)”, y “A mendo me propongo jugar menos pero acabo por no lograrlo”
(REC_3)".

La curtosis es leptocurtica en “Creo que jugar se ha convertido en la actividad que mas tiempo consume mi vida”
(PRO_3), “Necesito pasar cada vez mas tiempo jugando a videojuegos (TOL_2)”, “A menudo pienso que un dia
entero no es suficiente para hacer todo lo necesito hacer en el juego. (TOL_3)” y “Me siento triste si no puedo
jugar a videojuegos (ABS_2)".

La curtosis es mesocurtica en “Me siento mas irritable cuando no estoy jugando (ABS_1)”, “Tiendo a ponerme
nervioso si no puedo jugar por alguna razén (ABS_3)” y “Creo que jugar ha puesto en peligro la relaciéon con mi
pareja (CON_3)".

En la figura 1 se presenta la media ideal que los estudiantes pueden llegar a adquirir para desarrollar el IGD.
Asimismo, se expone la media totalizada de dicho trastorno asi como la puntuacidon media obtenida en cada una
de las etapas educativas. La media de las variables se sitla entre 3y 1.5, lo que muestra resultados medios-bajos.
La mayoria de las variables se ubican por dejado de la media ideal, exceptuando “Sé que mis actividades
cotidianas no se han visto negativamente afectadas por jugar (CON_4)” y “Creo que jugar esta afectando
negativamente areas de mi vida (CON_5)”, situdndose por encima de la media (Figura 1).

Aquellas variables con menos media son “Creo que jugar se ha convertido en la actividad que mds tiempo
consume mivida (PRO_3)", “Necesito pasar cada vez mas tiempo jugando a videojuegos (TOL_2)”y “He mentido
a mis familiares debido a la cantidad que dedico a videojuegos (CON_2)".
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Tabla 1

Descriptivo del nivel de competencia digital por areas

Escala Likertn /% Parametros
1 2 3 4 5 M DT ASI CUR
PRO
67 39 38 27 9 2.29 1.248 .534 -.881
PRO_1 37.2 21.7 211 15 5
84 40 27 22 7 2.04 1.209 .873 -.406
PRO_2 46.7 22.2 15 12.2 3.9
98 39 19 20 4 1.85 1.131 1.143 .147
PRO_3 54.4 21.7 10.6 11.1 2.2
ANI
36 31 44 25 44 3.06 1.448 -.009 -1.304
ANI_1 20 17.2 24.4 13.9 24.4
85 22 29 30 14 2.26 1.395 .608 -1.079
ANI_2 47.2 12.2 16.1 16.7 7.8
80 24 31 34 11 2.29 1.360 .514 -1.168
ANI_3 44.4 13.3 17.2 18.9 6.1
TOL
69 35 35 31 10 2.32 1.293 .493 -1.029
TOL_1 38.3 19.4 19.4 17.2 5.6
104 34 21 16 5 1.80 1.126  1.258 .495
TOL_2 57.8 18.9 11.7 8.9 2.8
98 35 24 17 6 1.88 1.161 1.129 .164
TOL_3 54.4 19.4 13.3 9.4 3.3
ABS
99 34 19 19 9 1.92 1.237 1.146 .080
ABS_1 55 18.9 10.6 10.6 5
103 30 21 18 8 1.88 1.217 1.176 .157
ABS_2 57.2 16.7 11.7 10 4
105 26 22 20 7 1.88 1.222 1.128 -.025
ABS_3 58.3 14.4 12.2 11.1 3.9
CON
90 28 38 21 3 1.99 1.155 .736 -.745
CON_1 50 15.6 211 11.7 1.7
113 22 18 25 2 1.78 1.159 1.150 -.173
CON_2 62.8 12.2 10 13.9 1.1
101 34 14 23 8 1.91 1.245 1.147 -.010
CON_3 56.1 18.9 7.8 12.8 4.4
56 19 35 32 38 2.87 1.539 .049 -1.476
CON_4 311 10.6 19.4 17.8 211
50 25 34 34 37 2.91 1.505 .033 -1.433
CON_5 27.8 13.9 18.9 18.9 20.6
REC
85 37 32 15 11 2.06 1.240 .941 -.191
REC_1 47.2 20.6 17.8 8.3 6.1
100 23 32 17 8 1.94 1.231 .996 -.237
REC_2 55.6 12.8 17.8 9.4 4.4
98 32 24 20 6 1.91 1.193 1.053 -114
REC_3 54.4 17.8 13.3 11.1 3.3

Fuente: elaboracidn propia
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Figura 1
Distribucion de las puntuaciones medias
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Fuente: elaboracidn propia

3.2. Correlacion entre el género y las variables IGC-20

En el analisis se ve que hay contraste en muchas de las medias de las variables analizadas relacionadas con las
valoraciones dadas por el género masculino y el femenino. En la mayoria de las variables son los hombres los
que suelen presentar respuestas mas altas que las mujeres. La variable mas valorada es “Nunca juego a
videojuegos para sentirme mejor (ANI_1)".

La variable mas valorada por los hombres es “Sé que mis actividades cotidianas no se han visto negativamente
afectadas por jugar (CON_4)” y la menos “He mentido a mis familiares debido a la cantidad de tiempo que dedico
a videojuegos (CON_2)”. La mas valorada por las mujeres es “Nunca juego a videojuegos para sentirme mejor
(ANI_1)" y la menos valorada es “He mentido a mis familiares debido a la cantidad de tiempo que dedico a
videojuegos (CON 2)”.

La curtosis y la asimetria exponen que la distribucién de respuesta de las mujeres no es normal mientras que la
de los hombres si lo es. La mayoria de las variables muestran una curtosis platicurtica, aunque en menor porcién
también hay de tipo leptocurtica y mesocurtica (tabla 2).

Con respecto a los valores mostrados en el analisis correlacional entre género y PRO, se observa que existe una
relacidn de significancia en “Suelo pensar en mi proxima sesion de juego cuando no estoy jugando (PRO_2)"y
“Creo que jugar se ha convertido en la actividad que mas tiempo consume mi vida (PRO_3)” pero no hay dicha
relacion en “A menudo pierdo horas de suefio debido a largas sesiones de juego (PRO_1)”. La fuerza de
asociacion, segln la V de Cramer, en las variables de estudio donde hay relacidn de significancia es media-baja
(tabla 3).
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Estadisticos descriptivos entre hombres y mujeres de IGC-20.

Tabla 2

Variables G n M DT As Cu
PRO_1 H 85 2.48 1.259 334 -1.032
M 95 2.12 1.219 .745 -.572
PRO_2 H 85 2.36 1.290 .512 -.990
M 95 1.76 1.059 1.271 .725
PRO_3 H 85 2.15 1.239 .663 -.825
M 95 1.58 .952 1.773 2.447
ANI_1 H 85 2.92 1.338 .062 -1.129
M 95 3.18 1.537 -.110 -1.429
ANI_2 H 85 2.69 1.439 .164 -1.357
M 95 1.86 1.234 1.098 -.202
ANI_3 H 85 2.72 1.385 .085 -1.308
M 95 1.91 1.221 .972 -.511
TOL_1 H 85 2.64 1.387 .247 -1.284
M 95 2.04 1.138 .623 -.921
TOL_2 H 85 2.05 1.234 .805 -.620
M 95 1.58 .974 1.855 2.924
TOL_3 H 85 2.14 1.236 .694 -776
M 95 1.64 1.041 1.693 2.213
ABS_1 H 85 2.28 1.342 .616 -.951
M 95 1.59 1.037 1.893 2.862
ABS_2 H 85 2.24 1.403 .655 -1.012
M 95 1.56 .919 1.757 2.544
ABS_3 H 85 2.22 1.294 .616 -.849
M 95 1.57 1.068 1.849 2.228
CON_1 H 85 2.29 1.223 373 -1.045
M 95 1.73 1.026 1.119 -.119
CON_2 H 85 2.07 1.261 .667 -1.153
M 95 1.53 .998 1.794 2.053
CON_3 H 85 2.28 1.385 .576 -1.206
M 95 1.57 .996 1.950 3.367
CON_4 H 85 2.74 1.416 112 -1.311
M 95 2.99 1.641 -.042 -1.614
CON_5 H 85 2.78 1.357 .155 -1.178
M 95 3.02 1.624 -.096 -1.595
REC_1 H 85 2.36 1.335 .590 -.823
M 95 1.78 1.084 1.326 .980
REC_2 H 85 2.29 1.308 .578 -.858
M 95 1.63 1.072 1.526 1.210
REC_3 H 85 2.18 1.311 737 -773
M 95 1.67 1.026 1.361 .766

Fuente: elaboracidn propia
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Tabla 3
Correlacion entre género y PRO

Escala Likert n ( %) Parametros

PRO 1 2 3 4 5 X’(gl) p-va. v Cont
PRO_1 4.835(4) .305 .164 .162
Hombre 25(29.4)  20(23.5)  19(22.4)  16(18.8) 5(5.9)

Mujer 42(44.2) 19(20) 19(20) 11(11.6) 4(4.2)

PRO_2 13.803(4) .008 277 .267
Hombre 29(34.1)  22(25.9)  13(15.3)  16(18.8) 5(5.9)

Mujer 55(57.9)  18(18.9)  14(14.7) 5(6.3) 2(2.1)

PRO_3 15.178(4) .004 .290 .279
Hombre 37(43.5) 17(20) 15(17.6)  13(15.3) 3(3.5)

Mujer 61(64.2)  22(23.2) 4(4.2) 7(7.4) 1(1.1)

Fuente: elaboracidn propia

Con respecto a los valores mostrados en el analisis correlacional efectuado entre el género y ANI (tabla 2), se
aprecia que hay relacion de significancia en las variables pertenecientes a ANI, las cuales son “Nunca juego a
videojuegos para sentirme mejor (ANI_1)", “Juego a videojuegos porque me ayuda a lidiar con los sentimientos
desagradables que puedo tener (ANI_2)" y “Juego a videojuegos para olvidar cosas que me preocupan (ANI_3)".
En todas ellas, la fuerza de asociacidn, segun la V de Cramer, resulta que dicha relacion es media-baja (tabla 4).

Tabla 4
Correlacion entre género y ANI
ANI Escala Likert n ( %) Parametros
1 2 3 4 5 X’(gl) p-va. Y Cont
ANI_1 11.425(4) .022 .252 244

Hombre 16(18.8) 18(21.2) 21(24.7) 17(20) 13(15.3)

Mujer 20(21.1) 13(13.7) 23(24.2) 8(8.4) 31(32.6)

ANI_2 17.620(4) .001 313 .299
Hombre 27(31.8) 12(14.1) 17(20) 18(21.2) 11(12.9)

Mujer 58(61.1) 10(10.5) 12(12.6) 12(12.6) 3(3.2)

ANI_3 17.844(4) .001 315 .300
Hombre 25(29.4) 12(14.1) 19(22.4) 20(23.5) 9(10.6)

Mujer 55(57.9) 12(12.6) 12(12.6) 14(14.7) 2(2.1)

Fuente: elaboracidn propia

En la correlacién entre el género y TOL, se observa una relacién de significancia en todas las variables de la
dimensiéon TOL, destacando “Durante el Ultimo afio he aumentado significativamente la cantidad de horas de
juego a videojuegos (TOL_1)”, “Necesito pasar cada vez mas tiempo jugando a videojuegos (TOL_2)”, “A menudo
pienso que un dia entero no es suficiente para hacer todo lo necesito hacer en el juego. (TOL_3)”. La fuerza que
existe en dicha asociacién, segun la V de Cramer, es media-baja (tabla 5).

En la correlacién entre género y ABS, se muestra una relacion de significancia en todas las variables de la
dimension ABS, es decir, “Me siento mas irritable cuando no estoy jugando (ABS_1)”, “Me siento triste si no
puedo jugar a videojuegos (ABS_2)" y “Tiendo a ponerme nervioso si no puedo jugar por alguna razén (ABS_3)”".
En dicha relacion la fuerza de asociacion, segun la V de Cramer en dichas variables, es medio-baja (tabla 6).
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Tabla 5
Correlacion entre género y TOL

ToL Escala Likert n ( %) Parametros
1 2 3 4 5 X’(gl) p-va. Y Cont
TOL_1 14.129(4) .007 .280 .270

Hombre  25(29.4)  18(21.2)  14(16.5)  19(22.4)  9(10.6)
Muijer 44(46.3)  17(17.9)  21(22.1)  12(12.6) 1(1.1)

TOL_ 2 10.690(4)  .030  .244 237
Hombre  42(49.4)  14(16.5)  15(17.6)  11(12.9) 3(3.5)
Muijer 62(65.3)  20(21.1) 6(6.3) 5(5.3) 2(2.1)
TOL_3 10.815(4)  .029  .245 238
Hombre  37(43.5)  18(21.2)  14(16.5)  13(15.3) 3(3.5)
Muijer 61(64.2)  17(17.9)  10(10.5) 4(4.2) 3(3.2)

Fuente: elaboracidn propia

Tabla 6
Correlacion entre género y ABS
Escala Likert n ( %) Parametros
ABS 1 2 3 4 5 x(ql) p-va. V Cont
ABS_1 15.830(4) .003 .297 .284
Hombre 35(41.2) 17(20) 13(15.3)  14(16.5) 6(7.1)
Mujer 64(67.4)  17(17.9) 6(6.3) 5(5.3) 3(3.2)
ABS_2 17.502(4) .002 312 .298
Hombre 41(48.2)  10(11.8)  14(16.5)  13(15.3) 7(8.2)
Mujer 62(65.3)  20(21.1) 7(7.4) 5(5.3) 1(1.1)
ABS_3 21.786(4) .000 .348 .329
Hombre 37(43.5)  13(15.3)  19(22.4)  11(12.9) 5(5.9)
Mujer 68(71,6)  13(13.7) 3(3.2) 9(9.5) 2(2.1)

Fuente: elaboracion propia

En la correlacion entre género y CON, existe una relacién de significancia de todas las variables de la dimension
CON, destacando “He perdido interés en otras aficiones debido a jugar (CON_1)”, “He mentido a mis familiares
debido a la cantidad de tiempo que dedico a videojuegos (CON_2)”, “Creo que jugar ha puesto en peligro la
relacion con mi pareja (CON_3)”, “Sé que mis actividades cotidianas no se han visto negativamente afectadas
por jugar (CON_4)" y “Creo que jugar esta afectando negativamente areas importantes de mi vida (CON_5)". La
fuerza de relacion es media-baja, segun el estadistico de V de Cramer (tabla 7).

En la correlacion entre género y REC, en las variables de “Me gustaria reducir mi tiempo de juego pero me resulta
dificil (REC_1)" y “No creo que pudiera dejar de jugar (REC_2)” existe una relacién de significancia, mientras que
en “A menudo me propongo jugar menos pero acabo por lo lograrlo (REC_3)” no la hay. Segln la V de Cramer,
la fuerza de asociacion media-baja (tabla 8).
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Tabla 7
Correlacioén entre géneroy CON

Escala Likert n ( %) Parametros
CON 1 2 3 4 5 X2(ql) p-va. v Cont
CON_1 13.676(4) .008 .276 .266
Hombre 33(38.8)  12(14.1)  25(29.4)  12(14.1) 3(3.5)
Mujer 57(60) 16(16.8)  13(13.7) 9(9.5) 0(0)
CON_2 11.721(4) .020 .255 247
Hombre 43(50.6)  13(15.3)  10(11.8)  18(21.2) 1(1.2)
Mujer 70(73.7) 9(9.5) 8(8.4) 7(7.4) 1(1.1)
CON_3 20.075(4) .000 334 317
Hombre 37(43.5) 17(20) 6(7.1) 20(23.5) 5(5.9)
Mujer 64(67.4)  17(17.9) 8(8.4) 3(3.2) 3(3.2)
CON_4 8.925(4) .063 223 217
Hombre 25(29.4)  12(14.1)  19(22.4)  18(21.2)  11(12.9)
Mujer 31(32.6) 7(7.4) 16(16.8)  14(14.7)  27(28.4)
CON_5 12.876(4) .012 .267 .258
Hombre 20(23.5)  18(21.2)  19(22.4) 17(20) 11(12.9)
Mujer 30(31.6) 7(7.4) 15(15.8)  17(17.9)  26(27.4)
Fuente: elaboracidn propia
Tabla 8
Correlacion entre género y REC
Escala Likert n ( %) Parametros
REC 1 2 3 4 5 x(ql) p-va. V Cont
REC_1 10.166(4) .038 .238 231
Hombre 31(36.5)  18(21.2)  18(21.2)  10(11.8) 8(9.4)
Mujer 54(56.8) 19(20) 14(14.7) 5(5.3) 3(3.2)
REC_2 16.461(4) .002 .302 .289
Hombre 34(40) 15(17.6)  19(22.4)  11(12.9) 6(7.1)
Mujer 66(69.5) 8(8.4) 13(13.7) 6(6.3) 2(2.1)
REC_3 9.003(4) .061 224 .218
Hombre 38(44.7) 17(20) 12(14.1)  13(15.3) 5(5.9)
Mujer 60(63.2)  15(15.8)  12(12.6) 7(7.4) 1(1.1)

Fuente: elaboracidn propia

4. Discusion y Conclusiones

La intromisidn de las TIC y del mundo de Internet en las vidas de las personas, ha modificado el modo en el que
estas se relacionan, se divierten y se socializan entre ellas, siendo utilizadas para evadirse de la realidad,
pudiéndose hacer de manera problematica o volviéndose adictos a las mismas (Bouna, Muhle, Kornhuber y Lenz,
2015; Adamas et al., 2019; Bonnaire et al., 2019; Gomez-Garcia, Rodriguez-Jiménez & Marin-Marin, 2019; Hui,
Wu & Pun, 2019; Kim et al., 2019; Kircaburun, Griffiths & Billieux, 2019; Mdller et al., 2019; Zhou et al., 2019;
Chen et al., 2020).
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Esta posible adiccion es denominada como IGD y se define como el uso excesivo de Internet, juego o teléfonos
inteligentes durante mucho tiempo, llegando incluso a provocar efectos negativos en los propios sujetos vy, al
mismo tiempo, afectando a su entorno social y familiar (Eichenbaum et al., 2015; Lemmens & Hendriks, 2016;
Gonzaélez et al., 2018; Kim et al., 2018; Schneider et al., 2017; Borges et al., 2019; Jo et al., 2019; Chen et al.,
2020).

El IGD, segun diversos estudios, estd mas presente en el género masculino, existiendo una proporcion entre
hombres y mujeres de un 3:1, ya que ellos juegan mucho mas a juegos en linea y ellas, la mayoria de veces,
tienen mayor control ejecutivo, resistiendo a los sintomas de dicho trastorno (Dong et al., 2018; Fam, 2018;
Paulus et al., 2017; Dong et al., 2019; Wang et al., 2019).

Los resultados que se han obtenido segun los niveles de los formandos de acuerdo a la adiccidn al juego en
Internet se sitlan en una zona media-baja, ya que todas las dimensiones se encuentran por debajo de 2.5, menos
las dimensiones “Sé que mis actividades cotidianas no se han visto negativamente afectadas por jugar (CON_4)"
y “Creo que jugar estd afectando negativamente areas importantes de mivida (CON_5)” que sobrepasan la media
totalizada. Se debe saber que la variable con mas media es “Nunca juego a videojuegos para sentirme mejor
(ANI_1)", y con menos es “He mentido a mis familiares debido a la cantidad de tiempo que dedico a videojuegos
(CON_2)". Seguido de la dimensidon con mas media es CON, mientras que la media menor es ABS.

Cuando se habla del género, se tiene que saber que el hombre es el que presenta valores mas altos de adiccidon
al juego que las mujeres (Fam, 2018; Dong et al, 2018; Dong et al, 2019; Wang et al, 2019). Segun los resultados,
se ve que la variable mas valorada por el género masculino es “Sé que mis actividades cotidianas no se han visto
negativamente afectadas por jugar (CON_4)" y la que menos es “He mentido a mis familiares debido a la cantidad
de tiempo que dedico a videojuegos (CON_2)". Y, siguiendo los datos, aquella variable mas destacada por el
género femenino es “Nunca juego a videojuegos para sentirme mejor (ANI_1)" y la menos valorada “He mentido
a mis familiares debido a la cantidad de tiempo que dedico a videojuegos (CON_2)".

En esta investigacion se observa que existe la relacion de significancia en todas las variables de dicho estudio,
mostrando que hay una influencia real del género en el desarrollo de conductas adictivas.

En la dimensidon PRO existe la relacién de significancia en “Suelo pensar en mi préxima sesidn de juego cuando
no estoy jugando (PRO_2)” y “Creo que jugar se ha convertido en la actividad que mas tiempo consume mi vida
(PRO_3)”. En otra de las dimensiones, la REC, la relacién de significancia mas variable se da en “Me gustaria
reducir mi tiempo de juego pero me resulta dificil (REC_1)” y “No creo que pudiera dejar de jugar (REC_2)".

En el resto de las dimensiones que son ANI, TOL, ABS y CON, en cada una de sus variables, muestran que existe
relacidn de significancia. En todas las variables que hay dicha relacidn, se sabe que la relacion de fuerza es media-
baja.

Se puede concluir indicando que el nivel de adiccidn al juego que presentan los estudiantes es bajo en la mayoria
de las variables, siendo el género un factor influyente para que los estudiantes puedan tener una mayor
predisposicion a desarrollar factores adictivos.

La prospectiva de esta investigacion es identificar los niveles de adiccion al juego de los estudiantes, con la
intencién de ofrecer mas datos a la comunidad cientifica y concienciar a la sociedad, y concretamente a las
Administraciones Educativas, para que apliquen y desarrollen programas de formacién y prevencion especificos.

Las limitaciones del estudio se centran en varios elementos. Primero, la poblacidon de estudio tiene diversas
peculiaridades y caracteristicas especificas. Por ello se debe tener cuidado con los datos recogidos a otras
poblaciones. Y por otro lado, no se ha podido aplicar técnicas de muestreo en dicho desarrollo, por lo que se ha
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realizado por conveniencia. El método y la recogida de datos ha sido un esfuerzo enorme para los investigadores
acerca de la recogida de datos y la muestra de ellos en el estudio.

Las futuras lineas de investigacion se centran en especificar, ain mas, todo lo relacionado con el trastorno IGD
en los estudiantes del ambito universitario, asociandolo a otros aspectos educativos como puede ser la
motivacidn, interés e implicacion en la tarea.
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