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Resumen

El presente estudio tuvo como objetivo determinar si existe relacion entre la adiccion
a las redes sociales y la sintomatologia depresiva en los estudiantes del nivel secundario
de la Institucion Educativa Ofelia Velasquez, Tarapoto 2020, para ello se utilizé un
estudio de tipo aplicada, con disefio no experimental, la muestra estuvo conformada por
227 estudiantes del nivel secundario, haciendo uso de la encuesta como técnica y el como
instrumento el cuestionario. Es asi que se obtuvo como resultados que la adiccion en los
estudiantes presenta una prevalencia media 84.1%, con sintomatologia depresiva ausente
(62.1%), mientras un nivel leve de 37% y solo el .9% present6 un nivel grave, dentro del
contexto inferencial a nivel de dimensiones se evidencia que no existe correlacion entre
la dimension obsesion y la sintomatologia depresiva, (p>.050, .179), mientras que el
descontrol y la sintomatologia depresiva, presentd un p<.050 “.000”, r =.307; entre el uso
excesivo y la sintomatologia depresiva (p<.050, r=.182) sin embargo, pese a la relacion
que se evidencia, esta se encuentra en un nivel bajo, finalmente existe correlacion entre
adiccion a redes sociales y sintomatologia depresiva p<.050 (.000) ademas de que el valor

r =.258, aceptado de este modo la hipétesis planteada.

Palabras clave: adiccion, redes sociales, depresion, sintomas, obsesion.



Abstract

The objective of the present study was to determine if there is a relationship between
addiction to social networks and depressive symptoms in secondary school students at the
Ofelia Velasquez Educational Institution, Tarapoto 2020, for which an applied study was
used, with no design. experimental, the sample consisted of 227 high school students,
using the survey as a technique and the questionnaire as an instrument. Thus, the results
were obtained that addiction in students has a mean prevalence of 84.1%, with absent
depressive symptoms (62.1%), while a mild level of 37% and only .9% presented a severe
level, within the context Inferential at the level of dimensions, it is evidenced that there
is no correlation between the obsession dimension and the depressive symptoms, (p>
.050, .179), while the lack of control and the depressive symptoms presented a p <.050
".000", r = .307; between excessive use and depressive symptoms (p <.050, r = .182)
however, despite the relationship that is evidenced, this is at a low level, finally there is a
correlation between addiction to social networks and depressive symptoms p <.050 (.000)

in addition to the value r = .258, thus accepting the hypothesis.

Keywords: addiction, social networks, depression, symptoms, obsession.
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Capitulo |
El problema
1. Planteamiento del problema

En la actualidad, las redes sociales se han ido desarrollando de un modo maés
innovador, dado que se ha convertido en una herramienta practica que ha causado un gran
impacto en el estilo de vida de jovenes y adultos en un nivel mundial, cambiando la forma
de comunicacion a una nueva modalidad de relacion e interaccion con los demaés (Becofia,
2009). No obstante, se considera en este tiempo muy importante el saber utilizar
adecuadamente redes sociales o de comunicacion, esto se da especificamente en los
jévenes (estudiantes), ya que el uso exagerado de estas pueden ser perjudiciales como
trastornos psicoldgicos en el que se puede considerar como una adiccion, perjudicando
en gran manera el estado emocional del alumno. La Organizacion Mundial de la Salud
[OMS] (2016) evidencié que el 4.4% de la poblacion sufre de depresion llegando a
considerar que esta, es la primera causa entre las muertes por suicidio entre 800,000 al
afo.

En los Gltimos afios, Per( ha tenido un crecimiento a nivel tecnoldgico por los diversos
avances e inversion hacia sus propios talentos y proyectos locales, ademas segun
Redaccién Gestidn (2019), a través de un informe presentado por Comscore, indica que
el alcance del “social media” entre los peruanos es de 93.2% en cuanto a las redes sociales,
blogs y otros espacios de interaccion social. Sin embargo, hoy en dia, el uso excesivo de
las redes sociales en los estudiantes se ha convertido en una situacion preocupante, ya que
viene afectando el estado mental del adolescente, dado que provoca trastornos afectivos,

perdida de interés hacia sus familiares, baja autoestima, frustracién o sentimientos de ira,



la inadecuada relacion con los docentes, el bajo rendimiento académico y la
vulnerabilidad al estrés que mantienen altos indices de depresion; el Instituto Nacional de
Salud del Pert [INSM] (2013) indican que la depresion se da con frecuencia en
adolescentes de Lima y Callao con una prevalencia de 7%; es decir, 3% en varones y 4%
en mujeres, indicando que existe un porcentaje significativo en el cual integran causas y
consecuencias que perjudican a los estudiantes con mucha frecuencia.

La ciudad de Tarapoto, no es ajena a la realidad, especificamente esta situacion se da
en adolescentes, en la que son vulnerables a desarrollar diversas adicciones, ya que a esa
edad es donde la persona desea descubrir 0 experimentar cada situacion. Este es el caso
de los estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia Velasquez, quien
a través de la informacidn proporcionada sobre la situacion problematica por los docentes
encargados de cada seccion, se pudo conocer que dichos estudiantes estan muy frecuentes
usando el internet, dedicandose muy poco tiempo cumplir con sus actividades designadas
como el cumplimiento de sus tareas, dado que la mayoria de su tiempo estan conectados
principalmente a WhatsApp, Facebook e Instagram, en el refleja un bajo rendimiento
académico; asi como: tardanzas frecuentes debido a los desvelos, incumplimiento en la
presentacion de los trabajos, distraccion en la hora de clase, entre otros; afectando de tal
manera la salud mental; asimismo el INSM (2012) da a conocer que la depresion en
adolescentes pertenecientes a la selva amazénica peruana reportaron una prevalencia de
1.9%; es decir 0.9% en varones y 2.2% en mujeres. Por todo ello se ha considerado
importante conocer la adiccion de las redes sociales y la sintomatologia depresiva en los
estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia Velasquez, Tarapoto,

2020; asimismo conocer la relacién entre ambas variables.



2. Pregunta de investigacion

2.1. Pregunta general

¢Existe relacion entre la adiccion de las redes sociales y la sintomatologia depresiva
en los estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia Velasquez,

Tarapoto, 20207?

2.2. Preguntas especificas

e ;Existe relacion entre la dimensidn obsesion y la sintomatologia depresiva en los
estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia Velasquez,
Tarapoto?

e (Existe relacion entre la dimension descontrol y la sintomatologia depresiva en los
estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia Velasquez,
Tarapoto?

e ;Existe relacion entre la dimension uso excesivo y la sintomatologia depresiva en
los estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia Velasquez,

Tarapoto?

3. Justificacion

La presente investigacion se justifico de una manera préctica, puesto que se conocio
la situacién problematica de los estudiantes del nivel secundario de la Institucion
Educativa “Ofelia Velasquez” en la ciudad de Tarapoto, afio 2020, correspondientes a
cada una de las variables (Adiccion a las redes sociales y la sintomatologia depresiva),
con la finalidad de buscar soluciones en las que permitan mejorar cada punto deficiente;
asimismo se empled autores, quienes brindaron sustento tedrico confiable a la

informacion recolectada, en la cual fue de una manera detallada; en cuanto a la variable



adiccion a las redes sociales se empleo la teoria de Borrego (2009) asi también para la
variable sintomatologia depresiva se empled la teoria de autor Kovacs (2004) deseando
brindar informacidn sustentada por expertos en el tema. En un modo social fue de utilidad
para las diversas instituciones educativas que cuenten con semejantes situaciones
problematicas con sus alumnos, dado que permite ayudar a identificar de un modo mas
efectivo cada uno de las causas para la depresion a través de la identificacion de su
sintomatologia, con la finalidad de poder reducir las consecuencias que causan los
suicidios y buscar estrategias de solucion para el uso excesivo de las redes sociales de sus
alumnos, teniendo en cuenta que éstos pueden causar enfermedades que afectan el estado

mental.

4. Objetivos

4.1. Objetivo general

Determinar si existe relacion entre la adiccion a las redes sociales y la sintomatologia
depresiva en los estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia

Velasquez, Tarapoto 2020.

4.2. Objetivos especificos

e Determinar si existe relacién entre la dimensidn obsesion y la sintomatologia
depresiva en los estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia
Velasquez, Tarapoto.

e Determinar si existe relacion entre la dimension descontrol y la sintomatologia
depresiva en los estudiantes del nivel secundario de la Institucién Educativa Ofelia

Velasquez, Tarapoto.



e Determinar si existe relacion entre la dimension uso excesivo y la sintomatologia
depresiva en los estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia

Velasquez, Tarapoto.



Capitulo 11

Marco tedrico

1. Marco biblico filoséfico

La depresion en un factor que afecta grandemente a las personas de un modo
psicoldgico, causando diversos tipos de problemas o enfermedades serios; sin embargo el
Sefior Jestis nos manda a confiar en El plenamente, asi como dice en su palabra en el libro
de I Corintios 10:13 “No os ha sobrevenido ninguna tentacion que no sea humana,; pero
fiel es Dios, que no os dejara ser tentados mas de lo que podéis resistir, sino que dara
también juntamente con la tentacion la salida, para que podais soportar”; en esta parte
de la biblia menciona que Dios no nos puede dar méas pruebas de lo que no podamos
resistir, indicando que El tiene todo bajo control. Asi también en Josué 1: 9 “Mira que te
mando que te esfuerces y seas valiente; no temas ni desmayes, porque Jehova tu Dios
estara contigo en dondequiera que vayas”; donde nos manda a ser valientes ante todo
situacion, ya sea buena o mala, asimismo a poder esforzarnos, teniendo en cuenta que
Dios siempre va estar con nosotros, considerando que es fundamental confiar en el Sefior

JesUs, ya que sin El nada somos y nada podemos hacer.

Salmos 62:1-2 “En Dios solamente esta callada mi alma; de El viene mi salvacion; el
solamente es mi roca y mi salvacion; es mi refugio, no resbalaré mucho”, la confianza
plena en Dios y dejar nuestros pesares contribuyen al bienestar emocional del individuo,
con su magnifico amor y poder ayudara a sobrepasar toda y cada una de las batallas,

personales como del entorno.



Salmos 27: 14 “Jehova es mi luz y mi salvacion; ¢de quien temeré?, Jehova es la
fortaleza de mi vida; ;jde quién he de atemorizarme?” en relacion al texto biblico citado
no existen falencia, afeccion o turbulencia que impida mostrar el amor de Dios en sus
diversas formas, permitiendo asi contribuir en la calidad de vida, salud emocional y

afectiva de las personas.

2. Antecedentes de investigacion

A nivel internacional

Crespo (2018) en su trabajo de investigacion titulado “Analisis psicosocial a los
adolescentes que sufren de violencia y adiccion a las redes virtuales” (Tesis de pregrado)
Universidad de Sevilla Pablo D’ Olavide. Sevilla, Espafia. Su objetivo principal fue
analizar psicosocialmente a los adolescentes que sufren de violencia y adiccion a las redes
sociales. EIl tipo de investigacion fue aplicada, cuyo disefio fue no experimental; la
muestra estuvo conformada por 40 adolescentes, de edades entre (13 a 16 afios), a quienes
se les aplicd el cuestionario para la recoleccion de datos. Lleg6 a concluir que la depresion
se da mayormente en la personas que estd en la etapa de la adolescencia, dado que
experimentan momentos en las actan por impulso, asimismo, se conocié que de los 40
adolescentes solo 1 no tiene acceso a las redes sociales, sin embargo la diferencia (39)
tiene un cuenta en el WhatsApp, Facebook, Instagram, ademas se conoci6 que el 15 de
éstos adolescentes han sufrido violencias verbales, fisicas, entre otros, lo cual esto los
conlleva a una depresion intensiva; buscando alternativa de felicidad por medio de las
redes sociales.

Ortiz (2013) en su tesis “Caracterizacion y evaluacion del uso desadaptativo de internet
en estudiantes” Tuvo el proposito fundamental fue determinar si existe relacion entre la

caracterizacion y evaluacion del uso desadaptativo de internet. En la metodologia, el tipo



de investigacion fue descriptiva; la muestra estuvo conformada por 700 estudiantes (13 a
18 afos), utilizando para esta investigacion el cuestionario para la recoleccién de datos.
Llego a concluir que en la actualidad existe un alto nivel de adiccion por el internet, esta
situacion se da mayormente en adolescentes de 13 a 18 afios, en la que son vulnerables
ante cualquier situacion; en la que actdan por una emocion ademas y se basan en la
fantasia e ilusion que les muestra las redes sociales tienden a querer aparentar lo que no
son, con la finalidad de sentirse aceptados o por el simple hecho de obtener una gran
cantidad de “Likes” (me gusta); sin tener en cuenta que esta situacion cada vez se
convierte en un adiccion al momento de querer compartir con sus amigos virtuales todo
lo que acontece en sus vidas diarias, sin embargo no se dan cuenta que estan exponiendo
sus vidas al peligro, dado que han existen muchos caso de secuestros, violaciones o
asesinatos a través de estas.

Muiioz (2017) en su estudio “Relacion del uso de Facebook con sintomas depresivos
en mujeres” (Tesis de pregrado) Universidad de Landivar. Guatemala. Su objetivo fue
determinar si existe una relacion entre el uso de Facebook y los sintomas depresivos. El
estudio fue de tipo de investigacion fue basica; la muestra estuvo conformada por 50
mujeres, enfocados en las edades de 18 a 40 afios, a quienes se les aplico un cuestionario
para la recoleccion de datos. Lleg6 a concluir que el uso excesivo de las redes sociales
produce un trastorno en las personas y ademas de conoci6 el 49.9% de las mujeres son
las que estan mas pendientes en las redes sociales (Facebook), ya sea por querer compartir
sus fotos a sus amigos, asimismo se conocio que el 47.5% de estas mujeres son las que
sufren de depresion en cuanto a sus apariencias fisicas, dado que las mujeres tienden a
ser méas sentimentales, teniendo en cuenta que todo comentario sobre su estado fisico le
afecta, demostrando sintomas depresivos como el querer estar siempre sola, el llorar

constantemente, el no tener ganas de realizar sus actividades diarias, entre otros. Es por



ello que se deduce que el uso de Facebook ha influenciado en los sintomas depresivos,
por ello se considera que existe una relacion entre las variables.

Caiza (2015) en su tesis “Dependencia al internet y su efecto en los adolescentes de la
ciudad de Quito”, tuvo por objetivo conocer los efectos que produce la dependencia al
internet en los adolescentes de la ciudad de Quito. El tipo de investigacion fue aplicada,
el disefio fue no experimental; la muestra estuvo constituida por los adolescentes edades
entre 14 y 16 afios pertenecientes a la ciudad de Quito, aproximadamente 50 adolescentes,
a quienes se aplico el cuestionario, las mismas que nos permitio recolectar informacion
confiable. Llegd a concluir que el 71% de los adolescentes muestra su atraccion por el
uso de los celulares y estar conectados a las redes sociales mas comunes, manifestando
que destinan méas de 3 horas al dia para la conexion a la red, entre las actividades que de
preferencia realizan los adolescentes en la red social, se encentran que el entretenimiento,
las tareas de la escuela y la comunicacién con amigos son la prioridad. Ademas, es
importante mencionar que los adolescentes tienen adiccion a internet tienen mayor riesgo
de presentar trastornos sociales.

Martinez (2016) en su trabajo de investigacion “La depresion en la adolescencia:
estudio en una muestra de alumnos de la Zona sur de Madrid Capital”, su objetivo fue
conocer los sintomas de la depresion en la adolescencia, asimismo, el método involucra
al tipo aplicada, el disefio fue no experimental y la muestra estuvo conformada por los
adolescentes considerados desde las edades 13, 14, 15 y 16 afios pertenecientes a la zona
sur de Madrid Capital, lo cual se aplico el cuestionario para recoger informacion. Llego
a concluir que los cambios acelerados que acontecen en la sociedad y en la escuela, exigen
un mayor interés hacia una enfermedad que no respeta a ningn grupo de edad. Entre las
causas de la depresion en la poblacion se conocio al aumento de la tecnificacion y la

debilitacion de las relaciones humanas en los centros de ensefianza, la facilidad para



conseguir drogas, la inadecuada politica educativa intercultural, que lleva un significado

ndmero de escolares a sufrir hostilidad o exclusion.

Antecedentes nacionales

Cornetero (2019) en su trabajo de investigacion “Adiccion a redes sociales y sintomas
depresivos en los adolescentes” (Tesis de pregrado) Universidad Inca Garcilaso de la
Vega. Lima, Peru. Su propdsito fue determinar el nivel de adiccion en los adolescentes y
cuéles son los sintomas comunes de la depresion. El tipo de investigacion fue aplicada,
de disefio no experimental con un enfoque cuantitativo de tipo transversal; la muestra
estuvo conformada por 110 adolescentes gque solo se consider6 edades entre 12 hasta 18
afios para la recoleccién de datos por medio del cuestionario. Llegd a concluir que el nivel
de adiccion a las redes sociales es de un 51% considerandolo como medio, asimismo los
sintomas comunes que pueden identificar que un adolescente son la falta de control
personal y el uso excesivo de las redes sociales, en la que tienden a aparentar las cosas.

Huanca (2016) en su tesis “Asociacion entre las redes sociales de internet y trastorno
de ansiedad en adolescentes de dos academias preuniversitarias de la ciudad de
Arequipa”. Su finalidad fue determinar la relacion entre las redes sociales de internet y
trastorno de ansiedad en adolescentes. Se consider0 al tipo descriptivo, retrospectivo de
corte trasversal para la investigacion; la muestra estuvo conformada por 172 estudiantes
(12 hasta 16 afios), la cual se aplicd un cuestionario para recoger los dados. Llegd a
concluir que existe una relacion significativa entre las redes sociales de internet y el
trastorno de ansiedad en adolescentes, considerando que el uso excesivo de las redes
sociales provoca trastornos de ansiedad en los adolescentes.

Cahuari y Ochoa (2018) es su estudio “Dimensiones de personalidad y adiccién a las

redes sociales en estudiantes de la Universidad Nacional de San Agustin. Su propdsito
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fue establecer la relacién entre las variables del estudio. El tipo de investigacion fue
aplicada de disefio no experimental; la muestra estuvo conformada por adolescentes de
12 hasta 17 afios, siendo un total de 920 estudiantes, la cual se aplicé el cuestionario.
Llegando a concluir que existe relacion directa entre las dimensiones de personalidad y
la adiccion a las redes sociales, encontrando que hay una alta relacion con la dimensién
de extraversion, ademas una relacion también significativa con la dimension dureza y por
ultimo, existe una relacion con la dimension emotividad.

Machaca (2017) en su trabajo de investigacion “Relacion entre la ciberadiccion y la
sintomatologia depresiva”. Su propdésito fue determinar la relacion entre las variables del
estudio; asimismo, la investigacion fue de tipo béasica, no experimental y disefio es
correlacional; la muestra estuvo constituida por 119 adolescentes (edades de 12 a 15 afios)
las que han sido seleccionadas de forma probabilistica, teniendo como fuente de
recoleccion de datos al cuestionario. Lleg6 a concluir que existe una relacion negativa
moderada en donde se muestra un valor de: r = - 0,767 con lo que se evidencia la relacion
negativa o inversa, esto indica que a mayor ciberadiccion el nivel de aprendizaje en
comunicacion correspondiente a comprension lectora es muy deficiente, en donde se
observa que el 13% es ciberadicto, el 72% se encuentra en riesgo a la ciberadiccion y su
nivel de aprendizaje en el area de comunicacion correspondiente al comprension lectora
es regular, lo que indica que los estudiantes estan accediendo constantemente al internet,
y de esta manera descuidan sus aprendizajes tanto en el nivel literal, inferencial y critico.

Damas y Manrique (2018) en su tesis “Niveles de sintomatologia depresiva en
alumnos del 3° grado de secundaria de instituciones educativas de las ciudades de
Huancayo, Satipo y Huancavelica, 2017”. Su objetivo fue conocer los niveles de
sintomatologia depresiva en adolescentes del nivel secundario. La investigacion fue de

tipo descriptivo y de disefio no experimental; la muestra estuvo conformada por 377
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adolescentes (12 a 15 afios), lo cual se tuvo como fuente de recoleccion al cuestionario.
Llego a concluir que, en las ciudades de Huancayo, Satipo y Huancavelica existe un alto
indice de depresion en los adolescentes, dado que la principal causa es que a la edad que
tienen desean experimentar o estar a la moda, asi como el uso de las redes sociales, ya

que es un factor que afecta convirtiéndose en una adiccion o un trastorno mental.

Antecedentes regionales

Mendoza y Vargas (2017) en su tesis “Adiccion a redes sociales en los estudiantes del
nivel secundario del Colegio Particular Simon Bolivar e Institucion Educativa Ofelia
Velasquez de Tarapoto, 2016”. Su objetivo fue evaluar de manera comparativa la adiccion
de las redes sociales. El tipo de investigacion fue descriptivo, el disefio fue no
experimental de corte transversal, la muestra estuvo constituida por 400 alumnos, a
quienes se les aplicd un cuestionario de adiccion MEYVA para adquirir informacién
congruente y veridica. Llego6 a concluir que el 26.5% de los estudiantes de la I.E. Simén
Bolivar puesto que la mayoria de las estudiantes con edades entre los 13 y 14 afios tienen
prevalencia a acceder a las redes sociales con la finalidad de consolidar su identidad
personal; por otro lado, el 20.3% los estudiantes de la I.E. Ofelia Velasquez pues gran
parte de las estudiantes con 15 afios de edad prevalecen la utilizacion de internet y redes
sociales como consecuencia al encontrarse en constante cambios que originan
inseguridad, depresion y ansiedad.

Silva (2017) en su tesis “Uso de las redes sociales en los adolescentes del quinto grado
de educacidn secundaria del colegio Ignacia Velasquez de Moyobamba -Provincia de
Moyobamba, Region San Martin -2016”. Su objetivo fue conocer el nivel de utilizacion
de las redes sociales. El tipo de investigacion fue cuantitativa, el disefio fue descriptivo-

simple, la muestra estuvo constituida por 174 alumnos, a quienes se les aplicé una ficha
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de anélisis y formato de encuesta para adquirir informacién congruente y veridica. Llego
a concluir que el grado de utilizacién de redes sociales en los alumnos es alto y esto
dificulta que puedan tener un mayor desenvolvimiento dentro de la sociedad y desarrollar
sus habilidades; ademas, ocasiona que presenten malestares emocionales, apatia, bajo
interés en el cumplimiento de sus labores académicas y poco interés en pasar tiempo en
familia.

Grados (2020) en su tesis “Uso de las redes sociales y su influencia en las habilidades
sociales de los estudiantes de la institucion educativa N°0096, Centro Poblado Las Palmas
del distrito de la Banda de Shilcayo 2019”. Su objetivo fue conocer la manera en la que
influye la utilizacion de redes sociales en los estudiantes. El tipo de investigacion fue no
experimental, el disefio fue correlacional, la muestra estuvo constituida por 30 alumnos,
a quienes se les aplicd cuestionarios para adquirir informacién congruente y veridica.
Llego a concluir que el nivel de uso de redes sociales en los alumnos es alto en un 53% y
medio en un 47% debido a que reconocen la necesidad de interactuar indirectamente a
través del internet y esto dificulta que pueda poner en practica sus habilidades sociales,
tengan poco asertividad con otros, no se comuniquen facilmente y sean incapaces de
tomar decisiones propias.

3. Marco tedrico
3.1. Adiccion a las redes sociales
3.1.1. Adiccion

De acuerdo con Borrego (2009), quien hace mencion que la adiccion a las redes
sociales es un habito que la persona realiza al momento de acceder a las redes virtuales,
ya sea de un modo consciente o inconsciente, convirtiendose en algo obsesivo, en la cual,
sin el acceso de esta, puede provocar en la persona actitudes de agresividad, con la

finalidad de conseguir lo que desea.
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Asi también, tal y como lo sefala el autor Frojan (2006) que la adiccion de las redes
sociales es el uso mal adaptado de internet, que conduce a una angustia o una minusvalia
significativa, manifestada por los criterios que sobrevienen en cualquier momento durante
un periodo de al menos un afio, problemas fisicos, sociales, profesionales, psicoldgicos,
probados o agravados por el uso de las redes sociales.

Segun el autor Leon (2013) indica que es la dependencia de una persona al acceso
indispensable de las plataformas digitales, en la que lo considera como parte de su vida

cotidiana, sin tener en cuenta que produce comportamientos compulsivos.

3.1.2. Caracteristicas de la adiccion

De acuerdo con Agudelo, Buela y Donald (2007) considera que existen diversas
caracteristicas que ayudan a identificar si un adolescente es adicto a las redes sociales, las
cuales se mencionan a continuacion:

- Negacion del problema: hace referencia que el involucrado no es consciente
que esta entrando en una etapa de adiccion en la que continuamente le causara
problemas, asi como la falta de rendimiento académico, el aislamiento social
o las mentiras reiteradas, complicando de tal manera la bdsqueda de
soluciones para un efectivo cambio de estilo de vida.

- Ocultacion del problema: Se da cuenta una persona sabe que es adicta a las
redes sociales, pero lo no quiere aceptar, esperando que la situacion se

complique a un mas, para poder llegar recién a reconocer el hecho.

3.1.3. Tipos de adiccion

Los tipos de adiccion puedes detallar de la siguiente manera, asi como lo manifiesta el

autor Carreon (2012):
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- Sexual: Es la obsesion por entrar continuamente a ver videos pornograficos
ya sea en sitios web o por las mismas redes sociales; asi también poder
intercambiar experiencias sexuales ya sea por el chat o por medio de videos
Ilamadas, en la que se considera como un tipo de adiccion virtual.

- Relaciones: Hace referencia a la cantidad de amigos virtuales que colecciona
una persona, en la que decida mucho tiempo a su cuenta compartiendo
historias continuamente, con la finalidad de ser “famoso (a)” o ser un
“influencer”, estando pendiente de todo lo que ocurre en el mundo virtual, en
el cual se convierte en una obsesion por llamar la atencién de los demas y que
todos sean sus amigos.

- Compras: Es la alusion a los sitios web de juegos virtuales, apuestas o
compras, sin importar la cantidad de dinero que gaste o que se quede sin
ningdn céntimo solo por obtener lo que desea, pasando por horas conectados
a dichos sitios web.

- Descargas: Son las personas que se dedican a descargar compulsivamente
todo tipo de informacion, principalmente de software libre o shareware e
incluso, tratar de bajar informacion confidencial de ciertos sitios webs,

considerando que es el factor principal del “Hacker”.

3.1.4. Modelos teéricos

3.1.4.1. Modelo teorico de Young 1997

Como asegura Young (1997) que el principal obstaculo para detectar la existencia de
un problema de adiccion es la negacion de la persona, pues la persona tiende a negar y

minimizar sus actos de dependencia a las redes sociales, debido a ello se muestra

15



facilmente el trastorno. Para ello el autor muestra la manera de evaluacion es este
problema:

- Aplicacion: Lo comunmente es que la persona adicta utilice diversas apps, en
la que actian como disparador, para ello se debe identificar sus pautas de uso
en cada aplicacion particular:

- El tipo de aplicacion

- El tipo de horas de dedicacion a las redes sociales.

- La clasificacion de sus aplicaciones importantes.

- Opinion sobre su mejor aplicacion.

- Emociones: Las personas adictas a las redes sociales, con frecuencia llegan a
experimentar sensaciones placenteras al momento de estar conectado, para
identificar ello se realiza de la siguiente manera:

- Tipo de emociones antes, durante y después de conectarse al internet.

- Pensamientos: El pensamiento catastréfico provee de un mecanismo de escape
psicoldgico para evitar los problemas reales o percibidos. Los adictos tienden
mas a menudo a anticipar los problemas.

- Sucesos vitales: Una persona que no esté satisfecha con algin area de su vida
puede usar el Internet como medio para evitar los problemas u olvidar el dolor,
pero cuando se encuentre fuera de la red se dard cuenta de que nada ha
cambiado. Es necesario evaluar si el adicto estd usando Internet como medio
para evitar una situacion infeliz como una enfermedad, insatisfaccion marital

o laboral, desempleo, etc.

3.1.4.2.Modelo de Marshall Mcluhan
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Para el autor Marshall Mcluhan (1995) las principales ideas, las mismas que se

detallaran de la siguiente manera:

3.15.

Toda innovacion técnica perturba nuestras vidas y todos los cambios sociales
son el efecto que las nuevas tecnologias ejercen sobre el orden de nuestras
vidas sensoriales.

Toda nueva innovacion tecnologica es literalmente una amputacion de
Nosotros mismos.

Con los nuevos ambientes tecnoldgicos opera una revolucién radical en
nuestros sentidos.

El poder formador de los medios son propios medios.

Si se introduce una tecnologia, sea desde dentro o desde fuera, en una cultura,
y da nueva importancia o ascendencia a uno u otro de nuestros sentidos, el
equilibrio o proporcion entre todos ellos queda alterado.

Toda tecnologia inventada y “exteriorizada” por el hombre tiene el poder de
entumecer la conciencia humana durante el periodo de su primera

interiorizacion.

Evaluacioén de la adiccion a las redes sociales

Con la finalidad de conocer la adiccién a las redes sociales, se ha considerado

importante involucrar las dimensiones con sus respectivos indicadores, las mismas que

permitiran conocer de una manera detallada la informacion:

Obsesion

Borrego (2009) da a conocer que la obsesion se refiere a los pensamientos impulsivos

en la cual son muy recurrentes y que el sujeto considera intrusos y que provocan un

malestar significativo en el adolescente, afectando la salud mental del mismo. (p. 35)
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A Tiempo de conexidn: Hace referencia al tiempo ilimitado que un adolescente
permanece conectado en las redes sociales, considerandolo como un tiempo
excesivo, dejando de realizar actividades que le ayuden en su vida
profesional.

A Estado de animo: Es la actitud que muestra un adolescente al momento de
hacer el uso de las redes sociales 0 al momento de no contar con un aparato
electronico para acceder a una cuenta social.

A Conversaciones continuas relacionados a las redes sociales: Se da cuando el
adolescente, en sus conversaciones familiares o sociales, tiene el mismo tema
de conversacidn relacionados a las redes sociales, asi como: “Tengo muchos

FE TS

likes a diario”, “Comparto muchos memes” “tengo muchos amigos” “La

publicacion del dia fue...” (p. 35), entre otros.

Descontrol

Borrego (2009) manifiesta que el descontrol es la falta de control de las redes sociales,
en la que el adolescente puede llegar a actuar de una manera exagerada al no contar con
el acceso a estas, provocando en el mismo alteraciones mentales.

A Mentiras a sus familiares: hace referencia a los actos falsos que menciona una
persona a sus familiares, con la finalidad de tener un buen prestigio, en la que
puede llegar a afecta la relacion entre familia debido a los engafios continuos.

A Incumplimiento de trabajos escolares: Hace referencia a las faltas continuas
de presentacion de los trabajos escolares que emite el docente, debido al uso
excesivo de las redes sociales, llegando el estudiante a evadir sus

responsabilidades estudiantiles como el tener buenas calificaciones.
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Uso excesivo
Borrego (2009) fundamenta que el uso excesivo es la utilizaciéon intensiva de una
persona por las redes sociales, causando enfermedades tanto psicoldgicas (trastornos)
como fisicas (migrafia, cancer al cerebro).
A Necesidad para estar conectado: Es hecho por querer o desear estar conectado
a las redes sociales, causando ansiedad hacia una persona.
A Utilizacion del celular continuamente: Es el uso frecuente de los teléfonos
moviles, en la que se considera que la persona no deja su teléfono a ninguna
parte en la que va y revisa el mismo por cada minuto, actuando de una manera

exagerada.

3.2. Sintomatologia depresiva

3.2.1. Depresion

Kovacs (2004) fundamenta que la sintomatologia depresiva son un grupo de sintomas
del abatimiento en una persona, en la que puede causar diversas alteraciones mentales,
cambios de personalidad o perdidas del interés al momento de realizar las actividades.

De acuerdo con Beck (2003) define que son un conjunto de sintomas en una
determinada persona relacionado al hecho del estado de &nimos, cambios de actitudes,
comportamientos y/o alteraciones, provocando en la misma diversas enfermedades

mentales.

3.2.2. Clasificacion de la depresion

La clasificacion se describe de la siguiente manera:

Depresion segun el CIE — 10
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Leve: el tratamiento mas efectivo es la atencidn clinica de apoyo, complementada
con psicoeducacion y con herramientas de resolucién de problemas o por
consejeria de apoyo (125). La evidencia respecto de la efectividad de las
intervenciones psicosociales que puede realizar el médico general, parece ser
elevada, aungue aun el nimero de estudios controlados es bajo (126).

Moderada: De acuerdo al modelo de atencion por niveles escalonados, el
tratamiento de personas con trastornos depresivos de intensidad moderada,
incluye las intervenciones descritas para el episodio depresivo leve y agrega el
uso de medicamentos antidepresivos.

Grave: El tratamiento de las personas con episodios depresivos de intensidad
grave, incluye intervenciones descritas para la depresion leve, antidepresivos para
el tratamiento de la depresiobn moderada y psicoterapia. Se han encontrado
diferencias significativas al afiadir TCC al tratamiento con antidepresivos, sobre
todo mientras mayor es el grado de severidad.

Depresion con Psicosis: Ensayos controlados, se han mostrado la efectividad del
uso de farmacos antidepresivos y antipsicéticos en el trabamiento de la depresién
con psicosis (Tanto cuando los sintomas psicéticos son congruentes con el estado
de animos como cuando no lo son). La efectividad se ha visto tanto con los
antipsicoticos tradicionales.

Depresion refractaria: EI mayor peso de las evidencias disponibles en el
tratamiento de personas con depresion refractaria, viene de las intervenciones
bioldgicas. Sin embargo, los equipos especializados deben desarrollar todas sus
habilidades psicosociales para la adecuada evaluacion integral de estas personas
y para la implementacion de un plan terapéuticos individuales que contemplan las

dimensiones psicologicas, familiares, educacionales, laborales y comunitarias.
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Depresion segun el DSM -5

- Leve: Pocos o0 ningln sintoma mas que los necesarios para cumplir los criterios
diagnosticos estan presentes, la intensidad de los sintomas causa malestar, pero es
manejable y los sintomas producen poco deterioro en el funcionamiento social o
laboral.

- Moderada: EI numero de sintomas, la intensidad de los sintomas y/o el deterior
funcional estan entre los especificados para el “Leve” y “grave”

- Grave: El nimero de sintomas supera notablemente los necesarios para hacer el
diagnostico, la intensidad de los sintomas causa gran malestar y no es manejable,

y los sintomas infieren notablemente en el funcionamiento social y laboral.

3.2.3. Subtipos
Segun Caraveo (1997) refiere que la depresion cuenta con cuatro subtipos, las mismas
que se describiran de la siguiente manera:

= Depresion mayor: Los sintomas depresivos son intensos y aparecen en forma
de episodios (semanas 0 meses).

= Distimia: Los sintomas depresivos son menos intensos, pero son muy
incapacitantes por ser cronicos (duran minimo dos afios).

» Trastorno adaptativo: Los sintomas depresivos son leves, estan presentes
durante un periodo breve de tiempo y se deben a algin problema (factor
estresante agudo) que ha sufrido la persona.

= Otros trastornos depresivos: En este apartado hay que incluir los sindromes
depresivos que pueden formar parte del conjunto de sintomas de otras

enfermedades psiquiatras y no psiquiatras.
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3.2.4. Evaluacion de la sintomatologia depresiva

Con la finalidad de conocer la adiccion la sintomatologia depresiva, se ha considerado
importante involucrar la dimension con sus respectivos indicadores, las mismas que
permitiran conocer de una manera detallada la informacion:

Disforia

Kovacs (2004) recomienda que la disforia se presenta primordialmente como un estado
depresivo, ansioso y desagradable; que es considerado lo opuesto a la euforia; es decir
gue es una emocion que resulta molesta, incomoda o fastidiosa.

- Irritabilidad

- Ansiedad

Autoestima negativa
Kovacs (2004) define que la autoestima negativa se presenta como la incapacidad de
una persona de sentirse valorada, asi misma, haciendo que la persona se siente merecedora
de las cosas positivas que le ocurran; también hacen que la persona busque la aprobacién
de los demas.
- Baja autoestima.

- Estado de animo

4. Definicion de términos
- Depresion: es la tristeza vital y profunda que envuelve al sujeto hasta afectar todas
las esferas de su relacion entra e interpersonal (Arrieta, Diaz y Gonzéles, 2014)
- Adiccion: una enfermedad crénica con recaidas caracterizadas por la busqueda y

el abuso compulsivos a las redes sociales (Calderén, 2015)
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- Adolescencia: Edad vulnerable en la que se dan a partir de los 12 a los 17 afios

(Echeburu, 2016)

5. Hipotesis de la investigacion

5.1. Hipotesis general

Existe relacion significativa entre la adiccion a las redes sociales y la sintomatologia
depresiva en los estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia

Velasquez, Tarapoto 2020.

5.2. Hipdtesis especificas

e Existe relacion significativa entre la dimension obsesién y la sintomatologia
depresiva en los estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia
Velasquez, Tarapoto.

e Existe relacion significativa entre la dimension descontrol y la sintomatologia
depresiva en los estudiantes del nivel secundario de la Institucién Educativa Ofelia
Velasquez, Tarapoto.

e Existe relacion significativa entre la dimensidn uso excesivo y la sintomatologia
depresiva en los estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia

Velasquez, Tarapoto.
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Capitulo 111

Materiales y métodos

1. Disefio y tipo de investigacion

Tipo de investigacion

Carrasco (2016) menciona que el estudio fue de tipo aplicada, dado que tiene
propositos préacticos; es decir actla, transforma, modifica produce cambios en un
determinado sector de la realidad, con la finalidad buscar alternativas de solucion a los

problemas evidenciados.

Disefio
Carrasco (2016) sefiala que el estudio es no experimental; porque carecen de
manipulacion intencional, y no poseen grupo de control, ni mucho menos experimental.

Analizan y estudian los hechos y fendémenos de la realidad después de su ocurrencia.

2. Variables de la investigacion

2.1. Definicion conceptual de las variables

2.1.1. Variable I. Adiccion a las redes sociales

De acuerdo con Borrego (2009), quien hace mencion que la adiccion a las redes
sociales es un habito que una persona realiza al momento de acceder a las redes virtuales,
ya sea de un modo consciente o inconsciente, convirtiéndose en algo obsesivo, en la cual,
sin el acceso de esta, puede provocar en la persona actitudes de agresividad, con la

finalidad de conseguir lo que desea.
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2.1.2. Variable Il: Sintomatologia depresiva
Kovacs (2004) menciona que la sintomatologia depresiva son un grupo de sintomas
del abatimiento en una persona, en la que puede causar diversas alteraciones mentales,

cambios de personalidad o pérdidas del interés al momento de realizar las actividades.

2.2. Operacionalizacion de las variables

2.2.1 Operacionalizacién de las variables

Tabla 1
Operacionalizacion de la variable adiccion a las redes sociales
Variable Definicién conceptual Dimensiones Indicadores
Adicciona  De acuerdo con Borrego ~ Obsesion Tiempo de conexion
las redes : Estado de &nimo
. (2009), quien hace ;
sociales Conversaciones

mencion que la adiccion a continuas
) relacionados a las
las redes sociales es un .
redes sociales

habito que una persona Descontrol Mentiras a sus

realiza al momento de familiares
deral q Incumplimiento de
acceder a fas redes trabajos escolares

virtuales, ya sea de un

Uso excesivo Necesidad para estar
modo consciente o conectado
: . Utilizacion del
inconsciente, celular
convirtiéndose en algo continuamente.

obsesivo, en la cual, sin el
acceso de esta, puede
provocar en la persona
actitudes de agresividad,
con la finalidad de

conseguir lo que desea.
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Tabla 2
Operacionalizacion de la variable sintomatologia depresiva

Variable Definicion conceptual Dimensiones Indicadores
Sintomatologia Kovacs (2004) menciona  Disforia Irritabilidad
depresiva . .

que la sintomatologia Ansiedad

depresiva son un grupo

. Autoestima Baja autoestima
de sintomas del .
negativa

abatimiento en una .
Estado de animo

persona, en la que puede

causar diversas

alteraciones mentales,

cambios de personalidad

o perdidas del interés al

momento de realizar las

actividades.

3. Delimitacién geogréfica y temporal

El estudio se realizo en las instalaciones de la institucion educativa Ofelia Velazquez,
perteneciente a la ciudad de Tarapoto, 2020, correspondientes al nivel secundario; es decir
de primero a quinto de secundaria. Se encuentra ubicada en la Region San Martin
Provincia de Tarapoto, distrito de Tarapoto; se encuentra a dos cuadras de la plaza de

armas de Tarapoto.

4. Participantes

4.1. Caracteristicas de la muestra

La muestra estuvo constituida por la totalidad de estudiantes de la Institucion
Educativa Ofelia Velasquez del 3° al 5° grado de educacion secundaria, las mismas que

se describiran de la siguiente manera:

26



Tabla 3
Datos sociodemograficos de los estudiantes

Grados Seccidn Poblacién n %

3ro A 25 76 33.5%
B 26
C 25

4to A 25 75 33%
B 24
C 26

5to A 25 76 33.5%
B 27
C 26

Total 227 100%

Fuente: Elaboracién propia

4.2. Criterios de seleccion
4.2.1. Criterios de inclusion
o Estudiantes pertenecientes al nivel secundario

e Estudiantes entre 11 a 17 afos

4.2.2. Criterios de exclusion
e Estudiantes mayores de 17 afios
e Estudiantes con discapacidades mentales.

e Estudiantes del nivel primario

5. Técnica e instrumentos de recoleccion de datos
5.1.Técnicas
Se consider6 como técnicas la encuesta, por cuanto es una herramienta adecuada para

el levantamiento de la informacion.
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5.2.Instrumentos
5.2.1. Adiccion a las redes sociales
Cuestionario conformado por 25 preguntas para evaluar la adiccion a las redes
sociales, asimismo el cuestionario posee alta fiabilidad, dado que el autor Martinez
(2016) se basé en normas de psicometria para su elaboracion. Tiene 5 opciones de

respuesta, nunca (1), Casi nunca (2), A veces (3), Casi siempre (4) y Siempre (5).

5.2.2. Sintomatologia depresiva

Se utilizara el Inventario de depresion infantil (CDI), creado por Kovacs (2004), tiene
como objetivo evaluar la sintomatologia depresiva en nifios y adolescentes entre 7 a 17
afios. Cuenta con 2 dimensiones: Disforia y Autoestima, con un total de 27 items. La
administracion es de forma individual y colectiva, con un tiempo aproximado de 10 a 20
minutos. La puntuacion de cada item se hizo en un rango de 0 — 2, si la respuesta es 0
corresponde a un indice bajo del sintoma. Asi también si la puntuacién corresponde a 1
el indice se consideré como medio del sintomay si es 2 es un indice alto del sintoma.

Ademas, al momento de sumar los items 2, 3, 6, 11, 3, 14, 15, 19, 23, 24 y 26 sera la
puntuacion directa para la dimensién de disforia, en cuanto a la dimension de autoestima
al sumar los items 1,4, 5,7, 8,9, 10, 12, 16, 17, 18, 20, 21, 22, 25 y 27 sera la puntuacién
correspondiente.

La suma se las dos escalas proporcionan el puntaje directo de la depresion, las
puntuaciones directas pasaron a ser transformadas para hacer el percentil correspondiente.

Los puntajes se asignan como sigue: Baja (0 punto), media (1 punto) y alto (2 puntos).

6. Proceso de recoleccion de datos
Para el proceso de recoleccion de datos se procedio a solicitar el permiso del director

encargado de la Institucion educativa Ofelia Velasquez de la ciudad de Tarapoto, dado
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que es la autoridad total de dicha institucion, todo ello se realizé con la finalidad de
colectar la informacion veridica para la realizacion del desarrollo; empleando los

instrumentos de recoleccion de datos correspondientes a cada una de las variables.

7. Procesamiento y analisis de datos

Para el procesamiento y andlisis de datos se utilizo el software estadistico IBM
SPSS26; asimismo, se utilizd los datos recolectados para el efectivo andlisis de la
fiabilidad, validez, correlacion de cada una de las variables del estudio, las mismas que
se obtuvo y se mostraron a través de tablas y figuras para dan un mejor entendimiento en

forma ordenada.
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Capitulo 1V

Resultados y discusion

1. Resultados
1.1. Andlisis descriptivos

1.1.1. Adiccién a las redes sociales.

De acuerdo al andlisis de la informacidn, es preciso indicar que se presentaros los datos

descriptivos a nivel de las variables que se describen a continuacion:

Tabla 2
Adiccién a redes sociales en estudiantes
Adiccion a redes sociales f %
Baja 24 10,6
Medio 191 84,1
Alta 12 53
Total 227 100

Los datos obtenidos demuestran que la adiccion en los estudiantes presenta una

prevalencia media 84.1%, mientras que el nivel bajo es de 10.6% y solo el 5.3% afirman

un alto nivel de adiccidn a las redes sociales.

1.1.2. Sintomatologia depresiva

Tabla 3
Sintomatologia depresiva en estudiantes
Sintomatologia depresiva f %
Ausente 141 62,1
Leve 84 37,0
Grave 2 9
Total 227 100,0
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De acuerdo al estudio se ha observado que la sintomatologia prevalente en los
estudiantes es ausente (62.1%), mientras un nivel leve de 37% y solo el .9% present6 un
nivel grave, esto hace suponer el desarrollo de las actividades diarias.

1.2. Andlisis inferencial

En un andlisis de los objetivos inferenciales, fue necesario el estudio de los objetivos
especificos a los generales, partiendo asi en primera instancia la relacién entre la
dimensidn obsesion y la sintomatologia depresiva en los estudiantes del nivel secundario.

Para el mismo se considerd en primera instancia el desarrollo de la prueba de
normalidad bajo el método de Kolmogorov por cuanto se trabajoé con una muestra mayor
a 50 sujetos.

Tabla 4
Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov?

Media D.E K-S p
Adiccion a las redes sociales 70.25 12.225 0.089 0.000
Obsesion 25.60 4.592 0.083 0.001
Descontrol 27.46 5.246 0.090 0.000
Uso excesivo 17.19 5.032 0.074 0.004
Sintomatologia depresiva 17.18 7.725 0.080 0.001
Disforia 6.96 3.520 0.098 0.000
Autoestima negativa 10.22 4.659 0.075 0.004

a. Correccion de significacion de Lilliefors

De acuerdo con la tabla 6 se ha evidenciado que no existe una muestra distribuida
normalmente, por cuando se obtuvo con 277 sujetos un coeficiente p <.050, a nivel
general, mientras que en los especificos las dimensiones de obsesion, descontrol y uso
excesivo fue <.050 de igual manera con las dimensiones disforia y autoestima negativa

tuvo <.050 aplicando asi la prueba de Rho Spearman.
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Tabla 7
Relacion entre la dimension obsesion y la sintomatologia depresiva en los estudiantes

Sintomatologia depresiva
rho p N

Obsesion 089 181 997

De acuerdo con la tabla 7 se evidencia que la correlacién aplicada entre la dimension
obsesion y la sintomatologia depresiva, evidencia una ausencia de estos, donde el valor

p>.050, (.181), de este modo se rechaza la hipotesis planteada inicialmente.

Relacion entre la dimensidn descontrol y la sintomatologia depresiva en los estudiantes
del nivel secundario.

Tabla 8

Relacion entre la dimension descontrol y la sintomatologia depresiva en los estudiantes

Sintomatologia depresiva
r p N
Descontrol ,298™ ,001 227

**_ La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

La tabla 8 evidencia que existe relacion entre el descontrol y la sintomatologia
depresiva, donde el p<.050 “.001”, de este modo se evidencia un coeficiente r =.298, el
mismo que evidencia un nivel de relacion bajo, esto aplicado a la realidad donde el
descontrol de las acciones diarias 0 mientras se pasa el tiempo en navegacion, puede
generar aspectos de ausencia de entorno social lo que podria conllevar a presentar algin
rasgo conductual de depresion.

Relacion entre la dimension uso excesivo y la sintomatologia depresiva en los

estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia Velasquez, Tarapoto.
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Tabla 9
Relacion entre la dimension uso excesivo y la sintomatologia depresiva en los

estudiantes

Sintomatologia depresiva
r p N
Descontrol ,145™ ,006 227

**, La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

En cuanto al andlisis de la relacion entre el uso excesivo y la sintomatologia depresiva,
también se demuestra esta realidad, donde el valor p<.050, r=.145; sin embargo, pese a la
relacion que se evidencia, esta se encuentra en un nivel bajo, lo que hace suponer que el
tiempo puede ser un factor para considerar.

Relacion entre la adiccion a las redes sociales y la sintomatologia depresiva en los
estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia Velasquez, Tarapoto

2020.

Tabla 10
Relacion entre la adiccion a las redes sociales y la sintomatologia depresiva en los

estudiantes

Sintomatologia depresiva
r p N
Descontrol , 207" ,002 227

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Para finalizar y de acorde a las variables generales, haciendo uso de la correlacién de
Pearson se ha demostrado que existe relacién por cuanto se tuvo un valor p<.050 (.000)
ademas de que el valor r = .258, aceptado de este modo la hipdtesis planteada, sin
embargo, también poniendo en conocimiento de la relacion baja que pueda existir entre

las dos variables analizadas.
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2. Discusion

De acuerdo a un analisis de los resultados descriptivos, se puede mencionar gque tanto
los niveles de adiccion a las redes sociales como la presencia de sintomatologia depresiva
no representan un problema significativo en la muestra analizada, en la variable | la
prevalencia (84.1%) es medio y en el segundo “sintomatologia depresiva” es ausente en
el 62.1%, estos datos como tal son contrarios a los obtenidos por Crespo (2018) quien en
sus resultados indica que la depresion se da mayormente en la personas que esta en la
etapa de la adolescencia, dado que experimentan momentos en las actlan por impulso,
asimismo, se conocié que de los 40 adolescentes solo 1 no tiene acceso a las redes
sociales, sin embargo la diferencia (39) tiene un cuenta en el WhatsApp, Facebook,
Instagram, buscando alternativa de felicidad por medio de las redes sociales. Por otro
lado, Caiza (2015) lleg6 a concluir que el 71% de los adolescentes muestra su atraccién
por el uso de los celulares y estar conectados a las redes sociales mas comunes,
manifestando que destinan mas de 3 horas al dia para la conexién a la red, entre las
actividades que de preferencia realizan los adolescentes en la red social, se encentran que
el entretenimiento, las tareas de la escuela y la comunicacion con amigos son la prioridad.
Ademas, es importante mencionar que los adolescentes tienen adiccidn a internet tienen
mayor riesgo de presentar trastornos sociales, de este modo, contrario a lo que se puede
suponer de manera descriptiva la prevalencia es minima.

En relacién a los objetivos planteados de caracter inferencial, se reconoce que la
obsesion no tiene relacion con la sintomatologia depresiva esto debido a que p>.050, r
=.090, de esta manera se ha rechazado la hipdtesis de investigacion. Los resultados no
guardan semejanza con los expuestos por Mendoza y Vargas (2017), pues los autores
manifiestan que algunos alumnos se conectan con mucha frecuencia a las redes sociales

con la finalidad de compartir las actividades que lleva a cabo y mantener comunicacion
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constante con las personas con las que interactla, esto ocasiona que el alumno se vuelva
dependiente a las redes y considere que la vida real es aburrida fuera de estas, ocasionando
a su vez que se desarrollen comportamientos depresivos.

Por otro lado, la dimension descontrol guarda relacién con la sintomatologia depresiva
p<.050, r=.307, permitiendo la aceptacion de la hipdtesis de investigacion, sin embargo,
el nivel de relacion es bajo. Por tanto, los resultados estadisticos guardan relacién con lo
planteado, por Cornetero (2019) que llegé a concluir que el nivel de adiccion a las redes
sociales es de un 51% considerandolo como medio, asimismo los sintomas comunes que
pueden identificar que un adolescente son la falta de control personal y el uso excesivo
de las redes sociales, en la que tienden a aparentar las cosas, siendo esto un nivel similar
a los resultados.

De igual manera, la dimension uso excesivo guarda relacion con la sintomatologia
depresiva p<.050, r=.182, permitiendo la aceptacion de la hipotesis de investigacion, sin
embargo, el nivel de relacion es muy bajo. Tales resultados son congruentes Mufioz
(2017) quien llegd a concluir que el uso excesivo de las redes sociales produce un
trastorno en las personas y ademas de conoci6 el 49.9% de las mujeres son las que estan
mas pendientes en las redes sociales (Facebook), ya sea por querer compartir sus fotos a
sus amigos, asimismo se conocid que el 47.5% de estas mujeres son las que sufren de
depresién en cuanto a sus apariencias fisicas, dado que las mujeres tienden a ser mas
sentimentales, teniendo en cuenta que todo comentario sobre su estado fisico le afecta,
demostrando sintomas depresivos como el querer estar siempre sola, el llorar
constantemente, el no tener ganas de realizar sus actividades diarias, entre otros.

En dltimo lugar, respecto al objetivo general, se pudo conocer que las variables
generales demuestran la relacion p<.050, r = 258 respectivamente, permitiendo asi la

aceptacion de la hipdtesis de investigacion. Es por ello que se deduce que el uso de
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Facebook ha influenciado en los sintomas depresivos, por ello se considera que existe una
relacion entre las variables; si bien esta es una realidad constante, la muestra de estudio
ha presentado una realidad totalmente distinta, razon por la cual es necesario que mas a
delante se pueda efectuar un estudio tipo test- retest para estandarizar los resultados. Asi
pues, tales resultados son semejantes a los presentados por Machaca (2017), quien llegd
a concluir que existe un vinculo moderado entre el uso adictivo de las redes sociales y la
sintomatologia depresiva visto que el valor de r fue - 0,767, permitiendo deducir de este
modo que mientras mas uso tengan las personas de las redes sociales, mayor sera el riesgo
que pierdan el interés en realizar sus actividades académicas, presentan cambios en su
personalidad, no tengan energia suficiente para realizar actividades recreativas, entre

otros.
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Capitulo V

Conclusiones y recomendaciones

1. Conclusiones

e La obsesion no tiene relacion con la sintomatologia depresiva esto debido a que
p>.050, r =.090, de esta manera se ha rechazado la hipotesis de investigacion, esto
en relacion a la normalizacién y uso de los dispositivos o equipos para el
seguimiento de las redes.

e Ladimensién descontrol guarda relacién con la sintomatologia depresiva p<.050,
r=.307, permitiendo la aceptacion de la hipotesis de investigacion, sin embargo,
el nivel de relacion es bajo.

e La dimension uso excesivo guarda relacion con la sintomatologia depresiva
p<.050, r=.182, permitiendo la aceptacion de la hipdtesis de investigacion, sin
embargo, el nivel de relacién es muy bajo.

e Finalmente, un analisis de las variables generales demuestra la relacion p<.050, r
= 258 respectivamente, permitiendo asi la aceptacion de la hipétesis de

investigacion.
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2. Recomendaciones

e A los padres y docentes concientizar acerca del tiempo prodencial en las redes
sociales por parte la poblacion adolescente o estudiantil, al igual que asignar
actividades integrativas mediante diversos canales.

e Practicar pausas activas en el desarrollo de las actividades diarias, esto debido a
la situacion coyuntural actual donde las plataformas virtuales representan un canal
de estudio Gnico, asi también garantizar la estabilidad emocional de los
adolescentes/ estudiantes.

e Orientar a los padres a desarrollar actividades de ocio en familia, con la intencién
de hacer participe a los adolescentes y contribuir en el refuerzo de comunicacién
familiar.

e Finalmente es importante que los psicélogos de las diversas instituciones, al igual
que los directores, docentes y padres consideren los estudios para evaluar la
viabilidad de diversas actividades integrativas, pese a encontrar niveles de

sintomatologia depresiva prevalentemente nula.
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Anexos

Anexo 1 Instrumentos de recolecciéon de datos

Adiccion a las redes sociales

El cuestionario fue realizado con la finalidad de evaluar la adiccién a las redes sociales

en la Institucion educativa Ofelia Velasquez de la ciudad de Tarapoto. Para ello se le pide

que marque con un aspa (X) la respuesta que crea conveniente, teniendo en cuenta que

responda con total sinceridad y responsabilidad.

Nunca (1) Casi nunca (2) A veces (3) Casi siempre (4)

Siempre (5)

NO

Adiccién a las redes sociales

Escala

1/2|3|4

5

Obsesién

¢ Con frecuencia te conectas a las redes sociales?

¢Acceden con facilidad al internet en tu casa?

¢ Compartes con frecuencia fotos, videos 0 musicas con tus amigos?

¢Piensas lo que hiciste cuando te desconectas de tu red social?

¢Mantienes un control cuando te conectar al internet?

¢Piensas los sucesos que pasan en la red social cuando no estas conectado?

Nl o gl A W N

¢ Consideras que pasa rapido el tiempo cuando conversas con tus amigos en el

internet?

¢Consideras que cuando no estas conectado en las redes social todo es

aburrido?

Descontrol

¢Las experiencias son emocionantes cuando te comunicas virtualmente con

tus amigos?

10.

¢Con consideras molestoso cuando por ocasiones el internet no esta

disponible?

11.

¢Consideras que el tiempo es demasiado corto para comunicarte con tus

amigos por las redes sociales?
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12. | { Te mantienes alejado de las redes sociales por dias?

13. | ¢Sofiaste alguna vez sobre lo que pasa en las redes sociales?

14. | ;Sientes comodidad cuando estas conectado en las redes sociales?

15. | ¢Existen reclamos por parte de sus padres por estar demasiado tiempo
conectado en el internet?

16. | ¢Duras mas de 3 horas conectado en las redes sociales?

17. | ¢Prefieres comunicarte por las redes sociales que personalmente?

18. | ¢Prefieres jugar en las redes sociales mas que realizar un deporte?

Uso excesivo

19. | ¢Has incumplido tus trabajos escolares por estar conectado en las redes
sociales?

20. | ¢Has logrado expresar tus emociones y sentimientos por las redes sociales para
gue en persona?

21. | ¢ Te sientes mas comodo expresando tus emociones y sentimientos por las
redes sociales mas que en persona?

22. | ¢ Te gusta descargar fotos, videos de sitios web de caracter erdtico y sexual?

23. | ¢ Te gusta tener muchos amigos en tus redes sociales?

24. | ¢ Apuestas por los juegos, compras que te ofrece la red social?

25. | ¢Descargas todo tipo de informacion por el internet?
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Nombres y apellidos:

" ViITAE

Uoa ,Z!-:[{'/«rwn */-’{r('m/(‘.:(a

" NOIND

AT
Ada

Sintomatologia depresiva

Test

Sexo:__

Institucion:

Edad:

Fecha:

Examinador:

Marca con un aspa (x) el recuadro de la frase que describa mejor como te has

encontrado Ultimamente.

1

Estoy triste de vez en cuando

Estoy triste muchas veces

Estoy triste siempre

3

Hago la mayoria de las cosas

Hago méas muchas cosas

Todo hago mal

5

Soy malo siempre

Soy malo muchas veces

Soy malo algunas veces

2

Nunca me saldra nada bien

No estoy seguro de si las cosas
me saldran bien

Las cosas me saldran bien

4

Me divierten muchas cosas

Me divierten algunas cosas

Nada me divierte

6

A veces pienso que me pueden
ocurrir cosas malas

Me preocupa que me ocurran
cosas malas

Estoy seguro de que van a ocurrir
cosas terribles
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8

Me odio

Todas las cosas malas son culpa mia

No me gusta como soy

Me gusta como soy

Muchas cosas malas son culpa mia

Generalmente no tengo la culpa que
me ocurran cosas malas

9

10

No pienso en matarme

Tengo ganas de llorar todos los dias

Pienso en matarme, pero no lo
haria

Tengo ganas de llorar muchos dias

Quiero matarme

Tengo ganas de llorar de vez en
cuando

11

12

Las cosas me preocupan siempre

Me gusta estar con la gente

Las cosas me preocupan muchas
veces

Muy a menudo no me gusta estar
con la gente

Las cosas me preocupan de vez
en cuando

No quiero en absoluto estar con la
gente

13

No puedo decidirme

Me cuesta decidirme

14

Me decido facilmente

Tengo buen aspecto

Hay algunas cosas de mi aspecto
que no me gustan

Soy feo o fea

15

Siempre me cuesta ponerme a
hacer los deberes

16

Muchas veces me cuesta
ponerme hacer los deberes

Todas las noches me cuesta
dormirme

Muchas veces me cuesta dormirme

No me gusta ponerme a hacer
los deberes

Duermo muy bien
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17

Estoy cansado de vez en cuando

Estoy cansado muchos dias

Estoy siempre cansado

19

No me preocupa el dolor ni la
enfermedad

Muchas veces me preocupa el
dolor y la enfermedad

Siempre me preocupa el dolor y
la enfermedad

18

La mayoria de los dias no tengo ganas

de comer

Muchos dias no tengo ganas de comer

Como muy bien

20

Nunca me siento solo

Me siento solo muchas veces

Me siento solo siempre

21

22

Nunca me divierto en el colegio

Tengo muchos amigos

Me divierto en el colegio solo de
vez en cuando

Tengo muchos amigos, pero me
gustaria tener mas

Me divierto en el colegio muchas
Veces

No tengo amigos

23

24

Mi trabajo en el colegio es bueno

Mi trabajo en el colegio no es tan
bueno como antes

Asignaturas que antes llevaba
muy bien

Nunca podré ser tan bueno como
otros nifos

Si quiero, puedo ser tan bueno

Soy tan bueno como otros nifios

25

Nadie me quiere

No estoy seguro de que alguien
me quiera

Estoy seguro de que alguien me
quiere
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27

Me llevo bien con la gente

26

Generalmente hago lo que me
dicen

Muchas veces no hago lo que me
dicen

Nunca hago lo que me dicen

Me peleo muchas veces

Me peleo siempre
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Anexo 2 Matriz de consistencia

Titulo

Planteamiento del problema

Objetivos

Hipdtesis

Tipo y disefio

Conceptos centrales

“Adiccion a las redes sociales y la sintomatologia depresiva en los estudiantes del
nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia Velasquez, Tarapoto 2020”

General

General

General

Tipo de
investigacion

¢Existe relacion entre la adiccion
de las redes sociales y la
sintomatologia depresiva en los

Determinar si existe relacion
entre la adiccion a las redes
sociales y la sintomatologia

Existe relacién significativa entre la
adiccion a las redes sociales y la
sintomatologia  depresiva en los

estudiantes del nivel secundario de la | depresiva en los estudiantes del | estudiantes del nivel secundario de la | - Aplicada
Institucion Educativa Ofelia | nivel secundario de la Institucion | Institucion Educativa Ofelia Velasquez,
Veldsquez, Tarapoto? Educativa Ofelia  Vel&squez, | Tarapoto.
Tarapoto.
Especificos Especificos Especificos Diserio de

investigacion

- ¢Existe relacién entre la dimension

ohsesion y la sintomatologia
depresiva en los estudiantes del
nivel secundario de la Institucion
Educativa Ofelia Velasquez,
Tarapoto?

- ¢Existe relacion entre la dimension

descontrol y la sintomatologia
depresiva en los estudiantes del
nivel secundario de la Institucion
Educativa Ofelia Velasquez,
Tarapoto?

- ¢Existe relacién entre la dimension

uso excesivo y la sintomatologia
depresiva en los estudiantes del
nivel secundario de la Institucion
Educativa Ofelia Velasquez,
Tarapoto?

- Determinar si existe relacion
entre la dimension obsesion y la
sintomatologia depresiva en los
estudiantes del nivel secundario
de la Institucién Educativa
Ofelia Velasquez, Tarapoto.

- Determinar si existe relacion
entre la dimensién descontrol y
la sintomatologia depresiva en
los estudiantes del nivel
secundario de la Institucion
Educativa Ofelia Velasquez,
Tarapoto.

- Determinar si existe relacién
entre la dimension uso excesivo
y la sintomatologia depresiva
en los estudiantes del nivel
secundario de la Institucién
Educativa Ofelia Velasquez,
Tarapoto.

- Existe relacion significativa entre la
dimension obsesion y la
sintomatologia depresiva en los
estudiantes del nivel secundario de la
Institucion Educativa Ofelia
Velasquez, Tarapoto.

- Existe relacion significativa entre la
dimensidn descontrol y la
sintomatologia depresiva en los
estudiantes del nivel secundario de la
Institucion Educativa Ofelia
Velasquez, Tarapoto.

- Existe relacion significativa entre la
dimensidn uso excesivo y la
sintomatologia depresiva en los
estudiantes del nivel secundario de la
Institucion Educativa Ofelia
Veléasquez, Tarapoto.

-No
experimental

Variable I: Adiccion a las redes
sociales

De acuerdo con Borrego
(2009), quien hace mencidn que la
adiccion a las redes sociales es un
habito que una persona realiza al
momento de acceder a las redes
virtuales, ya sea de un modo
consciente 0 inconsciente,
convirtiéndose en algo obsesivo,
en la cual, sin el acceso de esta,
puede provocar en la persona
actitudes de agresividad, con la
finalidad de conseguir lo que
desea. (p. 34)

Variable  1I:
depresiva
Kovacs (2004) menciona que
la sintomatologia depresiva son un
grupo de sintomas del abatimiento
en una persona, en la que puede
causar  diversas  alteraciones
mentales, cambios de personalidad
o perdidas del interés al momento
de realizar las actividades. (p. 44)

Sintomatologia
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Anexo 3 Resultados de la aplicacion del instrumento
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Anexo 4 Carta de aceptacion de aplicacion de pruebas
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“ANO DE LA UNIVERSALIZACION DE LA SALUD"

Morales, 25 de junio de 2020

Sedor
Amos Abdias Carbajal Saravia
Dgrector de ia |LE Ofelia Velasquez

Estimado Sr. Carbajal:

Es grato dingirme a Usted, para expresare mi cordial saludo y a la vez
presentarle a las estudiantes Liseth Castillo Alcantara con cOc¢igo N*
201520999 y Jhoana Nohell Contreras Becerra con cadigo N° 201121561 de
la Facultad Ciencias de |la Salud, carrera de Psicologia, quienes desean realizar
un trabajo de Investigacién ttulado: "Adiccion a las redes sociales y la
sintomatologia depresiva en los estudiantes de nivel secundario de |a Institucion
Educativa Ofelia Velasquez, Tarapoto 2020", como parie del proceso de tesis
para la oblencion del titulo profesional de Psicdlogo.

Por lo cual, solicitamos se les puedan brindar las facihdades y el apoyo ante las
coordinaciones que las mencionadas estudiantes requieran.

Agradezco por anticipado el apoyoc que nos brinda, me despido de usted.

Atentamenie,;

Dra. Damaris Susana Quinteros Zafiga
Cocrdinadora
Facultad Ciencias de la Salud
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Anexo 5 Autorizacion de aplicacién de pruebas

INSTITUCION EDUCATIVA
“OFELIA VELASQUEZ"

Jr. Alfonso Ugarte cdra. 1 - Teléfono 522343

TARAPOTO - SAN MARTIN - PERU

Quien suscribe la presente, director de la Institucion Educativa “Ofelia
Velasquez”

Autoriza

A las estudiantes Liseth Castillo Alcantara con DNI: 72326202 y Jhoana
Noheli Contreras Becerra con DNI: 73472452 a realizar su investigacion
titulado: “Adiccion a las redes sociales y la sintomatologia depresiva en los
estudiantes del nivel secundario de la Institucion Educativa Ofelia

Velasquez, Tarapoto 2020", para optar el titulo profesional de Psicologo.

Se expide el presente documente, para fines que crea conveniente.

Tarapoto, 29 de septiembre del 2020
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Anexo 6 Validaciones mediante juicio de expertos

INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

Instrucciones

El presente instrumento tiene como finalidad evaluar el grado de adiccion a
las redes sociales en los estudiantes.

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los
items propuestos a fin de cotejarios de manera cualitativa con los criterios
propuestos relativos a: congruencia con el contenido, claridad en la
redaccion, uso de palabras en el contexto y dominio del constructo. Para
ello debera asignar una valoraciéon si el item presenta o no los criterios
propuestos, y en caso necesario se ofrece un espacio para las observaciones
que hubiera.

Juez Fecha actual: 24/11/2020

Nombres y Apellidos del Juez
Mg: Ricardo Alberto Gomez Paredes
Institucién donde labora: Universidad Peruana Unién, UCV y UNSM

Anos de experiencia profesional o cientifica: 34 anos.
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CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL
INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) ¢Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacion
(instrucciones para el examinado) y estructura del instrumento?
SI(X ) NO( )

| Observaciones y/o sugerencias:

2) A su parecer gel orden de las preguntas es el adecuado?
Si(X) NO( )

\' Observaciones y/o sugerencias:

3) ¢Existe dificultad para entender las preguntas del instrumento?
Si{ ) NO (X )

’ Observaciones y/o sugerencias:

4) ¢Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del
instrumento?
Si( ) NO(X )

’ Observaciones y/o sugerencias:

5) ¢Las opciones de respuesta estan suficientemente graduados y
pertinentes para cada item o reactivo del instrumento?
SI(X) NO( )

l Observaciones y/o sugerencias:

6) Los items del instrumento gtienen correspondencia con la dimension
al que pertenece en el constructo?
SI(X) NO( )

"' Observaciones y/o sugerencias:

/”
e fl
ME Al Acras omes Paredes
PLICOLTO0
e
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

Instrucciones

El presente instrumento tiene como finalidad evaluar el grado de Sintomatologia
depresiva en los estudiantes.

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos
relativos a: congruencia con el contenido, claridad en la redaccion, uso de
palabras en el contexto y dominio del constructo. Para ello debera asignar una
valoracion si el item presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se
ofrece un espacio para las observaciones que hubiera.

Juez Fecha actual: 24/11/2020

Nombres y Apeliidos del Juez
Mag: Ricardo Alberto Gomez Paredes
Institucion donde labora: Universidad Peruana Unién, UCV y UNSM

Anos de experiencia profesional o cientifica: 34 anos.
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CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL
INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) ¢Estd de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacion
(instrucciones para el examinado) y estructura del instrumento?

SI( X) NO( )

~ Observaciones y/o sugerencias:

2) A su parecer el orden de las preguntas es el adecuado?
SI(X ) NO( )

Observaciones y/o sugerencias:

3) ¢Existe dificultad para entender las preguntas del instrumento?
SI( ) NO (X )

Observaciones y/o sugerencias:
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4) (Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del
instrumento?

SI( ) NO(X )

Observaciones y/o sugerencias:

5) ¢Las opciones de respuesta estan suficientemente graduados y
pertinentes para cada item o reactivo del instrumento?

SI( X) NO( )

Observaciones y/o sugerencias:

6) Los items del instrumento jtienen correspondencia con la dimension al
que pertenece en el constructo?

SI(X) NO( )

Observaciones y/o sugerencias:
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