Ovatz LoPEZ-FERNANDEZ"; M? LUisA HONRUBIA-SERRANO™;
MONTSERRAT FREIXA-BLANXART”

I Resumen [N

El uso problematico del teléfono movil es un fendmeno emergente en
nuestra sociedad, que parece afectar especialmente a la poblacién
adolescente. EI conocimiento acerca del uso problematico de esta
tecnologia resulta necesario, dado que puede desarrollarse un patron
comportamental con caracteristicas adictivas. Apenas existen escalas
que midan el posible uso problematico del mévil y ninguna adaptada
exclusivamente a poblacion adolescente espafiola. La escala mas utilizada
internacionalmente es la Mobile Phone Problem Use Scale (MPPUS). El
objetivo de este estudio es adaptar el MPPUS a la poblacion adolescente
espafiola. Se administro la version espafiola del cuestionario a una
muestra de 1132 de 12 a 18 afios. La fiabilidad y la validez factorial
eran comparables a las obtenidas en poblacion adulta, por lo que la
medida del uso problematico del moévil en los adolescentes espafioles
es unidimensional. Se detectd una prevalencia del 14.8% de usuarios

problematicos.
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I Aostract [

Problematic use of the mobile telephone is an emerging phenomenon in
our society, and one which particularly affects the teenage population.
Knowledge from research on the problematic use of this technology is
necessary, since such use can give rise to a behavioural pattern with
addictive characteristics. There are hardly any scales for measuring
possible problematic use of mobile phones, and none at all adapted
exclusively for the Spanish adolescent population. The scale most widely
used internationally is the Mobile Phone Problem Use Scale (MPPUS). The
aim of the present study is to adapt the MPPUS for use with Spanish
adolescents. The Spanish version of the questionnaire was administered
to a sample of 1132 adolescents aged 12 to 18. Reliability and factorial
validity were comparable to those obtained in adult population, so that
the measure of problematic mobile phone use in Spanish teenagers is
one-dimensional. A prevalence of 14.8% of problematic users was

detected.

Key words: Problematic use, mobile telephone, adolescence, behavioural
addiction
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e considera que el uso de las Tecnologias de la Informa-

cion y la Comunicacion (TIC) puede producir una sinto-

matologia similar a la de otras adicciones (Echeburia y
De Corral 2010; Labrador y Villadangos, 2010; Sanchez-Car-
bonell, Beranuy, Castellana, Chamarro y Oberst, 2008). Para
su diagnostico, Griisser y Thalemann (en Albrecht, Kirschner
y Griisser, 2007) determinaron quince caracteristicas, entre
las que destacan una duracién ininterrumpida del comporta-
miento superior a un afio y funcionar como mecanismo para
regular ciertas emociones. La similitud entre sintomas por el
uso de tecnologias y los de sustancias adictivas constituye
uno de los focos de interés actual relacionado con la ela-
boracion del proximo manual diagnostico estadistico de los
trastornos mentales (DSM-V). En este sentido, Chéliz (2010)
apunta a la inclusion del constructo adiccidn al teléfono
moavil como adiccion tecnologica. No obstante, todavia no
hay acuerdo acerca de la frontera entre uso excesivo y uso
problematico o patoldgico, dado que el término "adiccion”
a las TIC todavia no ha sido reconocido oficialmente por
organismos internacionales, como la American Psyquiatric
Association (APA) o la Organizacion Mundial de la Salud
(OMmS).

A partir de 2004 se inicio el estudio del uso del teléfo-
no movil como dependencia tecnoldgica con el desarrollo
del primer instrumento de medida (Toda, Monden, Kubo y
Morimoto, 2004). En Europa, la alerta parte de Mufioz-
Rivas y Agustin (2005), quienes detectaron una alta fre-

cuencia de "adictos al movil” en la practica de la psicologia
clinica, situando la juventud y adolescencia como grupos
en riesgo por no tener un completo control de los impulsos
y haber aceptado el mévil como simbolo de estatus. Peliz-
za y Melegari (2006) realizaron un estudio epidemioldgico
y psicopatoldgico similar en Italia. Sin embargo, apenas se
observan publicaciones centradas en esta tecnologia entre
1996 y 2005; podemos decir, pues, que Carbonell, Guardiola,
Beranuy y Bellés (2009) hallan un 2.2% de publicaciones y
existe poca investigacion psicologica sobre este fendmeno
(Laramie, 2007) y escasas escalas que permitan su medicion
(véase tabla 1).

Toda, et al. (2004) desarrollaron el primer cuestionario,
el Cellular Phone Dependence Questionnaire (CPDQ), destina-
do a poblacion universitaria y Kawasaki et al. (2006) con-
firmaron su validez en estudiantes de secundaria. Bianchi y
Phillips (2005) construyeron el Mobile Phone Problem Use
Scale (MPPUS) para poblacion adulta; detectando que los
mas jovenes, extravertidos y con menor autoestima presen-
taban un patron de uso mas desadaptado. Laramie (2007)
aplicé el MPPUS a adultos y observé que los usuarios que
enviaban mas mensajes de texto (SMS) presentaban mayor
soledad, ansiedad social y uso problematico, aunque no pudo
discernir entre severidad y consecuencias negativas de esta
problematica. Jenaro, Flores, Gdmez-Vela, Gonzalez-Gil y
Caballo (2007) crearon el Cell-phone Over-use Scale (COS)
para poblacion universitaria; obtuvieron una prevalencia

Tabla 1.- Instrumentos de uso problematico del movil (nombre, items, escala, puntuacion, fiabilidad, validez y categorias
de usuario).

Instrumento (Acrénimo)

Puntuacion: rango

[Afio] Items Escala (interpretacién) Fiabilidad () Validez Categorias de usuarios
Cellular Phone Dependence (mayor ur?t_uez?cién Factorial (Analisis Factorial +- 1 DT indica alta o baja
Questionnaire (CPDQ) 20 Likert (0,1,2,3) or p . 0.86 R ; )
[2004] mayor dependencia) Exploratorio, AFE): 6 factores dependencia
(M=33.2; DT=8.7)
Mobile Phone Problem Likert (0 "para nada 0-270 093 Constructo: MPPUS con MPPI-2,
Use Scale (MPPUS) 27 verdadero” a 10 (mayor puntuacion : Addiction Potential Scale, y otras -
[2005] “totalmente verdadero”) mayor uso problematico) medidas de uso de movil
Constructo: 50 mas sintomas de
Cell-Phone Over-Use Likert (1 "nunca" a 6 23_138. COS con BAI, BDI, GHQ-28, y adiccion al movil.
Scale (COS) 23 s ; (mayor puntuacion 0.87 ) - ; )
siempre”) . medidas para diferenciar la Percentiles 25y 75 para
[2007] Mayor Uso excesivo). e o .
muestra clinica o no clinica uso casual o excesivo
0.90
Mobile Phone Addiction (mayor ul]ijziién gagtgyfagt?;agg{ Como el Young Diagnostic
Index or Scale (MPAI or Likert (1 "no del todo" a vor puntu e “7 Factorial (AFE): Questionnaire (YDQ), seguin
17 e \ mayor adiccion). factor 4:0.62)/ . P
MPAS) 5 "siempre”) X : . 4 factores numero de “criterios
[2008a/b] (M=39.73; DT=12.12)/ (factor 1:0.83; factor diagnosticos (desde 5/8)
(M=39.93; DT=12.72) 2:0.76; factor 3:0.81; 9 :
factor 4: 0.60)
Problematic Mobile Likert- (1"l totalmente 30-120 . . .
Phone Use Questionnaire de acuerdo” a (mayor puntuacion Fzﬁctor.1 -067; f.actor Factorial: ) .
30 N - 2:0.74; factor 3:0.85; AFE y AF Confirmatorio: -
(PMPUQ) 4 "totalmente mayor uso problematico factor 40,89 4 factores
[2008] desacuerdo”) potencial y real) -
Excessive Cellular Phone Constructo: ECPUS con El 309% superior eran
BDI,TAS-20, International . ’
Use Survey (ECPUS) 20 - - 087 A usuarios excesivos y el 30%
[2008] Anxiousness Scale, Rosenberg inferior N6 ExCesivos
Self-esteem Scale, y IAS
Cuestio-nario de . Preadolescentes:
Experiencias Relacionadas ) 10_40., 9'80 ¢ Facto.na\ M=20.34;DT=6.67
con el Movil (CERM) 10 Likert (1-4) (mayor puntuacion _ (factor 1:0.81; factor (AFE): Adojescentes:
mayor abuso de movil) 2:0.75) 2 factores )

[2009]

M=20.05;DT=5.64
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del 10.4%, asociada a somatizaciones, insomnio, disfuncion
social, ansiedad y depresion, teniendo mayor prevalencia en
mujeres. Leung (2008a, 2008b) realizo una version breve del
MPPUS para adolescentes, el Mobile Phone Addiction Scale
(MPAS) detectando que altas puntuaciones en “adiccion al
movil" se asociaban con baja autoestima, alta busqueda de
sensaciones y evitacion del aburrimiento, siendo las adoles-
centes las de mayor riesgo. Billieux, Van Der Linden y Rochat
(2008) construyeron el Problematic Mobile Phone Use Ques-
tionnaire (PMPUQ) para poblacion adulta, donde proponian
una escala multidimensional que midiera los tipos de uso pro-
blematico actual y potencial; observaron que el incremento
de urgencia resulta uno de los componentes mas relevantes
de la impulsividad v, junto con el tiempo como usuarios, se
asocia con el uso problematico del movil. Beranuy Fargues,
Chamarro Lusar, Graner Jordania y Carbonell Sanchez (2009)
crean el Cuestionario de Experiencias Relacionadas con el
Mévil (CERM) y estiman una menor prevalencia de abuso de
movil en adolescentes; también detectan un mayor uso en el
género femenino y en la pre adolescencia (12-14 afios). En
paises orientales se estan desarrollando nuevas escalas como
el Mobile Phone Dependence Inventory (MPDI) de Xu, Wu,
Lan, y Chen (2008) y el Excessive Cellular Phone Use Survey
(ECPUS) de Ha, Chin, Park, Ryu y Yu (2008). No obstante, en
occidente pocos estudios se han centrado en crear o adaptar
escalas de medicion del problema del uso del teléfono movil
en los grupos de riesgo y menos aun se ha estimado la preva-
lencia de uso problematico en adolescentes (véase tabla 2).

Se han llevado a cabo otros estudios mas detallados
sobre aspectos vinculados con el uso problematico del movil,
véase por ejemplo la "adiccion" al SMS (Halayem, Noui-
ra, Bourgou, Bouden, Othman y Halayem, 2010; Igarashi,
Motoyoshy, Takai y Yoshida, 2008; Lu, Watanabe, Liu, Uji,
Shono y Kitamura, 2011; Perry y Lee 2007; Rutland, Sheets
y Young, 2007). El MPPUS ha sido utilizado para establecer
la validez de constructo de nuevas escalas (Rutland, et al.,
2007), se ha traducido al japonés (Takao, Takashi y Kitamu-
ra, 2009) y algunos items extraidos del Mobile Phone Use
Survey (Bianchi y Phillips, 2005) han sido traducidos al cas-
tellano para medir el uso del moévil en poblacion universita-
ria espafiola (Ruiz-Olivares, Lucena, Pino y Herruzo, 2010).
Sin embargo, a pesar de que parece predominar el MPPUS
como escala de medida del uso problematico, todavia no se
ha adaptado al castellano ni a poblacion adolescente.

Por ultimo, se ha elegido el término "uso problematico”
en lugar de "adictivo” dada la falta de consenso en torno a
la terminologia relativa a las "adicciones tecnoldgicas”, que
como se ha explicado anteriormente, todavia no han obte-
nido un reconocimiento como tales por parte de alguna
organizacion con autoridad internacional en el ambito de la
salud, a pesar de la existencia de entidad clinica y publica-
ciones cientificas.

El objetivo principal del presente estudio es doble: en
primer lugar, adaptar el MPPUS a poblacidon adolescente
espafiola y establecer la prevalencia de uso problematico;

Tabla 2.- Estudios del uso problematico del teléfono mavil en adolescentes (autores y afio, pais, tamafio muestra, edad, género,
escala, prevalencia y constructo).

Edad Rango Género
Autores, afio Pais N 9 % chicos; Escala Prevalencia Constructo
(M;DT) N
% chicas
Estudiantes Dependencia al
Kawasaki, et al., 2006 Tailandia 738 secundaria y 42.9%; 57.1% CPDQ - m(')?/\'\
universitarios
Leung, 2008a China 402 14-20 (M=16.9) 46%; 54% MPAI[S 27.4% de adictos al movil Adiccion al movil
Leung, 2008b China 624 14-28 (M=19.4) 51.8%; 48.2% MPAI/S 28.7% de adictos al movil Adiccion al movil
X . 330% usuarios excesivos del Uso excesivo
Ha, et al., 2008 Corea 595 (M=15.9; DT=0.8) 92.8%; 7.2% ECPUS movil
Beranuy Fargues, et al., . 12-25 o 0 5.57% (sin diferencias en edad, -
2009 Espafa 1879 (M=15.52: DT=2.434) 45.5%); 54.5% CERM pero més en chicas) Abuso de movil
20% dependientes al movil
Sanchez-Martinez y o 13-20 - o . . (13% chicos; 26.1% chicas) Dependencia al
Otero, 2009 Espafia 1328 (M=5.7) 46.3%; 53.7% Questionnaire 41.7% de usuarios intensivos movil
del movil
Martinotti, et al., 2011 Italia 279 13-20 59.6%; 40.4% Mobile Addiction 6.3% uso problemstico Uso problematico

Test" (MAT)

(ambos géneros)
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ademas, se pretende estudiar la relacion del uso del teléfono
movil con ciertas variables socio-demograficas y de salud.

Método

Participantes

Participaron 1132 adolescentes que cursaban Educacion
Secundaria Obligatoria (ESO) y el Bachillerato en cuatro cen-
tros educativos de Barcelona (tres centros publicos y uno
privado de distintos distritos de la ciudad condal accesibles
para el estudio). Tenian edades comprendidas entre los 12 y
18 afos, con una media (M) de 14.55 afios y una desviacion
tipica (DT) de 1.816, con dos grupos de edad: el 50.1% ado-
lescentes jovenes entre 12-14 afos y el 49.9% de 15-18 afos.
El 53.5% eran hombres. El 74.5% de los estudiantes cursaba
ESO, el 25.5% Bachillerato; pertenecian a familias con unos
cuatro miembros (M = 4,02; DT = 1,050); sus progenitores
trabajaban (el 97.7% de los padres y el 83.6% de las madres)
y el nivel educativo predominante era formacion secunda-
ria (el 59.8%). El 23.3% de los participantes indicd consumir
habitualmente alcohol o nicotina. Del total, 833 estudiantes
completaron todos los items de la escala, es decir, un 73.6%
de la muestra inicial.

Instrumentos

El cuestionario utilizado incluia tres secciones: (a) datos
socio-demograficos, (b) uso de teléfono mévil y (c) adap-
tacion del Mobile Phone Problem Use Scale en Adolescentes
(MPPUSA).

Respecto a las variables de uso del movil, se preguntaba
si tenian movil, desde qué edad, si lo utilizaban, para qué,
si percibian compaferos “enganchados” a esta tecnologia,
lo mas positivo y los mas negativo de su uso, si tenian otro
entretenimiento que no implicara tecnologia y la valoracion
de su nivel como experto (escala Likert de 1 “inexperto” a 5
"muy experto").

La adaptacion al castellano del MPPUSA se realizo, pre-
vio permiso de Bianchi y Phillips (2005), mediante el pro-
ceso de traduccidn-retro traduccion (Sanchez-Moreno, et
al., 2005) siguiendo las directrices de implicar a expertos
a lo largo de una serie de fases para lograr la equivalencia
cultural y semantica dirigida a adolescentes. En la primera
fase, dos profesionales espafioles con un alto conocimiento
de la lengua inglesa, uno del ambito linglistico y otro del
psicoldgico, con experiencia en los temas de uso del movil
y de las adicciones, iniciaron la traduccidn de la escala ori-
ginal del inglés al castellano. Se unificé la primera version
para ser retro-traducida por dos traductores anglosajones
nativos independientes, que desconocian la escala original

y que valoraron como baja la dificultad relacionada con los
aspectos de vocabulario y contexto de los items traduci-
dos. Se obtuvo la segunda version y se realiz6 una reunion
de consenso para garantizar la equivalencia conceptual y
semantica de cada item de la escala original respecto a sus
versiones posteriores, en que se extrajo una tercera version
doble: una dirigida a poblacion adulta (mayores de 18 afios)
y otra a adolescentes (de entre 11 y 18 afios), diferenciadas
por tres items (16, 23 y 25). Posteriormente se facilito la ver-
sidn original en inglés y las dos ultimas versiones dirigidas
a poblaciones distintas a un profesional licenciado en filo-
logia hispanica especializado en correccion de documentos
para asegurar la adecuacidn gramatical y ortografica. Este
proporciond las cuartas versiones en castellano, revisadas
por personas bilinglies, asi como profesores y estudiantes de
secundaria y de universidad, que validaron las ultimas versio-
nes respectivamente.

Procedimiento

Los directores de los centros de educacion participantes
colaboraron durante el curso 2008-2009 y facilitaron los
permisos de investigacion.

Se administré el cuestionario en las aulas de dichos cen-
tros durante una hora, en ausencia de los profesores para
garantizar la confidencialidad. Se facilitaban instrucciones
precisas y se invitaba a participar voluntariamente. El 100%
de estudiantes respondio al cuestionario.

Resultados

Estudio psicométrico del MPPUSA

Para validar la adaptacién de la MPPUS a poblacion ado-
lescente se procedio primero a comprobar la validez facto-
rial mediante el Analisis Factorial Exploratorio (AFE) con la
técnica de Componentes Principales (CP), dado que la esca-
la original apuntaba hacia la unidimensionalidad (Bianchi y
Phillips, 2005). La medida Kaiser-Mayer-0Olkin (KM0=0.979)
verifico la adecuacion muestral, la prueba de esfericidad de
Barlett (x*(351)=21687.589; p<.001) mostrd que la correla-
cion entre items era suficiente para aplicar dicha técnica. Se
obtuvo un factor con auto-valores mayores a 1, con satura-
ciones factoriales superiores a 0.4, excepto en el cuarto item
que se suprimio (véase tabla 3).

Se repitié el analisis sin dicho item (KMO = 0.979;
$2(351) = 21591.380; p < .001), la combinacion explicaba el
61.022% de la variancia total del factor "uso problematico
del mdvil en adolescentes” del MPPUSA.

La consistencia interna mostré un alfa de Cronbach de
0.97, que indicaba la alta fiabilidad del MPPUSA en poblacion
adolescente espafola.

Adaptacion espanola del “Mobile Phone Problem Use Scale” para poblacién adolescente



Tabla 3.- MPPUSA (numero de item, su enunciado y su carga factorial)

item ne Enunciado del item del MPPUSA (adaptado del MPPUS de Bianchi y Phillips, 2005) Carga factorial
1 Nunca tengo tiempo suficiente para el movil 420
2 Cuando me he sentido mal he utilizado el movil para sentirme mejor 661
3 Empleo mi tiempo con el mévil, cuando deberia estar haciendo otras cosas y esto me causa problemas .820
4 Todos mis amigos tienen movil _
5 He intentado ocultar a los deméas el tiempo que dedico a hablar con el movil 812
6 El uso del mévil me ha quitado horas de suefio 892
7 He gastado mas de lo que debia o podia pagar 681
8 Cuando no estoy localizable me preocupo con la idea de perderme alguna llamada .708
9 A veces, cuando estoy al teléfono y estoy haciendo algo mas, me dejo llevar por la conversacion y no presto atencion a lo que estoy haciendo 735
10 El tiempo que paso en el movil se ha incrementado en los ultimos 12 meses .765
1" He usado el mévil para hablar con otros cuando me sentia sol/a o aislado/a 615
12 He intentado pasar menos tiempo con el mévil pero soy incapaz 870
13 Me cuesta apagar el mévil 773
14 Me noto nervioso/a si paso tiempo sin consultar mis mensajes o si no he conectado el mévil 804
15 Suelo sofiar con el movil .856
16 Mis amigos y familia se quejan porque uso mucho el movil 872
17 Si'no tuviera movil, a mis amigos les costaria ponerse en contacto conmigo 573
18 Mi rendimiento ha disminuido a consecuencia del tiempo que paso con el movil 879
19 Tengo molestias que se asocian al uso del movil 890
20 Me veo enganchado/a al movil mas tiempo de lo que me gustaria 897
21 A veces preferiria usar el movil que tratar otros temas mas urgentes 812
22 Suelo llegar tarde cuando quedo porque estoy enganchado/a al mévil cuando no deberia 879
23 Me pongo de mal humor si tengo que apagar el movil en clases, comidas o en el cine 878
24 Me han dicho que paso demasiado tiempo con el movil 888
25 Més de una vez me he visto en un apuro porque mi mévil ha empezado a sonar en una clase, cine o teatro 689
26 A mis amigos/as no les gusta que tenga el mévil apagado 637
27 Me siento perdido/a sin el movil 765

Patrones de uso normal del MPPUSA

Respecto al género, se observaron diferencias estadistica-
mente significativas (U= 74423.00; Z = 3.489, p < .001, r=
.12) en la puntuacion total del MPPUSA, los chicos (M=89.68,
mediana, Mdn, de 61.5, DT = 61.190) con menor problematica
de uso que las chicas (M = 97.22, Mdn = 80, DT = 54.388).

En cuanto a la edad, se observo una correlacion positiva
débil (r=.181, p <.001, = .033), que se confirmd al compa-
rar los dos grupos de edad con la puntuacion total de la escala
(U= 71333.00; Z = 4.428, p < .001, r=.15), siendo los mas
jovenes (M=83.94, Mdn = 62, DT = 55.213) los de menor pro-
blematica (M = 102.5, Mdn = 88, DT = 59.020). Por otro lado,
al comprobar la relacion entre afios de uso y puntuacion del
MPPUSA se obtuvo una correlacion positiva débil (r=-.277,
p < .001, #=.08) que indicaba que a mayor tiempo desde el
inicio del uso mayor problematica.

Olatz Lépez-Fernandez, M? Luisa Honrubia-Serrano, Montserrat Freixa-Blanxart

La relacion significativa entre el nivel de estudios de los
progenitores y la puntuacion de la escala fue significativa: al
incrementar el nivel de estudios del padre (H: Z(2) = 43.049,
p < .001) o madre (H: Z(2) = 53.487, p < .001) menor uso
problematico; concretamente, la diferencia parecia estar en
ambos casos en los estudios universitarios, donde se obser-
va una disminucion significativa del uso problematico. Ade-
mas, cuando los padres son universitarios el entretenimiento
exclusivamente tecnoldgico de los hijos disminuye significa-
tivamente (padres: (1) = 15.63, p < .001; madres: (1) =
19.87, p < .001).

Practicamente todos los adolescentes (90.2%) tenian
movil, aunque la mayor parte (79%) tenia otro tipo de entre-
tenimientos que no implicaba el uso de tecnologia; éstos
obtuvieron una puntuacion menor del MPPUSA (M = 90.96,
DT = 57.281) en comparacion con los que sélo se entrete-
nian tecnoldgicamente (M = 104.64, DT = 59.882) (t(824) =
2.669, p< .01).
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Se hallaron diferencias significativas entre el consumo
de nicotina o de alcohol y la problematica de uso del movil
(t(824)=4.828, p < .001): los que manifestaron tener dicho
habito obtuvieron mayor puntuacion en el MPPUSA (M =
111.14, DT = 56.445) que los no consumidores (M = 88.3, DT
= 57.325).

El tipo de uso que los adolescentes suelen hacer del movil
presenta diferencias significativas (H: Z(2) = 16.255, p <
.001) respecto al tipo de uso: generalizado con fines ladi-
cos (63.7%: Mdn = 80); restringido a la comunicacion oral
y escrita (30.2%: Mdn = 62) o centrado en llamadas (6.1%:
Mdn = 44), las diferencias entre estos usos fueron significa-
tivas, excepto entre el comunicativo completo (oral y escrito)
y el solo oral (U= 5380.5;Z = 1.634, p = .102).

Por ultimo, ante la percepcion de adiccion al mévil, quie-
nes afirmaron percibirla entre sus iguales (60.7%: Mdn =
87.5) obtuvieron una puntuacion media superior a los que
afirmaron no percibirla (39.3%: Mdn = 63) (U= 46360;Z =
5.066, p < .001, r=.19). El elemento negativo mas destacado
de uso fue el componente econdmico (51.6%), sequido de
la adiccion percibida (21.8%). El aspecto mas positivo fue
la comunicacion (62.2%) sequido de otros aspectos (como
resolver emergencias, estar localizable, entretenerse, etc.).

Patrones de uso problematico del MPPUSA

La puntuacion total del MPPUSA tenia una amplitud de 26
a 260, donde a mayor puntuacion mayor uso problematico del
movil. Sus puntuaciones medias fueron de M = 93.46, Mdn =
71y DT = 57.911, con un rango de puntuaciones de 234.

Para la clasificacion de uso problematico se eligio el cri-
terio estadistico mas restrictivo, que es utilizado también en
el ambito de la investigacion del juego patoldgico. Se basa
en los percentiles 15, 80 y 95, que corresponden al usuario
ocasional, habitual, en riesgo y problematico respectivamente
(Chow, Leung, Ng y Yu, 2009). En este caso, dichos percentiles
correspondian a las puntuaciones 36, 174 y 182 del MPPUSA;
se hallo un 14.8% de usuarios ocasionales (Mdn = 30; para
puntuaciones inferiores a 36), un 65.2% de habituales (Mdn
= 67; con puntuaciones entre 36 y 173), un 5.2% en riesgo
(Mdn = 179; con puntuaciones entre 174 y 181) y un 14.9%
de usuarios problematicos (Mdn = 182; con puntuaciones
superiores a 182); éstos ultimos con una gran variabilidad. Se
observaron diferencias significativas entre las cuatro clasifica-
ciones establecidas (H: Z(3) = 597.752, p < .001) y, a su vez,
entre cada par de éstas.

El andlisis de los usuarios problematicos (n=124) mostro un
perfil equilibrado respecto a las variables estudiadas, excepto
algunas descritas (el 42% tenian entre 15y 16 afios, el 83.9%
cursaban la ESO, el 39.5% se consideraba entre bastante o
muy experto en el uso del movil y el 59% utilizaba todo tipo
de aplicaciones del dispositivo tanto para comunicarse como
para el ocio). Todos los items (excepto el 14) mostraban una
M mayor que 7, presentando todos los sintomas de uso pro-
blematico del movil estudiados por Bianchi y Phillips (2005).

Discusion y conclusiones

Este trabajo proporciona una escala validada en espa-
fiol para el cribado rapido del uso problematico del movil
en adolescentes. Las propiedades psicométricas del MPPU-
SA respecto al MPPUS (Bianchi y Phillips, 2005) muestran
una fiabilidad superior y una buena validez factorial y de
constructo, que garantizan la adecuacion de esta version;
comprobandose asimismo la unidimensionalidad de la escala
centrada en el constructo. Las diferencias significativas entre
las puntuaciones correspondientes a las categorias de uso
establecidas aportan validez empirica al constructo medido
con el MPPUSA. No obstante, deberia investigarse la relacion
entre los criterios utilizados para estimar la prevalencia con
otros indicadores de salud mental que garantizasen la ade-
cuacion de los puntos de corte establecidos.

Los resultados hallados en relacion a las caracteristicas
de los adolescentes y el nivel de uso problematico del movil
concuerdan con los reportados en otros estudios: mayor uso
en chicas (Beranuy Fargues, et al., 2009; Jenaro, et al., 2007;
Sanchez-Martinez y Otero, 2009); por otra parte, a mayor
tiempo de uso mayor problematica (Billieux, et al., 2008)
y mayor uso extensivo del dispositivo (Chdliz, Villanueva y
Chdliz, 2009). La prevalencia estimada en este estudio difie-
re de las reportadas por los estudios que inciden en esta
cuestion (Beranuy Fargues, et al., 2009; Ha, et al., 2008;
Martinotti, et al. 2011; Sdnchez-Martinez y Otero, 2009);
en este caso y con el criterio estadistico mas restrictivo es
menor, concretamente de 14.8% de usuarios problematicos.
Esta discordancia podria ser debida a la diversidad de instru-
mentos utilizados, criterios de clasificacion y posiblemente el
corto periodo de investigacion de este tema.

Un hallazgo interesante es la relacion entre tipo de uso
problematico y nivel de estudios de los padres; los resultados
sugieren que en hogares con alto nivel educativo las activi-
dades de entretenimiento no se centran mayoritariamente en
los recursos tecnoldgicos; resultados similares fueron tam-
bién reportados por Sanchez-Martinez y Otero (2009). Otro
resultado interesante es que cuanto mayor es la problema-
tica de uso mayor es la percepcion de uso problematico en
sus compaferos, lo que parece indicar la autopercepcion de
su propia problematica; Salguero y Moran (2002) detectaron
un fenémeno similar en el ambito del videojuego, en el senti-
do de que a mayor autopercepcion del problema mayor pun-
tuacion en la escala Problem Video Game Playing. Asimismo,
resulta relevante la relacion existente entre consumo de las
sustancia adictivas (nicotina o alcohol) mas extendidas en
la poblacion adolescente espafiola (Conde, 2007; Sanchez-
Martinez y Otero, 2009) y uso problematico del movil, lo que
sugiere una futura linea de investigacion acerca de una posi-
ble personalidad "adictiva" desde la adolescencia, en que la
dependencia de sustancias y de tecnologias tuviera elemen-
tos comunes (Block, 2008; Marks, 1990; Potenza, 2006).

En pleno debate, se mantiene una actitud prudente
antes de sostener la "adiccidon” al movil como nueva enti-
dad diagndstica, afirmando que el "abuso” o "exceso” de
uso no produce el mismo grado de dependencia que una
"adiccion tecnoldgica” como la "adiccion a internet" (San-
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chez-Carbonell, et al., 2008), a pesar de que ésta presente
sintomas similares a la dependencia quimica (Marks, 1990).
Sin embargo, los estudios son todavia escasos para obtener
datos suficientes para ser considerado como entidad diag-
nostica en el DSM-V, aunque comienza a reportarse su enti-
dad clinica. Por otra parte, teniendo en cuenta que el uso
del movil parece constituir una parte intrinseca del individuo
(Choliz, et al., 2009; Walsh, White y Young, 2008) relacio-
nada con la gestion de emociones (Beranuy Fargues, et al.,
2007; Jenaro, et al., 2007), junto con el actual desarrollo del
movil (BlackBerry, Smartphone, etc.) resulta cada vez mas
dificil diferenciar el tipo de uso problematico de las tecnolo-
gias inherentes a los nuevos dispositivos.
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