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RESUMEN

En la actualidad las redes sociales desemperian un papel fundamental en la
comunicacion, facilitando la interaccion constante con las personas, ademas de ello
aportan beneficios positivos que favorecen a distintas areas como la educacion, el trabajo,
entretenimiento, entre otras. No obstante, a pesar de sus ventajas, es esencial tomar
precauciones, ya que un uso inadecuado puede tener repercusiones negativas en la salud
del individuo. El objetivo de la investigacion fue determinar la relacion entre las redes
sociales y la salud mental de los adolescentes. Comuna Sitio Nuevo. Santa Elena, en el
periodo 2024. La metodologia empleada fue cuantitativa, transversal y correlacional. El
universo del estudio estuvo conformado por 40 adolescentes de la comunidad de Sitio
Nuevo, se aplicé el cuestionario adiccion de redes sociales (ARS) y el de Auto-reporte de
Salud Mental (SRQ). Acorde a los resultados obtenidos el estudio demuestra que el 32,5
% de los adolescentes acceden a las redes sociales entre 7 y 12 veces al dia, mientras que
un 6 % reporta conexiones ocasionales. En cuanto a las dimensiones el 55% de los
participantes presenta un uso excesivo de las redes sociales, lo que evidencia un alto grado
de dependencia. Por otro lado, el 45% de los adolescentes reconoce tener falta de control
y finalmente, el 37,5% de los encuestados manifiesta una obsesion por la falta de redes
sociales, lo que sugiere una necesidad compulsiva de mantenerse conectado, ademas los
adolescentes reportan sintomas significativos de ansiedad y depresion, lo que refleja un
impacto negativo en su salud emocional. Se concluye que existe una relacion
estadisticamente significativa entre el uso de redes sociales y la salud mental de los

adolescentes.

Palabras clave: Adolescentes; redes sociales; salud mental.

Xl



ABSTRACT

Currently, social networks play a fundamental role in communication, facilitating
constant interaction with people, in addition to providing positive benefits that favor
different areas such as education, work, entertainment, among others. However, despite
its advantages, it is essential to take precautions, since improper use can have negative
repercussions on the individual's health. The objective of the research was to determine
the relationship between social networks and the mental health of adolescents. New Site
Commune. Santa Elena, in the period 2024. The methodology used was quantitative,
transversal and correlational. The universe of the study was made up of 40 adolescents
from the community of Sitio Nuevo, the social network addiction questionnaire (ARS)
and the Self-Report of Mental Health (SRQ) questionnaire were applied. According to
the results obtained, the study shows that 32.5% of adolescents access social networks
between 7 and 12 times a day, while 6% report occasional connections. Regarding the
dimensions, 55% of the participants present excessive use of social networks, which
shows a high degree of dependency. On the other hand, 45% of adolescents acknowledge
having a lack of control and finally, 37.5% of those surveyed express an obsession with
the lack of social networks, which suggests a compulsive need to stay connected. In
addition, adolescents report significant symptoms of anxiety and depression, which
reflects a negative impact on their emotional health. It is concluded that there is a
statistically significant relationship between the use of social networks and the mental
health of adolescents.

Keywords: Adolescents, social networks and mental health.
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INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud explica que la salud mental como un estado
de bienestar permite al individuo a enfrentar situaciones de estres que se presentan en la
vida diaria, desarrollar habilidades, aprender, trabajar de manera eficaz y contribuir al
bienestar de su comunidad. Asimismo, destaca que la salud mental es un componente
esencial del bienestar general, ya que influye en la capacidad individual y colectiva para
tomar decisiones, construir relaciones y moldear el entorno en el que vivimos (OMS,
2022).

En la actualidad las redes sociales desempefian un papel fundamental en la
comunicacion, facilitando la interaccion constante con las personas, ademéas de ello
aportan beneficios positivos que favorecen a distintas areas como la educacién, el trabajo,
entretenimiento, entre otras. No obstante, a pesar de dichas ventajas es esencial tomar
precauciones, ya que al no manejarlas correctamente puede tener repercusiones negativas
en la salud del individuo. Segln Garcia (2020), el uso de las redes sociales se ha ido
incrementando con el tiempo, afectando también al &mbito de la salud. Estas plataformas
permiten a las personas en internet compartir relaciones e interacciones de todo tipo,
creando una identidad propia, expresandose libremente y conociendo mejor la sociedad

que las rodea (pag. 7).

El uso de las redes sociales puede llevar a que adolescentes y jovenes desarrollen
malos habitos en su vida diaria, lo que a su vez puede repercutir de forma negativa en su
salud mental y fisica. Asimismo, estas plataformas pueden tener un efecto adverso en su

desarrollo emocional, expresandolos por cambios repentinos de humor.

En la Comuna Sitio Nuevo provincia de Santa Elena, se ha observado un aumento
en el que los adolescentes dedican mucho tiempo a las redes sociales. Sin embargo, no
existe informacion local especifica que respalde esta conexion de las redes sociales y la
salud mental en este grupo etario. La falta de informacion concreta y actualizada sobre
esta relacién en el contexto local no permite tomar las medidas oportunas para abordar
estos posibles problemas, es por ello que se optd el siguiente tema de investigacion para
obtener datos especificos y posteriormente implementar estrategias que mejoren la

calidad de vida de los adolescentes.



La metodologia que se implementd en la presente investigacion tuvo como
método de analisis un enfoque cuantitativo ya que obtuvimos datos susceptibles para
medir, basado en un disefio transversal esto nos quiere decir que la informacion a
recolectar se obtuvo en un tiempo determinado y el tipo de investigacion es no
experimental debido a que ninguna de variables se manipulo, ademas, posee un alcance

correlacional porque se estudié la relacion entre ambas variables.

La técnica que se utilizé para la recoleccion de datos fue una encuesta y el
instrumento un cuestionario de Adiccién a Redes Sociales (ARS), conformado por 24
items y la escala de respuesta es siempre (4), casi siempre (3), a veces (2), rara vez (1) y
nunca (0). Ademas de ello se utilizara el Cuestionario de Auto-reporte de Salud Mental -
SRQ30 (OMS) para medir el estado de salud mental del adolescente.

Por todo lo expuesto anteriormente, el presente trabajo de investigacion tuvo
como objetivo “Determinar la relacion entre las redes sociales y la salud mental de los
adolescentes. Comuna Sitio Nuevo. Santa Elena, 2024” Este estudio busca proporcionar
datos reales para poder brindarle informacion especifica a los adolescentes, posterior a
ellos tomen conciencia del mal uso y las consecuencias que se generan a través de estas

plataformas.

CAPITULO I

1. El problema

1.1.  Planteamiento del problema

Acorde a la Organizacion Mundial de la Salud, (2024) en su informe define el uso
problematico de las redes sociales como un patron de comportamiento caracterizado por
sintomas similares a los de la adiccion. Estos incluyen la incapacidad de controlar el uso
de las redes sociales, experimentar sintomas de abstinencia cuando no se usan, descuidar
otras actividades en favor de las redes sociales y afrontar consecuencias negativas en la

vida diaria debido al uso excesivo.

Segun la OMS, la adiccidn a videojuegos y a los juegos son las dos Unicas
adicciones sin sustancias, sin embargo, cuando se habla de una adiccion a redes sociales

solo se hace referencia a un “uso problematico de internet” sin incluirlo en los manuales



diagnosticos. El tipo de contenido publicado y observado en las redes sociales también
tiene gran influencia en la salud mental de los usuarios ya que este tipo de publicaciones
refuerzan el narcicismo, obsesién, entre otros problemas que generan una mayor

prevalencia en cuanto a diversos trastornos psiquiatricos. (Collantes & Tobar, 2023)

El uso probleméatico de las redes sociales entre los adolescentes experimentd un
fuerte aumento en los Gltimos afios, advirtié en un informe la oficina regional europea de
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), con sede en Copenhague. El porcentaje de
jovenes afectados paso del 7 % en 2018 al 11 % en 2022, con una mayor prevalencia en
las chicas (13 % frente al 9 %), segln un estudio sobre conducta de salud en nifios de
edad escolar (11, 13 y 15 afios) en 44 paises y regiones de Europa, Asia Central y Canada.
El informe resalta que investigaciones previas han demostrado que quienes usan de forma
problematica las redes sociales tienen menor bienestar social y mental, asi como mayores
niveles de uso de drogas, aparte de dormir menos y acostarse mas tarde. (Sociedad Suiza
de Radio y Television SRG SSR, 2024)

Acorde a Giménez (2023) en Latinoamérica y los paises del sur de Asia, el uso de
redes sociales alcanza el 71,3% Yy 63,7%, respectivamente. En contraste, los paises centro-
africanos y de Africa oriental presentan niveles mas bajos de uso de redes sociales, con

un 7,4% vy 8,4%, respectivamente. (pag. 12)

El uso excesivo de redes sociales puede contribuir a problemas en los
adolescentes, como dificultades para conciliar el suefio, disminucion del rendimiento
académico, cambios de humor entre otros. Esto se debe a que, en muchos casos, los
adolescentes priorizan el uso de las redes sobre otras actividades. Por otro lado,
Manzanero (2022) evidencio en su investigacion que, durante la adolescencia, pueden
surgir trastornos como ansiedad y depresion, ademas de la necesidad de encajar en un
grupo, lo que incrementa la presién social ejercida por los compafieros. Las redes sociales,
al ser el medio de comunicacion mas utilizado, amplifican este impacto en la vida de los

jévenes (pag. 30).

En un estudio realizado en Espafia, Lonca (2023) denominado “Impacto de las
redes sociales en salud mental de la generacion z a partir de la pandemia” evidencio que

el 100% de los entrevistados afirmaron que las redes sociales han afectado su salud



mental. Aunque algunos mencionaron aspectos positivos, la mayoria sefialo la presencia

de efectos negativos derivados de su uso (pag. 59).

Del Prete & Redon (2020) manifestaron en su estudio realizado en chile, se
evidencia como en el ser en la red y en la construccion de la propia identidad, por parte
de las y los adolescentes, prevalece la necesidad de ser aceptado/a, de entrar a formar
parte de un discurso comun, constituyéndose y mostrandose a través de una narrativa del

sujeto, que responda a lo valorado y apreciado por el otro.

En enero de 2023, Ecuador albergaba a 14.72 millones de usuarios de Internet,
alcanzando una tasa de adopcién del 81.3% en relacion con la poblacion total. Este
aumento es evidente al comparar con las cifras de 2022, revelando un crecimiento del

8.2%, equivalente a 1.1 millones de nuevos usuarios. (Lexis, 2023)

El Ministerio de Telecomunicaciones y de la Sociedad de la Informacion del
Ecuador menciona que a nivel urbano se registra que el 92,4% de ciudadanos acceden a
redes sociales, por medio de sus teléfonos moviles; mientras que en la zona rural el
82,88% de personas con celular accede a las redes sociales. Los datos, también evidencian
que son los hombres los que mas utilizan las redes sociales con un 91,38%; en tanto que
el 90,61% de las mujeres utilizan estas herramientas tecnologicas en sus teléfonos. En
cuanto a grupos etarios, las personas entre 15y 29 afios son las que mas utilizan las redes
sociales en sus teléfonos, con un 94,1%; seguido de los jovenes menores de 15 afios que
lo hacen en un 93%. (MINTEL, s.f)

Acorde a Anchundia et al., (2023) en su trabajo de investigacion realizado en la
universidad de Guayaquil tuvo como objetivo “determinar la influencia de las redes
sociales en la salud mental de los estudiantes universitarios y establecer factores de
riesgos y posibles impactos” los resultados afirmaron que el 92,9% de los encuestados
reconocio que las redes sociales afectan su salud mental, mientras que el 7,1% menciono
no tener efectos negativos. Esto demuestra que las plataformas digitales haciendo enfoque
en las redes sociales son aplicaciones que permiten a este grupo a interactuar u compartir
informacion con amigos, sea esta mala o buena, por ende, se convierte en un medio digital

que tiene impacto en la salud de los adolescentes al no ser manejado de manera adecuada.



El siguiente estudio realizado por Espinoza (2021) en Santa Elena tuvo como
objetivo “Determinar la relacion de las redes sociales con la salud mental en personas
entre 11 a 22 afios de edad en la Parroquia Colonche, Santa Elena 2020 2021 se evidencio
en los resultados que la mayoria de la poblacion representada con el 62% sienten gran
necesidad de permanecer conectados a las redes sociales, seguido del 29% que
corresponde a casi siempre, finalmente se observa que el 9% de la poblacion algunas
veces sienten la necesidad de estar conectados a las redes sociales. Esto refleja que existe
una gran problematica debido a la necesidad de mantener una conexion permanente a las
plataformas virtuales, ademas indico que existe ansiedad por la falta de conexion a las
redes sociales, el 48% que representa el mayor grupo indica que siempre sienten ansiedad
cuando no pueden conectarse a las redes sociales, en comparacion al 10% que indicaron
que casi siempre estan ansiosos, también estd presente un 5% con la respuesta algunas
veces y con los porcentajes mas bajos estan el 2% que es rara vez y el 1% que nunca se
encuentran ansiosos por no poder conectarse a las redes sociales estos datos nos reflejan

las consecuencias del uso de las redes sociales por el uso.

1.2. Formulacion de problema

¢Como la adiccién a las redes sociales se relaciona a la salud mental de los

adolescentes, Comuna Sitio Nuevo, Santa Elena, 2024?

2. Objetivos:
2.1  Objetivo general

Determinar la relacion entre las redes sociales y la salud mental de los

adolescentes. Comuna Sitio Nuevo. Santa Elena,2024

2.2.  Objetivos especificos

1. ldentificar la frecuencia del uso de redes sociales en los adolescentes. Comuna
Sitio Nuevo. Santa Elena, 2024

2. Identificar el grado de dependencia de las redes sociales en los adolescentes, segun
obsesion, falta de control y uso excesivo de las redes sociales

3. Determinar el auto-reporte de la salud mental de los adolescentes. Comuna Sitio
Nuevo. Santa Elena, 2024



3. Justificacion del problema

El desarrollo de esta investigacion es de suma relevancia, ya que permitio
identificar la relacion entre la adiccién a las redes sociales y los problemas de salud
mental, como la ansiedad, depresion, baja autoestima y cambios de humor en los
adolescentes. Esta informacion es crucial tanto para las familias como para los
profesionales de la salud, ya que, a partir de los resultados se podran planificar e
implementar actividades que sumen la mejora de calidad de vida de los mismos,

mejorando asi el de los jovenes y adolescentes.

Los resultados benefician de manera positiva a esta poblacion ya que, al tener la
informacion real, los adolescentes pueden cambiar sus habitos diarios en cuanto al manejo
de las redes sociales al ser orientados por sus padres, tutores, o profesionales de salud. La
identificacién de estos problemas permitird la implementacion de programas que
promuevan un uso mas saludable de las redes sociales, favoreciendo un entorno mas

seguro y equilibrado para el desarrollo de los adolescentes.

La relevancia académica de esta investigacion es significativa, ya que ofrecera
nuevos conocimientos y perspectivas que pueden ser utilizados por otros investigadores
en el campo del area de ciencias de la salud. Los resultados del estudio servirdn como
base para futuras investigaciones, asi mismo aportara a contribuir al desarrollo de nuevas
lineas de estudio entre las redes sociales y la salud mental. EIl proyecto es viable por el
acceso a la muestra representativa de adolescentes y la disponibilidad de herramientas
para evaluar la relacion del uso de redes sociales y la salud mental. Es factible por la

existencia de recursos humanos, asi como la colaboracion de la poblacién adolescente.

CAPITULO IL.

4. Marco Tedrico

4.1. Fundamentacion referencial

Hoy en dia el uso de las tecnologias de la informacién y de las comunicaciones
(TIC) son un elemento clave en la vida de las nifias, nifios y adolescentes. No es un
complemento o algo opcional: ellas y ellos se estan criando como usuarios diarios, es su

medio de comunicacion, de expresion, de aprendizaje y sus gustos, valores e intereses



estdn altamente influenciados por lo que consumen en linea. (UNICEF y Plan
International, 2021)

Acorde a la UNICEF y Plan International (2021) la poblacion menor de 24 afios
sigue teniendo un gran peso en el uso las Tecnologias de la Informacion y Comunicacién
en todo el mundo. Hay diferencias en el uso de redes sociales, segun el sexo, sin embargo,
la brecha de género es variable segun el pais y la regidn. Con relacion a las dindmicas de
uso de Internet a escala mundial, mas del 40% de los usuarios de Internet han pasado mas
tiempo usando las redes sociales en los Ultimos meses, y esa cifra aument6 a mas del 60%
en los dltimos meses durante la pandemia de coronavirus. Mantenerse en contacto con
amigos y familiares sigue siendo el motivador principal para el uso de las redes sociales,
pero también lo es el entretenimiento, "llenar el tiempo libre" y "encontrar contenido
divertido y entretenido™ son las razones segunda y tercera mas citadas para usar las redes

sociales. (pag. 4)

A escala regional, la penetracion de Internet proyectada en América Latina y el
Caribe para el afio 2020 fue de 78.78%, lo que muestra un crecimiento de conectividad y
uso de Internet durante el periodo 2018-2020. Sin embargo, hay diferencias considerables
entre algunos paises de la region que tienen una menor penetracion de Internet, como es
el caso de Honduras (39.33%), El Salvador (45.02%) y Bolivia (58.34%) en comparacion
con los paises que tienen una mayor penetracion: Venezuela (95.83%), seguida de
Trinidad y Tobago (90.79%) y la Republica Dominicana (90.54%). (UNICEF y Plan
International, 2021)

De acuerdo con The Global State of Digital, elaborado por Hootsuite y We Are
Social, se estima que 3.484 billones de personas utilizan las redes sociales, esto representa
45 por ciento de la poblacién mundial. En cuanto a Espafa, 29 millones de espafioles ya
usan de forma activa las redes sociales y pasan casi 2 horas al dia conectados a ellas, como

recoge Hootsuite. (Fernandez, 2022)

El uso de las redes sociales como Instagram, Facebook, Twitter y YouTube es un
habito relativamente reciente, por lo que todavia se esta tratando de comprender los
efectos de esta nueva forma de interaccion social en diferentes poblaciones. EI aumento
del tiempo que le dedican a las redes de las redes sociales estd relacionado con la

sensacion de incomunicacion y aislamiento con el mundo real, lo que puede contribuir al



desarrollo de trastornos mentales. Acorde a el Instituto Brasilefio de Geografia y
Estadistica (IBGE), el 70% de la poblacién brasilefia tiene acceso a internet, ademas,
Brasil es el segundo pais donde la poblacion en general pasan la mayor parte de su tiempo
diario en la red, estando en linea durante un promedio de 9 horas y 29 minutos por dia,
con el 40% de este tiempo (3 horas y 34 minutos) utilizado en las redes sociales.
(Rodrigues, Borges, Barboza, & Leira, 2020)

A su vez Rodrigues et al., (2020) mencionan que el tipo de contenido publicado y
consumido por los usuarios es ain mas impactante para la salud mental. Se sabe que
muchas publicaciones refuerzan el narcisismo, el nivel de vida, el consumo y el estado,
por lo que han contribuido a una mayor prevalencia de diversos trastornos psiquiatricos,

incluidos los sintomas depresivos, la ansiedad y la baja autoestima (pag. 2).

Acode a Otero et al ., (2023) en su trabajo de investigacion realizado en Peru
titulado “Impacto de la adiccién a redes sociales en la salud mental de los estudiantes de
medicina humana, en tiempos de Covid-19” se evidencio que la adiccion a redes sociales
alto (1C95%:1,78-3,31) y medio (1C95%: 1,20-2,09) determind un riesgo del 42% y 59%
mayor para mala salud mental que los estudiantes con nivel bajo de adiccion. El sexo
masculino fue estadisticamente significativo. El nivel alto y medio de adiccion a redes
sociales evidencio un riesgo de 99% y 59% mayor de presentar sintomas depresivos en
comparacién con los niveles bajos de adiccion; mientras la mala relacién con los padres
indic6 un 22% de riesgo (IC95%: 1,02-1,46) y el sexo masculino (1C95%: 0,67-0,94) fue
un factor protector para sintomas depresivos .La adiccién de redes sociales alto y medio
tuvieron 29% y 68% mayor riesgo para presentar ansiedad que en estudiantes con nivel
bajo de adiccion y el sexo masculino (IC95%: 0,65-0,92) fue factor protector para
ansiedad .La adiccion a redes sociales alto y medio fue 55% y 37% mayor riesgo para

presentar estrés, y la mala relacién con hermanos representd un 16% de riesgo (pag. 69).

Segun (Caceres & Talavera, 2021) en su resultado de su estudio se presentaron
sintomas clinicos entre jovenes y adultos encuestados. Los jévenes presentaron
predominancia en problemas relacionados con el consumo del alcohol, trastornos de leve
0 moderada intensidad como los depresivos, angustia 0 ansiosos y otros, ademas de

probabilidad de sufrir un trastorno convulsivo.



Gonzales & Villamar, (2022) indican que las redes sociales son medios selectos
de los jovenes para su comunicacion e interaccion con las demas personas, sin embargo,
el uso inadecuado que los adolescentes emplean en las redes sociales puede ocasionar
comportamientos adictivos que son dafiinas en la salud emocional que afectan a las
personas por el uso excesivo del medio. La adiccién a las redes sociales trae consigo
consecuencias perjudiciales en los jovenes, como problemas emocionales, problemas en
las relaciones, problemas de rendimiento escolar y problemas de salud. Estos
inconvenientes deterioran a las personas hasta convertirse en una conducta adictiva
corriendo el riesgo de contenido de suicidios, ansiedad o depresién, bajo autoestima,
problemas en relacion a la imagen de los mismos, son factores dafiinos para los

adolescentes.

Acorde a el Instituto Nacional de Estadisticas y Censo del Ecuador menciona que
los resultados sobre el porcentaje de personas que utilizan internet en el 2018, aumento
en un 20,7% tanto para hombres como en mujeres, en hombres el porcentaje alcanzado
fue de 56.9% mientras que para las mujeres fue el 54.9%, ademas se estimd en esos
mismos resultados que el 36.0% de la poblacion total 15,934,522 utiliza redes sociales

desde su Smartphone (Espinoza F. , 2021).

Ademas, Se identificd que una proporcion importante de adolescentes pasa varias
horas al dia en redes sociales, sin embargo, los porcentajes asociados a diferentes
categorias de tiempo varian en cada estudio, pero en general se identificd que el 42% de
adolescentes se conecta mas de 3 horas al dia teniendo como edad promedio de 14 afios.
(Ortiz, 2023)

Ortiz (2023) en su trabajo de investigacion denominado “Adiccion a las redes
sociales en adolescentes” realizado en la provincia de Loja indico que la mayoria de los
adolescentes utilizan las redes sociales en un promedio de tres 0 mas horas al dia en
estas plataformas, estos hallazgos indican que las redes sociales debido a su facil
accesibilidad en cualquier momento del dia por medio de dispositivos como el movil y
el computador se han convertido en una parte vital para la vida de los adolescentes, lo
que sugiere que el tiempo de uso de las redes sociales es una variable importante que
caracteriza el patron de uso en esta poblacion. Es decir que, a medida que los

adolescentes dedican mas tiempo a las redes sociales, también pueden experimentar una



disminucion en el tiempo dedicado a otras actividades importantes, como el estudio, las
relaciones sociales cara a cara o el tiempo al aire libre, esto puede tener un impacto
negativo en su rendimiento académico, habilidades sociales y bienestar general. (pag.
36)

Gallardo (2022) afirma a mayores niveles de bienestar psicolégico, menores
seran los niveles de uso de las redes sociales en los estudiantes, asi como la obsesion a
ellas, la falta de control personal y el uso excesivo a las redes sociales, siendo que, de
igual forma, la relacién existente entre las variables puede interpretarse inversamente,
es decir, mientras mas sean utilizadas las redes sociales, menores seran los niveles de
bienestar psicologico, tanto a nivel de aceptacion de si mismo, como de autonomia. Por
lo tanto, se recomienda a las autoridades de la institucion objeto de estudio desarrollar
talleres de autoestima y talleres de control de impulsos para concientizar a los jovenes
sobre la dependencia y uso incontrolado de las redes sociales, asi como las

consecuencias negativas del mal uso de dichas plataformas.

En un contexto local Espinoza en su trabajo de investigacion demoninado “redes
sociales y su relacion con la salud mental en personas entre 11 A 22 afios de edad.
Parroquia Colonche, Santa Elena 2020-2021” mediante los resultados manifiesta que el
uso de las redes sociales se frecuenta cada vez mas y eso se debe al grado de dependencia
que se va adquiriendo, un problema de salud mental que se va desarrollando, ademas los
resultados muestran que el 46% de los participantes siempre frecuentan estas plataformas
y a su vez el 33% pierde la nocién del tiempo en las mismas. La salud mental se ve
comprometida por el grado de dependencia de las plataformas virtuales, el cual se ven
reflejado en los resultados, el 62% de los encuestados indica que siente una gran
necesidad de permanecer conectado a las redes sociales, asimismo el 47% indican que

siempre estan al tanto de las notificaciones de las mismas (Espinoza F. , 2021).

4.2. Antecedentes tedricos

Redes sociales

Llonch, (2021) define a las redes sociales como plataformas digitales que
conectan entre si a personas con intereses, actividades o relaciones en comdn como
amistad, parentesco o trabajo. Estas plataformas permiten el contacto entre los individuos
que las componen y funcionan como un medio para intercambiar informacién, que puede

ser publica o privada.
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Ventajas y desventajas de las redes sociales

Menciona que las ventajas de las redes sociales estan relacionadas principalmente
con la conectividad que nos proporcionan. Gracias a ellas podemos comunicarnos con
cualquier persona del mundo sin ningudn tipo de restriccion. Ademas, nos ayudan mucho
a la hora de promocionar negocios o productos. Por otra parte, las desventajas estan
relacionadas con la forma en que las utilizamos, ya que, si no se tiene el control necesario,

pueden consumir muchas horas del dia e incluso afectar la salud mental. (Gallardo, 2022)

Ventajas

Ayudan a estar conectados con el mundo y a interactuar con personas que

tienen intereses similares a los nuestros.

e Permiten acceder a una amplia gama de informacion.

e Son una gran manera de promocionar y comercializar negocios, productos o
Servicios.

e Proporcionan entretenimiento y diversion.

e Se emplean como herramienta de aprendizaje educativo.

Desventajas

e Pueden consumir mucho de nuestro tiempo.

e Pueden causar adiccion y dependencia a ellas.

e Abren la posibilidad sufrir ciberacoso u otras formas de hostigamiento.
e Comparten demasiada informacion personal.

¢ Incentivan la propagacion de noticias falsas. (Gallardo, 2022)

Adiccion a las redes sociales

La adiccion a las redes sociales se define como el uso incontrolado y continuo de
espacios digitales como Instagram, Twitter o Facebook. Una persona es adicta a las RRSS
cuando pierde el control de su uso y se evade del funcionamiento normal de su vida. La

persona adicta goza de una gran euforia al usar las redes sociales sin tener en cuenta las

consecuencias negativas a largo plazo. (Reyero, 2024)

Salud mental
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Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la salud mental es el bienestar
gue una persona experimenta como resultado de su buen funcionamiento en los aspectos
cognoscitivos, afectivos y conductuales, y en Gltima instancia, el despliegue 6ptimo de
sus potencialidades individuales para la convivencia, el trabajo y la recreacion. Dentro de
las necesidades basicas del ser humano se encuentra la salud, por eso gobiernos,
comunidades, familias y personas se deben preocupar siempre por conservar niveles
Optimos. (Centro medico ABC, 2024)

La salud mental puede verse afectada por diversos factores. Cuantos mas sean los
factores de riesgo a los que estdn expuestos los adolescentes mas situaciones
desfavorables se presentaran como la presion social con amigos, el querer encajar con la
sociedad y la exploracion de la propia identidad, entre mas aumentan mayor seran sus
efectos en su salud mental. Ademas, la influencia de los medios de comunicacién y la
imposiciéon de normas de género pueden resultarles perjudicables porque aumentan la
disparidad entre la realidad que viven y sus expectativas o aspiraciones de futuro. Otros
determinantes importantes de la salud mental de los adolescentes son el buen ambiente
en el hogar y las relaciones con sus compafieros. La violencia en particular ya sea sexual

o0 verbal, otro de los factores puede ser una crianza muy severa por parte de los padres u

cuidadores puede conllevar a efectos negativos en su salud mental. (OMS, 2021)

Trastornos mentales mas comunes en adolescentes

Frailet et al., (2023) Las enfermedades de salud mental no se perciben a simple
vista, incluso la persona que la padece no es consciente de ello hasta que se agrava. Sin
embargo, su impacto es muy negativo a nivel mental, fisico, personal y social. Los
trastornos mentales afectan la calidad de vida de los adolescentes y pueden poner en
riesgo su integridad fisica. Saber cuéles son los trastornos mas comunes e identificar sus
sintomas, permite que se puedan tomar medidas que beneficien la salud del individuo,

entre los mas frecuentes se encuentran los siguientes:

e Depresion
e Ansiedad
e Estrés

e Trastorno obsesivo-compulsivo
e Trastornos alimentarios
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4.3. Fundamentacion de enfermeria

Teoria del Déficit de Autocuidado de Dorothea Orem

Dorothea Elizabeth Orem conceptualiza su modelo como una teoria general de
enfermeria compuesta por tres subteorias relacionadas entre si, teoria del autocuidado,

teoria del déficit de autocuidado y la teoria de sistema de enfermeria.

Segun Orem, el objetivo de la enfermeria es ayudar al individuo a poder realizar
y mantener por si mismo acciones de autocuidado promoviendo su salud, facilitando la
recuperacion de enfermedades y afrontar las consecuencias de la misma. Ademas,
identifica cinco métodos que la enfermera puede utilizar para brindar ayuda: compensar
déficit, guiar, ensefiar, apoyar y proporcionar un entorno para desarrollo. EI concepto de
autocuidado destaca la importancia de la participacion activa de las personas en el cuidado
de su salud, reconociéndolos como responsables de las decisiones que influyen en su

bienestar (Naranjo, 2019).

El modelo de Déficit de Autocuidado de Dorothea Orem se centra en orientar a
los individuos para gestionar su propio cuidado, el mismo que beneficia su salud y calidad
de vida. Esta teoria es relevante para el presente estudio, ya que puede ayudar a los
adolescentes a manejar adecuadamente el tiempo que dedican a las redes sociales.
Ademaés, el modelo de Orem permite explorar como la falta de autocuidado puede afectar
negativamente la salud mental de los adolescentes.

Modelo de Promocién de la Salud de Nola Pender

Sanchez (2022) indica que el Modelo de Promocién de la Salud desarrollado por
Nola Pender, plantea que el comportamiento humano esta orientado al logro del bienestar.
Este modelo destaca la interaccion del profesional de enfermeria con el entorno y resalta
la influencia de factores como las creencias, culturas, actitudes de cada persona, en la
promocidn de la salud. Ademas, subraya la importancia de la educacion para fomentar
acciones orientadas al cuidado de la salud, considerando las percepciones cognitivas de
las personas, que pueden ser modificadas segun las circunstancias favorables para la

salud.
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El Modelo de Promocion de la Salud propuesto por Nola Pender, facilita la
comprension de los comportamientos humanos relacionados con la salud y fomenta la
adopcion de estilos de vida saludables. Nola Pender busca el porque de los
comportamientos relacionados con la salud, a su vez analiza las conductas que influyen
en la toma de decisiones para optar practicas saludables (Bustamante, Franco , & Gomez
, 2023).

La teoria de Promocién de la Salud de Nola Pender es fundamental para esta
investigacion, puesto que su modelo se centra en la implementacién de estrategias que
fomenten el uso saludable de las redes sociales entre los adolescentes, con el objetivo de
mejorar su bienestar tanto mental como fisico. Mediante la implementacion de este
modelo se espera lograr que los adolescentes adopten conductas de promocién de la salud,
mejorando sus habitos de tal manera que esto contribuya en su calidad de vida. Entre estas
practicas saludables se incluyen minimizar horarios en cuanto al uso de estas plataformas,
priorizar la convivencia familiar por encima del uso de las mismas y adoptar
comportamientos que generen un impacto positivo en su entorno, beneficiando también

a familiares y amigos cercanos.

Asi mismo la teoria permite evaluar la efectividad de las intervenciones disefiadas
para reducir el impacto negativo del uso excesivo de las redes sociales, proporcionando
una base para el desarrollo de programas educativos y de apoyo que refuercen la

capacidad de adaptarse a los cambios y el autocuidado entre los adolescentes.
4.4. Fundamentacion legal

Esta investigacion se sustenta en las disposiciones legales consagradas en la
Constitucion de la Republica del Ecuador, asi como en las leyes organicas derivadas, que
desarrollan y especifican dichos principios constitucionales, estableciendo el marco
normativo necesario para su aplicacion practica. A continuacion, se detallan los

fundamentos legales pertinentes:
Ley Orgéanica de Comunicacion

Art. 35.- “Derecho al acceso universal a las tecnologias de la informacion y

comunicacion. - Todas las personas tienen derecho a acceder, capacitarse y usar las
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tecnologias de informacion y comunicacién para potenciar el disfrute de sus derechos y

oportunidades de desarrollo” (Asamblea Nacional-Republica del Ecuador, 2019).
Ley organica del uso responsable de las redes sociales

Art. 1.- La presente ley tiene por objeto normar el uso responsable de las redes
sociales con el fin de garantizar una nueva forma de comunicacion responsable, ya que
las redes no solo son fuente de informacidn sino medio de difusion y contenido, y pueden
atribuir al fortalecimiento de la institucion y a la interaccion con toda la ciudadania del

pais y todo el mundo (Asamblea Nacional-Republica del Ecuador, 2019).
Ley organica de la salud mental

Articulo 6. Salud mental. - La salud mental es un derecho humano fundamental
y un elemento esencial para el desarrollo personal, familiar, comunitario y
socioecondémico. Se entenderd como el estado de bienestar mental que permite a las
personas un equilibrio emocional interno y un equilibrio emocional externo del medio
ambiente en el que se desenvuelve, para hacer frente a los momentos adversos de la vida,
desarrollar todas sus habilidades, poder aprender y trabajar adecuadamente y contribuir a
la mejora de su comunidad. Es parte fundamental de la salud y el bienestar que sustenta
nuestras capacidades individuales y colectivas para tomar decisiones, establecer
relaciones y dar forma al mundo en el que vivimos (Asamblea Nacional Republica del
Ecuador, 2024).

4.5.Formulacion de la hipétesis
Hi: El uso frecuente de las redes sociales tiene relacion con la salud mental de los

adolescentes de la Comuna Sitio Nuevo. Santa Elena 2024.

4.6.Variables
Variable independiente
Redes Sociales
Variable Dependiente:

Salud mental
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4.7.0peracionalizacion de las variables

Tabla 1l

Operacionalizacion de variables

DEFINICION OPERACIONAL

HIPOTESIS  VARIABLES C%E,\T (':'E'PCT'S/L\'L
DIMENSION INDICADORES INSTRUMENTO
. Las redes sociales son .
El uso frecuente de Variable Erecuencia de uso Todo el tiempo permanece conectado Encuesta

las redes sociales :
Redes sociales
tiene relacién con
la salud mental de
los adolescentes de
la Comuna Sitio
Nuevo. Santa Elena

2024.

independiente:

plataformas digitales que

permiten a los usuarios
conectarse, interactuar y
compartir  informacién en
linea. A través de estas redes,
las personas pueden crear
perfiles, establecer relaciones
con otros usuarios y participar

en diversas actividades

Grado de dependencia

sociales y de comunicacién. Lugar de uso de redes -

(OPS, 2013)

sociales

Entre siete a 12 veces por dia
Entre tres veces a seis veces por dia
Una o dos veces por dia

Una vez por semana

Obsesion
Falta de control
Uso excesivo

Casa

Cabinas de internet
Trabajo
Universidad

Cuestionario de
adiccidn a redes
sociales (ARS)
(Escurra y Salas,
Lima 2014)

Elaborado por: Kerly Nathaly Lainez Tomala
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DEFINICION OPERACIONAL

HIPOTESIS  VARIABLES con EIOR ,
DIMENSION INDICADORES INSTRUMENTO
El uso frecuente de . Varollgble . Un estado de bienestar en el Ansiedad/depresion _Ii’_reoglljpaglones _Encu_esta
las redes sociales ependiente: ¢ ¢l individuo es consciente emblor de manos Cuestionario de auto-
Salud mental Tension

tiene relacion con
la salud mental de
los adolescentes de
la Comuna Sitio
Nuevo. Santa Elena
2024,

de sus propias capacidades,
puede afrontar las tensiones
normales de la vida, puede
trabajar de forma productiva y
fructiferay es capaz de hacer una
contribucion a su comunidad”

(OMS, 2022).

Anhedonia

Autoestima

Toma de decisiones
Concentracion
Perdida de interés en actividades

Satisfecho de si mismo
Insatisfecho de uno mismo

reporte de salud mental —
SRQ (Organizacion
Mundial de la Salud-1980)

Elaborado por: Kerly Nathaly Lainez Tomala
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CAPITULO III.

5. Metodologia

5.1. Tipo de investigacion

La metodologia del presente trabajo de investigacion se realiz6 mediante un
enfoque cuantitativo, el cual estd orientado a medir datos susceptibles de las variables. A
través de los resultados obtenidos se buscd comprender mejor la situacion del problema
de estudio. Por ello para cumplir con los objetivos propuestos, se utilizé como fuente de
apoyo una revision bibliografica exhaustiva y encuestas que nos permitieron recolectar

datos en torno a nuestras variables y asi poder realizar el analisis cuantitativo.

5.2. Disefio de la investigacion
El disefio de la investigacion utilizado es transversal, ya que la informacion que
se recolecto fue en un tiempo determinado. El tipo de investigacion es no experimental
debido a que no se manipularan las variables. Ademas, se utilizé un disefio correlacional
que es un tipo de investigacion no experimental, con el fin de explorar la relacién entre
dos 0 mas variables, la misma nos permitio determinar si existe una correlacion entre las

dos variables a estudiar “adiccion redes sociales y salud mental”.

5.3. Poblacion y muestra
Poblacion
El universo del trabajo de investigacion estuvo conformado por 40 adolescentes
con edades comprendidas entre 10 y 19 afios de la Comunidad de Sitio Nuevo.
Muestra
La muestra fue constituida por la totalidad de la poblacién adolescente,
representando el 100% del universo del estudio.

Tipo de muestreo
Se aplico un muestreo no probabilistico por conveniencia, el cual se rigio bajo

los siguientes criterios:

5.4. Criterios de seleccion

Criterios de inclusion:
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v" Adolescentes con edades entre 10 y 19 afios.

<

Adolescentes que se encuentren presente en su domicilio

v Consentimiento informado aceptado por los participantes del estudio.
Criterios de exclusion:

v Adolescentes fuera de los rangos de edades de 10 o 19 afios.

<

Adolescentes que no se encuentren presente en su domicilio

v" Adolescentes que no desean participar en el estudio.
5.5. Técnicas e instrumentos de recoleccién de los datos

La técnica que se utiliz para la recoleccion de datos fue una encuesta y el
instrumento un cuestionario de Adiccién a Redes Sociales (ARS), esta conformado por
24 items y la escala de respuesta es siempre (4), casi siempre (3), a veces (2), rara vez (1)
y nunca (0). Ademas de ello se utilizo el Cuestionario de Auto-reporte de Salud Mental -

SRQ30 (OMS) para medir el estado de salud mental del adolescente.

Adiccion a Redes Sociales (ARS) y el Cuestionario de Auto-reporte de Salud
Mental — SRQ (OMS), ambos instrumentos de los cuestionarios nos permitieron medir el
objetivo general de la investigacion: Determinar la relacién entre las redes sociales y la

salud mental de los adolescentes. Comuna Sitio Nuevo. Santa Elena,2024

El instrumento ARS esta conformado por tres dimensiones que son las siguientes:
(a) Obsesidn por las redes sociales, que denota el compromiso psicologico por las redes
sociales, presentando pensamientos recurrentes, ansiedad que se producen por la ausencia
de la misma; (b) Falta de control personal, evidenciado en los momentos que utilizan las
redes sociales, manifestando malestar por el descontrol al utilizar las redes, descuidando
sus labores académicas; y, (c) Uso excesivo de las redes sociales, explicado como el
problema para controlar la utilizacion de las redes, que genera un exagerado tiempo de

uso y no teniendo la opcion de disminuirlo. (Carbajal, y otros, 2022)

Esta conformado por 24 items y la escala de respuesta es siempre (4), casi siempre
(3), a veces (2), rara vez (1) y nunca (0). Este instrumento nos permitié medir el objetivo
especifico 1 y 2: Identificar la frecuencia de la utilizacion de las redes sociales e

identificar el grado de dependencia de las redes sociales a este grupo de adolescentes.
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Cuestionario de Auto-reporte de Salud Mental - SRQ (OMS) El instrumento
establece la capacidad predictiva de items del SRQ en la identificacion de trastornos
depresivos y de ansiedad. Las primeras 20 preguntas se refieren a problemas de salud
mental como depresion, ansiedad y otros. Once 0 mas respuestas positivas en este grupo
determinan una alta probabilidad de sufrir uno de estos problemas. De la 21 a la 24 evalla
posible psicosis. Con una respuesta positiva se considera un posible caso. La respuesta
positiva a la pregunta 25 indica alta probabilidad de sufrir una crisis convulsiva. Esta
conformado por preguntas cerradas dicotomica (si/no). Este instrumento nos permitio
medir el Gltimo objetivo especifico: Determinar el auto-reporte de la salud mental de los

adolescentes.

5.6. Consideraciones éticas
En la presente investigacion, se respetaron cada uno de los principios éticos,
garantizando la integridad y el bienestar de los participantes, estos principios incluyen:
confidencialidad que aseguro la informacién proporcionada por los participantes. Los
datos recolectados fueron codificados y almacenados de manera segura, garantizando que

los nombres de los participantes no se asocien con sus respuestas.

Ademas, se fundamentaron los principios de respeto a las personas, a los valores
democraticos, a la calidad del proceso investigativo, y a la voluntariedad. Asimismo, se
aplicd el principio de beneficencia, buscando no causar ningun tipo de dafio y maximizar
los beneficios, minimizando los posibles perjuicios, al adherirse a estos principios éticos,
la investigacion se llevo a cabo de manera responsable y respetuosa, garantizando el

bienestar y los derechos de todo (Espinoza & Calva, 2020).
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CAPITULO IV

6. Presentacion de resultados

6.1. Andlisis e interpretacion de resultados

Para la interpretacion de los datos previamente obtenidos mediante los
cuestionarios, se utilizaron los programas Microsoft Excel y SPSS, los cuales organizaron
la informacion de manera sistematica permitiendo de manera mas rapida su
procesamiento y analisis. Las variables obtenidas fueron clasificadas y tabuladas, lo que
genero tablas y graficos para la interpretacion de los resultados de tal manera que
obtuvimos datos reales y especificos. A partir de las encuestas aplicadas a 40 adolescentes
de la Comuna Sitio Nuevo, se obtuvieron datos sumamente importantes para determinar

la relacion entre las redes sociales y su relacion con la salud mental.

Grafico 1

Frecuencia del uso de redes sociales
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Fuente: Cuestionario Adiccion a Redes Sociales (ARS)

Elaborado por: Lainez Tomala Kerly Nathaly

El primer objetivo especifico busca identificar la frecuencia de uso de las redes
sociales. Los resultados obtenidos, evidenciados en el Gréfico 1 indican que el 32,5% de
los 40 participantes acceden a estas plataformas entre 7 y 12 veces al dia, indicando un

alto nivel de interaccion diaria por parte de la poblacion estudiada. A diferencia de las
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conexiones ocasionales, es decir, aquellas que ocurren entre una y dos veces por semana
0 solo una vez por semana, representan netamente solo el 6%. Dichos datos demuestran
un uso constante de redes sociales en la poblacién adolescente. Estos hallazgos se
refuerzan en base a los resultados de Ortiz (2023) quien identifico que el 42% de
adolescentes se conecta mas de 3 horas al dia teniendo como edad promedio de 14 afios,
ambos resultados no solo confirman la alta frecuencia de la constante conexion a las redes

sociales sino también el tiempo que le dedican a la misma.
Gréfico 2

Grado de dependencia
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Fuente: Cuestionario de Auto-reporte de Salud Mental-SRQ

Elaborado por: Lainez Tomala Kerly Nathaly

El segundo objetivo especifico se cumple, evidenciado en Gréfico 2, los cuales
estdn compuesto por tres dimensiones clave en el uso de redes sociales por parte de la
poblacion adolescente entre ellos se encuentra: uso excesivo, falta de control y obsesion
por las redes sociales. En primera instancia con el 55% de los participantes representa el
uso excesivo de las redes sociales, lo que evidencia un alto grado de dependencia. Por
otro lado, el 45% de los adolescentes reconoce tener falta de control sobre su uso de redes
sociales y finalmente, el 37,5% de los encuestados manifiesta una obsesion por la falta de
redes sociales, lo que sugiere una necesidad compulsiva de mantenerse conectado esto

indica que los adolescentes tienen un alto grado de dependencia.
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Los resultados se asemejan con los de Gallardo (2022) quien menciona que; a
mayores niveles de bienestar psicologico, menores seran los niveles de uso de las redes
sociales en los estudiantes, asi como la obsesion a ellas, la falta de control personal y el
uso excesivo a las redes sociales, siendo que, de igual forma, la relacion existente entre
las variables puede interpretarse inversamente, es decir, mientras mas sean utilizadas las
redes sociales, menores seran los niveles de bienestar psicoldgico, tanto a nivel de
aceptacion de si mismo, como de autonomia. Los datos obtenidos reflejan un alto grado
de dependencia de las redes sociales en los adolescentes y se alinean con los criterios
mencionados en el objetivo de estudio, esto no solo confirma la existencia de

dependencia, sino que también subraya los riesgos que puedan tener en su salud mental.

Grafico 3

Auto-reporte de la salud mental
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Fuente: Cuestionario de Auto-reporte de Salud Mental-SRQ

Elaborado por: Lainez Tomala Kerly Nathaly

Finalmente, el tercer objetivo se cumple al determinar el auto reporte de la salud
mental de los adolescentes. Los resultados mostraron que el 60% de la poblacién no
presenta sintomas de mala salud mental, mientras que un 37,5% de los adolescentes
reporta sintomas significativos de ansiedad y depresion, lo que indica un dafio en su
bienestar mental. Este hallazgo es respaldado por el estudio de Céaceres & Talavera
(2021), mencionaron que la poblacion de jovenes presentd predominancia en problemas
relacionados con el consumo del alcohol, trastornos de leve o0 moderada intensidad como
los depresivos, angustia 0 ansiosos Yy otros, ademas de probabilidad de sufrir un trastorno

convulsivo.

23



Tabla 2

Correlacion entre las variables Redes sociales y Salud mental

Correlaciones

Redes sociales  Salud mental

Redes sociales Correlacion de 1 779"
Pearson
Sig. (bilateral) ,000
N 40 40
Salud mental Correlacion de 779" 1
Pearson
Sig. (bilateral) ,000
N 40 40

**. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Fuente: Datos obtenidos de las encuestas realizadas, programa estadistico SPSS V.23
Elaborado por: Lainez Tomala Kerly Nathaly

Se encontro una correlacion positiva y significativa entre las variables uso de
redes sociales y salud mental de los adolescentes dando como resultado lo siguiente;
(r=0.779, p<0.01), este valor indica una relacion fuerte, es decir a mayor interaccion o
uso de redes sociales, hay un incremento en los aspectos medidos de la salud mental como
ansiedad o bienestar emocional. Este resultado destaca la importancia de evaluar la
funcién que cumplen las redes sociales en la dindmica de la salud mental de los

adolescentes.

6.2. Comprobacion de la hipotesis

Para negar o confirmar la hipdtesis se analizaron las dos variables, independiente
y la dependiente mediante la correlacion de Pearson, la misma que evidencio una
correlacion significativa (r=0.779, p<0.01) al mostrar una conexion especifica entre el

uso frecuente de las redes sociales y la salud mental de los adolescentes.
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7. Conclusiones

A través de la comprobacion de la hipdtesis, se evidencio una relacién
estadisticamente significativa entre el uso de redes sociales y la salud mental de
los adolescentes.

De acuerdo con los resultados obtenidos, se constatdé que un alto porcentaje en
el que los adolescentes le dedican varias horas del dia al uso de redes sociales,
segun las evidencias recurren de manera frecuente y constante, lo que indica una
tendencia significativa hacia un alto nivel de interaccion diaria con las
plataformas digitales en esta poblacion.

Por otro lado, los adolescentes presentan un uso problematico de las redes
sociales manifestado en las tres dimensiones: uso excesivo, falta de control y
obsesion los cuales se evidenciaron en los resultados. Esto sugiere una alta
dependencia y la dificultad de regular el tiempo de conexién, lo que puede
afectar su bienestar emocional y social.

Por ultimo los principales sintomas que se encontraron en los adolescentes
fueron la ansiedad y depresién indicativos de un impacto negativo en la salud
mental, principalmente asociado con altos niveles de uso de estas plataformas

como son las redes sociales.
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8. Recomendaciones

Se recomienda implementar programas educativos que sensibilicen a los
adolescentes sobre los efectos del uso excesivo de redes sociales en su salud
mental. Estas iniciativas deben incluir la promocion de actividades alternativas
como deportes o arte, para fomentar un equilibrio saludable en su vida cotidiana.
La frecuencia del uso de redes sociales se puede desencadenarse con otros
problemas de salud como estrés, ansiedad o habitos negativos (consumo de
bebidas alcohdlicas), por ello se debe promover campafias informativas que se
incluyan en las escuelas y la comunidad en general sobre la importancia de
establecer horarios limitados para el uso de dispositivos digitales, para reducir
el uso de las redes sociales.

También seria Gtil fomentar actividades recreativas que ofrezcan alternativas
saludables al uso excesivo de redes sociales. lgualmente, es fundamental
proporcionar recursos, capacitacién a padres y educadores para que puedan
detectar sefiales de dependencia digital y guiar a sus hijos para una mejor calidad
de vida.

Incluir talleres psicoeducativos que ensefian a identificar patrones de
dependencia, técnicas para gestionar el tiempo y recursos digitales como
aplicaciones que limitan automéaticamente el tiempo de uso como organizacion
de juegos grupales, actividades al aire libre durante el taller, reflexion sobre
como las redes sociales reemplazan interacciones cara a cara, e inclusive retos
personales para reducir el tiempo en redes, como "una tarde sin teléfono". Estos
talleres combinan educacion, reflexion y accién para ayudar a los adolescentes
a reducir el uso excesivo de redes sociales y adoptar habitos digitales mas

saludables.
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10. Anexos

Anexo 1 Solicitud de autorizacion al presidente de la Comuna

Oficio No, 431- CE-UPSE-2024

Colonche, 18 de octubre de 2024,

Sr.

CLAUDIO LAINEZ TOMALA,

PRESIDENTE DE LA COMUNA SITIO NUEVO,
En su despacho. -

De mi consideracidn:

Reciba un cordlal saludo de parte de quienes conformamos |la Carrera de Enfermeria de la
Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena.

La presente es para comunicar a usted que, en sesion de Consejo Académico de la Facultad
de Ciencias Soclales y de la Salud, fue aprobado el tema para el desarrollo del trabajo de
Investigacion previa a la obtencion al titulo de Licenciada en Enfermeria a la estudiante;

No- TEMA ESTUDIANTE TUTOR

1 ADICCION A LAS REDES SOCIALES | KERLY NATHALY | Lic. Aida Garcia
Y SU RELACION EN LA SALUD | LAINEZ TOMALA | Rulz, MSc
MENTAL DE LOS ADOLESCENTES,
COMUNA SITIO NUEVO. SANTA
ELENA, 2024

Por lo antes expuesto, solicito a usted se sirva autorizar el Ingreso a las &reas
correspondientes para que la Srta, KERLY NATHALY LAINEZ TOMALA, proceda al
levantamiento de informacién dentro de la Institucién a la cual usted dignamente representa,
a fin de desarrollar el trabajo de investigacion antes indicado

Particular que solicito para los fines pertinentes
Atentamente

(7 -y

L
AT NN

Lic. Carmen -Lascan-o Espinoza,Ph.D
DIRECTORA DE CARRERA

C.C ARCNIVO
CLE/POS

UP SE icrecéfios/
Campus matriz, La Libertad - Santa Elenas - ECUADOR

Cédigo Postal; 240204 - Teléfono: (04) 781 - 732 N TR It e Tl PRI e, TR
§f @ v & www.upse.edu.ec



Anexo 2 Consentimiento informado

UNIVERSIDAD ESTATAL PENINSULA DE SANTA ELENAFACULTAD DE
CIENCIAS SOCIALES Y DE LA SALUD CARRERA DE ENFERMERIA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Y 0 de ...... afios de edad he leido y
comprendido la informacion proporcionada sobre el estudio. Al firmar este documento,
doy mi consentimiento para participar en este estudio denominado “ADICCION A
LAS REDES SOCIALES Y SU RELACION EN LA SALUD MENTAL DE LOS

ADOLESCENTES. COMUNA SITIO NUEVO. SANTA ELENA, 2024”

Comprendo que este estudio tiene como objetivo Determinar la relacion entre las redes
sociales y la salud mental de los adolescentes. Comuna Sitio Nuevo. Santa Elena, 2024.
Entiendo que mi participaciéon consistira en responder un cuestionario que tomara

aproximadamente 8 minutos.

Me han explicado que toda la informacion registrada serd confidencial y que los
nombres de los participantes seran sustituidos por un nimero de serie. Esto significa que
las respuestas no podran ser conocidas por otras personas ni ser identificadas durante la

publicacion de los resultados.

Asimismo, entiendo que puedo negarme a participar o retirarme en cualquier momento
del estudio, sin necesidad de dar una explicacion y sin que esto implique consecuencias

negativas para mi.
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Anexo 3 Instrumentos de recoleccién de datos

CUESTIONARIO DE ADICCION A REDES SOCIALES (ARS)
(Elaborada por Miguel Escurra Mayaute y Edwin Salas Blas, Lima 2014)

Si respondio NO, entregue el formato al encuestador
(Donde se conecta a las redes sociales? (puede marcar mas de una respuesta)
Enmicasa

(
En las cabinas de mternet (
A traves del celular (

Enmitrabajo ()
En las computadoras de laumiversidad ( )

— — —

(Con que frecuencia se conectaa las redes sociales?

Todo el iempo me encuentro conectado () Una o dos veces por dia ()
Entre siete a 12 veces al dia () Dos o tres veces por semana ()
Entre tres a Seis veces por dia () Una vez por semana ()

De todas las personas que conoce através de la red, jcuantos conoce personalmente?

10 % o Menos ) Entre 11y 30%

( () Entreel 31y 50%
Entre el 51y 70 % () Mas del 70 % ()

;Sus cuentas en lared contienen sus datos verdaderos (nombre, edad, género, direccion, etc. )?
SI() NO ()
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ARS

A continuacion se presentan 24 items referidos al uso de las redes sociales, por favor conteste a todos ellos con sinceridad, no existe
respuestas adecuadas, buenas, inadecuadas o malas. Marque un aspa (X) en el espacio que correspondaa lo que Ud. siente, piensa o hace:

Siempre S Raravez RV
Casisiempre CS Nunca N
Algunas veces v

o . s
b DESCRIPCION - g:gplisSTﬁ, -
1. | Siento gran necesidad de permanecer conectado(a) alas redes sociales,
2. | Necesito cada vez mas tiempo para atender mis asuntos relacionados con las redes sociales,
3. | El tiempo que antes destinaba para estar conectado(a) a las redes sociales ya no me satisface,
necesito mas,
4 Apenas despierto ya estoy conectandome a las redes sociales,
5 No sé qué hacer cuando quedo desconectado(a) de las redes sociales,
6. | Me pongo de malhumor si no puedo conectarme a Ias redes sociales,
7 Me siento ansioso(a) cuando no puedo conectarme a las redes sociales.
8 Entrar y usar [asredes sociales me produce alivio, me relaja.
9 Cuando entro a las redes sociales pierdo el sentido del nempo,
10. | Generalmente permanezco mas tiempo enlas redes sociales, del que inicialmente habiadestinado, vetidar Wind ow:

11. | Pienso en o que puede estar pasando en las redes sociales,

12. | Pienso en que debo controlar mi actividad de conectarme a las redes sociales.

13. | Puedo desconectarme de las redes sociales por varios dias.

14. | Me propongo sin €xito, controlar mis habitos de uso prolongado e intenso de lasredes sociales.

15. | Aun cuando desarrollo otras actividades, no dejo de pensar en lo que sucede en las redes
sociales.

16. | Invierto mucho tiempo del dia conectandome y desconectandome de las redes sociales.

17. | Permanezco mucho tiempo conectado(a) a lasredes sociales.

18. | Estoy atento{a) a las alertas que me envian desde las redes sociales a mi teléfono o ala
computadora,

19, | Descudo a mis amigos o familiares por estar conectado( a) a lasredes sociales.

20, | Descuido las tareas y los estudios por estar conectado(a) a las redes sociales.

21. | Aun cuando estoy en clase, me conecto con disimulo a las redes sociales.

22, | M1 pareja, o amigos, o familiares; me han llamado la atencion pormi dedicacion y el tiempo que
destino a las cosas de las redes sociales.

23. | Cuandoestoy en clase sin conectar con las redes sociales, me siento aburndo(a).

24. | Creo que es un problema la intensidad y la frecuencia con la que entro y uso la red social,
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CUESTIONARIO DE AUTO-REPORTE DE SALUD MENTAL - SRQ
(Elaborada por la Organizacién Mundial de la Salud-198

1.1. Cuestionario de Sintomas Self-Reporfing Questfionnaire (SRQ)

Pregunta

£ Tiene frecuentes dolores de cabeza?
i Niene mal apetito’?

£, Duerme mal?

i Se asusta con facilidad?

i Sufre de temblor de manos?

;Se siente nervioso, tenso o aburrido?
;. Sufre de mala digestion?
;Mo pusde pensar con claridad?

e = ) k| fa) by

. ioe siente inste?

10. ;Llora usted con muchsa frecuencia?

11. ;Tiene dificultad en disfrutar sus actividades diarias™

12. ;i Tiene dificultad para tomar decisiones?
13. i Tiene dificuliad en hacer su trabajo™? (; Sufre usied con su trabajo?)

14. ;Es incapaz de desempenar un papel utl en su vida?

15. ;Ha perdido interes en las cosas?

16. ;Sienie que usted es una persona inutil?

17. iHa tenido la idea de acabar con su vida™?

18. ;Se siente cansado todo el bempo®?
12. ;Tiene sensaciones desagradsbles en su estomago?
| 20. ;5e cansa con facilidad?

[ 21. i Siente usted que alguien ha tratado de perjudicar en alguna forma®?

22. ;Es usted una persona mucho mas importanie de lo que piensan los demas?

23. i Ha notado interferencias o algo raro en su pensamienio?

24. ; Oye voces sin saber de donde vienen o que oifras personas no pueden oir?
|25, ; Ha tenido convulsiones, ataques o caidas al suelo, con movimientos de brazos y
| piemas; con mordedura de |s lengua o peérdida del conocimiento?

Determinacion de la puntuacion:
Se suman las respuestas sfimativas.
a) Silasumaes 11 o mas, de la pregunta numero 1ala 20 o
b] sisalguns d= las preguntEE 21 a 25 se responde afirmativaments (S1)

—— el i o e e i - —— ] —— -
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Anexo 4 Evidencias fotogréaficas

|magen 1. Socializacion del proyecto a los Imagen 2. Socializacion del consentimiento

adolescentes informado

Imagen 3. Aplicacion del cuestionario Imagen 4. Aplicacion del cuestionario adiccion
adiccion a redes sociales (ARS), adolescente a redes sociales (ARS), adolescente de 18 afios
de 12 afios
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Imagen 5. Aplicacion del cuestionario de Imagen 6. Aplicacién del cuestionario de

Autorreporte (SRQ), adolescente de 16 afios Autorreporte (SRQ), adolescente de 14 afios
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Anexo 5 Reporte del sistema anti plagio (Compilatio)

. nivarsidad Estata

f A J C
\\wﬁ Peninsula de Santa Elena nin Bibliot G |

CERTIFICADO ANTIPLAGLO
Colonche, 22 de febrero del 2028

MLTUTORA AGR 2025
£n calidad de ttora del trabajo de titulacédn denominado “AIMCCION A LAS
REDES SOCIALES ¥ SU RELACION EN LA SALUD MENTAL DE LOS
ADOLESCENTES. COMUNASITIO NUENVO. SANTA ELENA, 20247, elaborado
por KERLY NATHALY LAINEZ TOMALA sstudante de la Carrers de
Enfermeria. Facultad de Clenclas Sectales y de a Salud pertenccente a2 &
Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena, previo a 1a obtencion del titulo de
Ucenciada en Enfermerfa, me permito declarar gue uma vez analizado en el sistema
antiplagio COMPILATIO, hego de haber cumplido los requerimientos exigidos de
valocacion, el presente trabajo de titulacion se encuentra con o 1% de la valoracion

permitida, por consigusente, se procede a emitir el presente informe.

Adjunto reporte de stmilitud.

Atentamente,

m‘h a——ia s

Lic. Axda Garcia Ruiz, MSc.
Tuter del trabajo de thitwlaciion

Via La Lbertad -~ Santa Elena

bibfiotecaBupse edu.ec
042781738 ext. 136
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Reporte Compilatio.
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