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adicto conductual; la variante de la adiccién a Internet
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La clasificacién internacional de enfermeda-
des publicada por la OMS en su versién 11 y
que entrard en vigor luego de una puesta en
comun en la Asamblea Mundial de la Salud de
2019 es un gran instrumento para epidemidlo-
gos, clinicos, auditores y personas vinculadas a
la politica sanitaria para identificar de manera
uniforme los problemas de salud, catalogarlos
y plantear medidas para prevenirlos.

En el caso de la nueva versién, el CIE 11, se in-
corpora un criterio innovador que fue antece-
dido por la clasificacién de las enfermedades
mentales en su tltima edicién DSMYV, las adic-
ciones conductuales, y concretamente dentro
de ellas, las adicciones a los videojuegos.

“No estoy creando un precedente”, dijo el
Dr. Vladimir Poznyak, miembro del Departa-
mento de Salud Mental y Abuso de Sustan-
cias de la OMS que propuso el nuevo diag-
noéstico al organismo de toma de decisiones
de la OMS, la Asamblea Mundial de la Salud.
En cambio, dijo, la OMS ha seguido “las ten-
dencias, los desarrollos, que han tenido lugar
en las poblaciones y en el campo profesional”.

Poznyak dijo que la expectativa es que la
clasificacién de desorden de juego signifique
que los profesionales de la salud y los siste-
mas estardn mds “alertados de la existencia
de esta condicién” al tiempo que aumentan
la posibilidad de que “las personas que pa-
decen estas afecciones puedan obtener ayu-
da apropiada”.

Adicciones conductuales
Tradicionalmente, cuando hablamos de
adiccién nos referimos a adiccién a sustan-
cias psicoactivas. Sin embargo, teniendo en
cuenta que el elemento esencial de todos los
trastornos adictivos es la falta de control, se
encuentran dentro de la vida contemporanea
conductas que pueden ser catalogadas de
adicciones sin tener como agente estos tipos
de sustancia.

Como ocurre en las adicciones quimicas, las
personas adictas a determinada conducta
experimentan, cuando no pueden llevarla a
cabo, un sindrome de abstinencia caracteri-
zado por un profundo malestar emocional
(estado de animo disférico, insomnio, irrita-
bilidad e inquietud psicomotora). De la mis-



ma manera, es dificil que un adicto conduc-
tual se considere como tal y acepte el rétulo
diagndstico, por un tiempo prolongado.

El aspecto nuclear de la adiccién conduc-
tual no es el tipo de conducta implicada,
sino la forma de relacién que el sujeto esta-
blece con ella.

Desde una perspectiva conductual o de la
teorfa del aprendizaje todas las conductas
adictivas se activan al comienzo mediante
un mecanismo de refuerzo positivo como
es el placer experimentado o euforia (high),
pero a medida que la conducta se perpetta,
dicho reforzador termina siendo negativo y
responde a la necesidad de no experimentar
el malestar o abstinencia que experimenta al
no llevar a cabo dicha conducta .

Una adiccién sin droga es toda aquella con-
ducta repetitiva que produce placer y alivio
tensional, sobre todo en sus primeras etapas,
y que lleva a una pérdida de control pertur-
bando severamente la vida cotidiana a nivel
familiar, laboral o social a medida que trans-
curre el tiempo.

En resumen, si una persona pierde el con-
trol sobre una conducta placentera, que lue-
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go se destaca y sobresale del resto de acti-
vidades en su vida, se ha convertido en un
adicto conductual.

La dificultad para el afrontamiento de los
problemas, la baja autoestima, la impulsi-
vidad, la no tolerancia a estimulos fisicos o
psicolégicos desagradables como el dolor
o la tristeza, un estado de dnimo depresi-
vo o disférico y la biisqueda de sensacio-
nes fuertes aumentan la predisposicién y la
vulnerabilidad para que un sujeto desarro-
lle una adiccién en general y, de esta indole,
en particular.

El consumo de ciertas sustancias o drogas
produce en el sistema nervioso central un
aumento considerable de dopamina, llevan-
do a una sensacién de euforia. El aumento
de la dopamina puede generarse ademds a
través de otro tipo de conductas como son el
juego problematico, que es la adiccién con-
ductual que tratamos en este caso.

Trastorno por juegos

de Internet

En la seccién de condiciones que requieren
mayores estudios se ha incluido este tras-
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torno. Los criterios propuestos para su diag-

noéstico son los siguientes:
Preocupacién por los juegos por Internet,
que pasan a ser la actividad dominante.
Sintomas de abstinencia cuando se le im-
pide jugar (irritabilidad, ansiedad o tris-
teza)
Tolerancia: se necesitan cantidades mayo-
res de tiempo para practicarlos.
Intentos fracasados para controlar la par-
ticipacién en los juegos de Internet.
Pérdida de interés en otros hobbies o
aficiones y en otras formas de entreteni-
miento.
Uso continuo de los juegos de Internet a
pesar de conocer los problemas psicoso-
ciales que generan.
Ha engafiado a familiares, terapeutas y
otros respecto a la cantidad de juego por
Internet que practica.
Uso de los juegos desarrollados, aunque
su prevalencia creciente es universal por
Internet para escapar o aliviar un humor
negativo (por ejemplo, sentimientos de
desesperanza, culpa o ansiedad)
Ha descuidado o perdido relaciones sig-
nificativas, su empleo u oportunidades
educativas o laborales debido a su parti-
cipacion en juegos por Internet.

Senales de alarma
Las principales sefiales de alarma que de-
notan una adiccién a Internet o a las redes
sociales y que pueden ser un reflejo de la
conversion de una aficién en una adiccién
son las siguientes:
Privarse de suefio (<5 horas) para estar
conectado a la red.
Descuidar otras actividades importantes
como el contacto y el compartir con la fa-
milia, las relaciones sociales, el estudio o
el cuidado de la salud.
Recibir quejas en relacién con el uso de la
red de alguien cercano, como los padres
o los hermanos, sin prestarles atencién o
negando el uso desmedido.
Pensar en la red constantemente, inclu-
so cuando no se estd conectado aellay
sentirseirritado excesivamente cuando

la conexién falla o resulta muy lenta.
Intentar limitar el tiempo de conexidn,
pero sin conseguirlo, y perder la nocién
del tiempo.
Mentir sobre el tiempo real que se estd
conectado o manejando un videojuego.
Aislarse socialmente, mostrarse irritable
y bajar el rendimiento escolar o laboral.
Sentir euforia y activaciéon anémalas
cuando se estd delante de la computa-
dora.
Ante esta situacién naturalmente ha sur-
gido un interesante debate para la acepta-
cién de esta situacién como enfermedad, y
catalogarla como adiccién. De hecho, hay
varios cientificos que se encuentran anali-
zando este punto para darle la perspectiva
contraria.
Mads alld del debate cientifico, quienes tra-
bajan los nuevos problemas surgidos del
uso excesivo de las nuevas tecnologfas tie-
nen claro que estdn ante un problema que
hay que prevenir.
Nos encontramos ante un nuevo perfil de
paciente, dicen los expertos. Personas jéve-
nes, de entre 16 y 24 afios, que se muestran
tan dependientes como en el caso de los
adictos a cualquier tipo de droga.
Especialistas reconocen que en quince
afios hemos pasado del mal uso -tanto del
teléfono mévil como de las nuevas tecno-
logias- que ha derivado en un abuso, y que
en muchos casos se ha convertido en de-
pendencia.
El facil acceso a estas tecnologfas, y la vul-
nerabilidad natural de los j6venes, méxime
teniendo en cuenta la eventual falta de con-
trol parental que podemos tener para estos
casos, debe presentarnos una luz amarilla
para evitar que se sucedan estos fenéme-
nos que pueden preceder a otros. Riesgos
sanitarios y riesgos sociales, dificiles luego
de aparecidos de revertir.
Nuevamente el didlogo se impone como el
mejor remedio de las situaciones que viven
nuestros hijos y el bien entendido control
sobre sus gustos y aficiones, una vieja re-
ceta para la mas novedosa de las enferme-
dades.
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