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Resumen

La alexitimia se relaciona con la propensién a las respuestas conductuales
impulsivas, en lugar de una regulacién cognitiva de los acontecimientos
estresantes. La juventud es una etapa de especial vulnerabilidad para la
confluencia de estas variables, pudiendo repercutir en la severidad del
trastorno de juego (I]). No obstante, las diferencias entre sexos apenas han
sido exploradas. Este estudio tuvo como objetivo, en primer lugar, explorar
la frecuencia de TJ en los jovenes, asi como la presencia de TJ con otras
adicciones comorbidas. En segundo lugar, se examind el riesgo de juego y su
relacién con las otras conductas adictivas, la alexitimia y los acontecimientos
vitales estresantes. En tercer lugar, se analizo si la pertenencia a una
determinada clase latente era predicha por el sexo y la edad. La muestra
estaba compuesta por 360 participantes, con edades comprendidas entre los
18 y 35 afios, siendo la mayoria mujeres. Los resultados obtenidos revelaron
que el abuso de alcohol era la conducta adictiva mas prevalente, tanto para los
jugadores problematicos como para los no probleméaticos de ambos sexos. Los
analisis de pertenencia de grupo mostraron la presencia de dos clases latentes
en base al riesgo de juego. El primero de ellos se caracterizaba por el riesgo de
juego, la comorbilidad, la alexitimia y los acontecimientos vitales estresantes,
y estaba principalmente predicho por la condicién sexo-varén. El otro modelo
se caracterizaba por la ausencia de riesgo de juego, niveles mas bajos de
acontecimientos vitales estresantes y alexitimia, y se predice principalmente
por la condicién sexo-mujer. En este segundo perfil se hall6 riesgo de abuso
de alcohol y de compra compulsiva. Sefialamos la necesidad de introducir
una perspectiva de género tanto en la interpretacién de los resultados de la
investigaciéon como en la aplicacion clinica de los tratamientos.

Palabras clave: trastorno de juego, jovenes, sexo, comorbilidad, alexitimia,

acontecimientos vitales estresantes

Abstract

Alexithymia is related with propensity towards impulsive behavioral
responses, rather than cognitive regulation of stressful events. Youth is a
particularly vulnerable time for the confluence of these variables, which may
impact the severity of gambling disorders (GD). However, sex differences
have hardly been explored. This study aimed, firstly, to explore the
frequency of GD among young people, as well as the presence of GD with
other comorbid addictions. Secondly, latent classes were examined on the
basis of gambling risk and their relationship to other addictive behaviors,
alexithymia and stressful life events. Thirdly, we analyzed whether class
membership was predicted by sex and age. The sample was composed
of 360 participants between the ages of 18 and 35, the majority female.
The results obtained revealed that alcohol abuse was the most prevalent
addictive behavior both for problem and non-problem gamblers of both
sexes. Group membership analyses showed the presence of two latent classes
based on gambling risk. One of them was characterized by gambling risk,
comorbidity, alexithymia, and stressful life events, and mainly predicted by
being male. The other model was characterized by no gambling risk, lower
levels of stressful life events and alexithymia, and mainly predicted by being
female. This second profile presents a risk of alcohol abuse and compulsive
buying. We highlight the need to introduce a gender perspective both in
the interpretation of research findings and in the clinical application of
treatments.

Keywords: gambling, young adults, sex, comorbidity, alexithymia, stressful
life events
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Clases latentes de juego problematico en jévenes:
El papel de la comorbilidad, la alexitimia y los acontecimientos vitales estresantes en funcién del sexo

1 Manual Diagnoéstico y Estadistico de los Tras-
tornos Mentales, 5 edicion [DSM-5] (American
Psychiatric Association [APA], 2013) define el
trastorno del juego (T]) como una conducta pro-
blematica, persistente y recurrente que conduce a un dete-
rioro clinicamente significativo, y que a menudo perturba
la vida cotidiana de una persona. Los estudios indican que
la prevalencia y la adictividad del TJ] aumentan a medi-
da que el juego se vuelve mas accesible, mas rapido, mas
atractivo y mas disponible, caracteristicas que se han visto
especialmente potenciadas en la nueva modalidad de juego
en linea (Grifhiths et al., 2006). Un estudio de prevalencia
realizado por Choliz et al. (2021) encontré que las personas
menores de 35 afios participan mas en juegos de azar en
linea que la poblacién adulta y mayor, los cuales son mas
propensos al juego tradicional sin conexién, lo que indica
que el juego en linea es la principal modalidad de juego
problematico para los adultos jovenes en la actualidad.

Una revision sistematica en paises europeos estima que
la prevalencia de jévenes que cumplen los criterios para
tener problemas con el juego oscila entre el 0,2 y el 12,3%,
a pesar de la variacién entre los instrumentos de evalua-
cibn, los plazos temporales y los puntos de corte (Calado
et al., 2017). En Espana, el estudio nacional de prevalen-
cia de adicciones comportamentales entre personas de 15
a 64 anos muestra que el 1,6% tenia un posible problema
con el juego, y el 0,6% tenia un posible T (Delegacién del
Gobierno de Espaifia para el Plan Nacional sobre Drogas,
2020). Ademas, los hombres muestran una mayor preva-
lencia y propension al juego que las mujeres, con una ma-
yor propension a la basqueda de sensaciones y a conductas
de riesgo (Wong et al., 2013). A pesar de este hecho, en las
investigaciones con perspectiva de género, los mandatos de
género masculino han sido identificados como un factor de
riesgo para la adiccién, no el hecho de ser hombre per se.
Desde esta perspectiva, las consecuencias a las que estan
expuestos los jovenes de ambos sexos en los espacios de
consumo, asi como en relacion con las conductas adictivas,
son muy diferentes. Como resultado, a pesar de la mayor
prevalencia en hombres, ser mujer aumenta el riesgo de ser
estigmatizada a nivel social (Rodriguez et al., 2019).

Existe amplia evidencia que indica que es mas probable
que los problemas con el juego ocurran entre edades mas jo-
venes (Abbott et al., 2014; Calado y Griffiths, 2016; Castrén
et al., 2013; Costes et al., 2011). Choliz et al. (2021) obser-
varon que en Espafa los adultos jovenes (26-35 aflos) eran
el grupo de edad mas involucrado en conductas de juego, en
comparacién con los mas jovenes (< 26) y las personas ma-
yores (> 65 anos). Los jovenes que cumplen los criterios de
TJ obtienen puntuaciones mas altas en otras conductas adic-
tivas comorbidas como el alcohol, las drogas, los videojuegos
o el gasto compulsivo en comparaciéon con jugadores en ries-
go y no jugadores (Jauregui et al., 2016), con una prevalencia
particularmente alta entre jévenes de 18 a 25 afios (Sussman

y Arnett, 2014). De hecho, Estévez et al. (2021) encontraron
que el perfil psicopatologico es mas severo entre los jovenes
con juego concurrente y otros comportamientos adictivos.
Por su parte, el consumo de alcohol se ha convertido en un
comportamiento generalizado y relativamente normativo en
la cultura juvenil, a menudo asociado con funciones como
la socializacion; el consumo excesivo de alcohol antes de los
25 anos constituye un factor de riesgo posterior para la de-
pendencia del alcohol; también se ha demostrado que tiene
una estrecha relaciéon positiva con conductas problematicas
de juego (Jun et al., 2019). En este sentido, estudios realiza-
dos con adolescentes de la poblacion general sefialan que
aquellos clasificados como jugadores problematicos tenian
mas probabilidades de participar en todo tipo de juegos de
azar y de informar mayores tasas de consumo comoérbido
de tabaco, alcohol y otras sustancias (De Luigi et al., 2018).
Por el contrario, Sanscartier et al. (2019) encontraron que
los jugadores de mayor riesgo eran mas propensos a reportar
sintomatologia ansiosa-depresiva, mientras que los jugado-
res de menor riesgo eran mas propensos a consumir drogas
y alcohol. A su vez, Martinez-Loredo et al. (2019) explora-
ron clases latentes especificas de género entre adolescentes
en funcién de su riesgo de sufrir consumo de sustancias y
actividades de juego, observando que la clase femenina com-
puesta principalmente por jugadoras, a diferencia de la clase
masculina de jugadores, report6 cierto grado de consumo
de alcohol y particip6 en tipologias de juego mas basadas en
el azar. Por tanto, la evidencia anterior todavia muestra ha-
llazgos contradictorios que indican la necesidad de realizar
mas estudios.

Es mas, existe una amplia evidencia que respalda que
la alexitimia juega un papel central en la etiopatogénesis
de los trastornos adictivos, incluido el T] (Marchetti et al.,
2019). La alexitimia ha sido definida como un constructo
de personalidad multifacético que representa un déficit en
el procesamiento cognitivo de las emociones y la concien-
cia afectiva, destacando la dificultad para identificar, reco-
nocer y describir los sentimientos (Marchetti et al., 2019).
Se ha sugerido que las personas con niveles elevados de
alexitimia pueden utilizar respuestas conductuales en lu-
gar de cognitivas para gestionar sus estados emocionales
(Zdankiewicz-Scigala y Scigala, 2018). En este sentido, el
juego puede surgir como un intento de regular los estados
emocionales subjetivos y la pérdida de control de los impul-
sos durante el juego (Bibby y Ross, 2017). Ademas, Estévez
et al. (2021) descubrieron que la alexitimia mediaba la re-
lacion entre los estilos de apego inseguros y las adicciones
(es decir, el comportamiento de juego, el gasto, los juegos y
el consumo de alcohol y drogas). Sin embargo, hasta donde
sabemos, la alexitimia apenas se ha explorado como pre-
dictor de pertenencia a una clase en funcién del sexo en
adultos jovenes con patrones de juego de riesgo.

Asimismo, los acontecimientos vitales estresantes han
sido relacionados con una mayor frecuencia y gravedad del
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juego entre adultos diagnosticados con TJ (Elman et al.,
2010; Stor et al., 2012). Los jévenes con problemas relacio-
nados con el juego también han mostrado un mayor ntime-
ro de acontecimientos vitales adversos en comparaciéon con
aquellos que no jugaban (Bergevin et al., 2006). De ma-
nera consistente con lo anterior, se ha descubierto que las
personas con altos niveles de alexitimia experimentan sin-
tomas postraumaticos mas severos después de eventos con
un alto impacto emocional (Frewen et al., 2006). Ademas,
los trastornos postraumaticos son significativamente mas
recurrentes en los jévenes en tratamiento por adicciéon que
en los que no juegan y se asocian con un peor pronostico y
un tratamiento mas costoso (Wang et al., 2020). A su vez,
los intentos de clasificar a las personas que juegan indican
que los grupos con mayores dificultades en la regulacién de
emociones, la resolucién de problemas y el estrés tanto vital
como emocional, tienden a mostrar mayor comorbilidad
psicopatolégica y gravedad del juego que otros grupos mar-
cados por rasgos como la excitacion, la socializacion o la
busqueda de sensaciones (Jiménez-Murcia et al., 2019). En
un estudio reciente sobre comorbilidad en una poblacién
joven con diagnostico de JP, Estévez et al. (2021) informa-
ron que puntuaciones mas altas en dificultades de afronta-
miento y regulacién de emociones estaban estrechamente
asociadas con la presencia comoérbida de TJ y otras adic-
clones a sustancias y adicciones conductuales. Sin embar-
go, st bien la mayoria de los estudios se han realizado en
muestras clinicas, poco se sabe sobre si la interrelaciéon de
acontecimientos vitales estresantes y la alexitimia constitui-
ria un factor de riesgo para la poblacién general de adultos
jovenes con patrones de uso problematico del juego.

Objetivos

En anos recientes, las investigaciones que examinan los fac-
tores de riesgo predisponentes al T] han ganado atencién
debido a su mayor prevalencia e implicaciones psicoso-
ciales, particularmente entre la poblacién joven. Sin em-
bargo, encontramos una escasez de estudios que analicen
grupos de clases latentes en funcién del riesgo de juego y
aun menos estudios que utilicen el sexo como predictor de
JP. Ademas, hasta donde sabemos, la literatura cientifica
no proporciona informacioén sobre el papel predictivo y la
interaccion de la alexitimia, los acontecimientos vitales es-
tresantes y las conductas adictivas comoérbidas con respecto
a pertenencia de clase de los jugadores jovenes de la pobla-
cion general. Esto ultimo es algo que destacamos, dados los
beneficios en términos de prevenciéon en un grupo de edad
que ha sido identificado como especialmente vulnerable
para la aparicién y el desarrollo del JP. Por tltimo, también
seflalamos la necesidad de explorar comorbilidades como
los trastornos alimentarios o la compra compulsiva, menos
estudiadas hasta la fecha en relacion con el juego proble-
matico.

Sobre esa base, esta investigaciéon tuvo como objetivo,
en primer lugar, explorar la frecuencia de posible TJ en
jovenes de la poblacién general, asi como la presencia de
TJ con otras conductas adictivas comoérbidas (es decir, adic-
ci6n al alcohol, adicciéon a las drogas, compras compulsi-
vas y trastorno alimentario). En segundo lugar, pretendio
analizar la pertenencia a una clase en funcion del riesgo
de padecer TJ, y su relacion con las conductas adictivas y
variables psicologicas antes mencionadas (es decir, la alexi-
timia y los acontecimientos vitales estresantes). Por altimo,
queriamos saber si la pertenencia a una clase podia prede-
cirse segun el sexo y la edad.

Método

Participantes

La muestra estuvo formada por 360 participantes espafio-
les con edades comprendidas entre 18 y 35 afios. Su edad
promedio era 22,93 afios (SD = 3,30) y el 77,6% eran muje-
res, el 22,2% eran hombres y el 0,3% eran de otro género.
La mayoria de los integrantes de la muestra tenia estudios
universitarios (72,7%), seguido del Titulo de Educacién
General Basica (17%), Formaciéon Profesional (9,4%) y, con
menor frecuencia, Educaciéon Primaria (0,3%) y Educa-
ci6n Secundaria Obligatoria (0,6%). Los participantes eran
principalmente estudiantes (51,4%), estudiantes y trabaja-
dores (25%) o trabajadores solo (20,2%).

Instrumentos

Juego patolégico

El comportamiento de JP fue evaluado utilizando el Cues-
tionario de fuego de South Oaks [SOGS] (Lesieur y Blume,
1987). La version espafiola fue adaptada por Echeburta et
al. (1994). E1 SOGS es una herramienta de cribado de jue-
go que fue desarrollada para la detecciéon en poblaciones
clinicas. Consta de 20 items, cuyo contenido esta relacio-
nado con los patrones de juego, las fuentes de dinero para
apostay, el pago de deudas y las emociones involucradas.
Puntuaciones superiores a 4 puntos sugieren la posible pre-
sencia de 'TJ, por lo que las respuestas se clasifican en una
variable dicotémica (es decir, sin riesgo de apostar < 4 y
riesgo de apostar = 4). En cuanto a su fiabilidad, el SOGS
tiene una consistencia interna alta, con un alfa de Cron-
bach de ,94. Su fiabilidad test-retest a las 4 semanas era
,98 (p < ,001), y su validez convergente con los criterios del
DSM-IV era de ,94. En este estudio, el alfa de Cronbach
para el SOGS era ,60.

Alcohol, drogas, compras compulsivas y trastornos
alimentarios

MULTICAGE CAD-4 (Pedrero-Pérez et al., 2007). Este ins-
trumento evaltia conductas adictivas, con o sin sustancia.
Contiene 32 items, divididos en ocho factores de cuatro

ADICCIONES, 2024 - VOL. 36 N. 4
349


https://akjournals.com/view/journals/2006/5/2/article-p251.xml#B31
https://akjournals.com/view/journals/2006/5/2/article-p251.xml#B31
https://akjournals.com/view/journals/2006/5/2/article-p251.xml#B13
https://akjournals.com/view/journals/2006/5/2/article-p251.xml#B13

Clases latentes de juego problematico en jévenes:
El papel de la comorbilidad, la alexitimia y los acontecimientos vitales estresantes en funcién del sexo

items cada uno, que incluyen: abuso o dependencia del
alcohol, 'TJ, drogas, trastornos alimentarios, adicciéon a In-
ternet, adiccién a videojuegos, gasto compulsivo y adiccién
al sexo. En este estudio, utilizamos cuatro de esos ocho fac-
tores (es decir, abuso del alcohol, drogas, gasto compulsivo
y trastornos alimentarios). Los items tienen una opcion de
respuesta dicotémica (S o No). Las respuestas se clasifica-
ron como variables de tres niveles que indicaban el riesgo
de abuso de alcohol, abuso de drogas, gasto compulsivo y
trastorno alimentario (es decir, sin riesgo = 0 o 1, riesgo
probable = 2 y riesgo bastante probable = 3). La consisten-
cia interna del MULTICAGE CAD-4 es satisfactoria (el
alfa de Cronbach para la escala total era ¢ = ,86 mientras
que las subescalas muestran valores superiores a ,70). La
fiabilidad test-retest a los 20 dias era r = ,89. La validez
de criterio también era adecuada (detecta entre el 90 y el
100% de los casos ya diagnosticados). En el estudio actual,
el alfa de Cronbach era ,60 para abuso de alcohol, ,63 para
drogas, ,67 para compras compulsivas y ,60 para trastornos
alimentarios.

Alexitimia

Toronto Alexithymia Scale-20 (TAS-20; Taylor et al., 1985,
adaptado a castellano por Martinez-Sanchez, 1996). La
alexitimia se mide a través de tres factores principales: (1)
dificultad para identificar los sentimientos, que se refiere a
problemas para identificar las emociones, que se confun-
den notoriamente con sintomas fisicos; (2) dificultad para
describir los sentimientos, por la cual los individuos son
incapaces de comunicar sus sentimientos y utilizar vocabu-
lario emocional; (3) pensamiento orientado externamente,
por el cual los individuos tienden a desatender sus estados
emocionales internos. La escala consta de 20 items y las
respuestas se puntian en una escala Likert de 6 puntos,
desde O (muy en desacuerdo) a 5 (totalmente de acuerdo). La consis-
tencia interna es buena para la escala global (a = ,83 para
la original y a = ,81 para la adaptacion a castellano). En
este estudio, el alfa de Cronbach era ,85.

Acontecimientos vitales estresantes

Centrality of Event Scale [CES; Berntsen y Rubin, 2006,
adaptado a castellano por Fernandez-Alcantara et al.,
2013). La escala evaltia aspectos directamente relaciona-
dos con el procesamiento de acontecimientos traumaticos.
Antes de completar la escala, se pidié a los participantes
que anotaran en un espacio el acontecimiento mas trauma-
tico o estresante de su vida para basar su respuesta en ese
acontecimiento al completar la escala. Consta de 20 items
calificados con una respuesta tipo Likert de 5 puntos, desde
1 (muy en desacuerdo) a 5 (totalmente de acuerdo). La consistencia
interna era satisfactoria tanto para la escala original como
para la adaptacion espafiola (a = ,94). En el estudio actual,
el alfa de Cronbach era ,93.

Procedimiento

Diseno de investigacion transversal. Los datos se recopila-
ron mediante dos formas principales. Una recopilacién se
llevé a cabo con estudiantes de la Universidad Complu-
tense de Madrid. La otra se realiz6 mediante muestreo no
probabilistico con el método de bola de nieve, incluyendo
la difusion del cuestionario en redes sociales (p. ¢j., What-
sApp, Instagram, Facebook, revistas o sitios web con fines
de divulgacién).

Para toda la muestra, la encuesta se completd a través
de un enlace en linea al cuestionario o mediante un co6digo
QR que daba acceso al cuestionario mismo. Para acceder
al cuestionario, los participantes tenian que ser mayores de
18 afios, haber leido la informacién del estudio y aceptado
el consentimiento informado. La duracién del cuestionario
fue de unos 30 minutos.

El cuestionario incluia informacién general sobre los ob-
jetivos principales del estudio. Se dejé claro que no habia
respuestas correctas o incorrectas y que los participantes
podian enviar un correo electréonico al investigador princi-
pal si necesitaban mas informacién sobre el estudio. Se ga-
rantiz6 la confidencialidad, el anonimato y la participacién
voluntaria de todos los participantes. Los participantes no
recibieron compensaciéon alguna por su participacion. El
estudio fue aprobado por la Junta de Revision.

Procedimiento analitico
Como analisis preliminar, se exploraron los patrones de da-
tos faltantes y la normalidad de las variables continuas. El
test de Little de MCAR para datos faltantes no fue signi-
ficativa, ¥*(987) = 1054,04, p = ,068. Por tanto, se supuso
que los datos faltaban al azar y no se realiz6 ninguna im-
putacién. El supuesto de normalidad de las variables con-
tinuas (es decir, edad, acontecimientos vitales estresantes y
alexitimia) se exploré con los niveles de asimetria y curtosis
(ver Tabla 2). Estos datos mostraron que ambos indicado-
res eran inferiores a | 2| para las tres variables, lo que cum-
ple el criterio de Cain et al. (2017) para asumir normalidad.
Las hipétesis fueron probadas mediante analisis de cla-
ses latentes (ACL) con Mplus 7.11 (Muthén y Muthén,
1998-2013). Para este fin, se sigui6 el procedimiento de tres
pasos descrito por Asparouhov y Muthén (2014). Primero,
se calculd el nimero de clases latentes, comparando mode-
los con 1 a 3 clases, incluido el riesgo de adiccion al juego,
alcohol, drogas, compras compulsivas y trastornos alimen-
tarios. La comparaciéon de modelos se aplicé atendiendo
al Criterio de Informacién de Akaike (AIC), el Criterio de
Informacion Bayesiano (BIC), el Criterio de Informacion
Bayesiano ajustado a la media (aBIC), la entropia, la prue-
ba de razén de verosimilitud ajustada de Lo-Mendell-Ru-
bin (LMRa) y la prueba de indice de verosimilitud boots-
trap (BLRT). AIC, BIC y aBIC indicaron un desajuste del
modelo, por lo que los valores mas bajos se consideraron
indicadores de un mejor ajuste (Hu y Bentler; 1999). De
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forma especifica, se observo que BIC era el mas fiable de
estos tres indicadores (Nylund et al., 2007), por lo que se
consider6 el indicador principal para las decisiones de ajus-
te del modelo. LMRa y BLRT prueban las diferencias en
la log-verosimilitud entre modelos con clases K-1 y clases
K, y pruebas significativas indicaron que el modelo de clase
K aumenté el ajuste del modelo (Nylund et al., 2007). La
entropia oscil6 entre 0 y 1, por lo que valores cercanos a 1
mostraron un nivel mas preciso de clasificaciéon del perfil
(Celeux y Soromenho, 1996).

Ademas, se realizé un analisis multigrupo para probar si
la composicion de las clases latentes varia entre sexos (muje-
res y hombres). Al hacerlo, se fij6 el modelo final del primer
paso para que fuera igual entre sexos (modelo configural);
ese modelo se compar6 con un modelo anidado en el que
se permitia que las clases difieran segtn el sexo (modelo va-
riable por sexo). Se asumid la invarianza cuando el modelo
variable por sexo comparado con el modelo configural no
mostré un incremento significativo en el ajuste del modelo
segun la prueba de diferencia escalada de chi-cuadrado de
Satorra-Bentler (Satorra y Bentler, 2010).

En segundo lugar, se exploré la pertenencia mas proba-
ble a una clase para describir la composicion de cada perfil
latente en el modelo final. Para ello, se examiné la pro-
babilidad promedio de respaldar cada categoria de cada
variable indicadora, asi como pruebas de razén de momios
sobre estas probabilidades entre clases para examinar si di-
fieren en cuanto al grado de riesgo de juego, abuso de alco-
hol y drogas, compras compulsivas y trastorno alimentario
(Wang y Wang, 2012). En tercer lugar, la relacién de los
antecedentes (es decir, edad y sexo) y los resultados psicolo-
gicos (es decir, acontecimientos vitales estresantes y alexiti-
mia) con la pertenencia a una clase se exploraron siguiendo
las sugerencias de Lanza et al. (2013). Asi, dado que la clase
latente no es una variable observada, este proceso estima
empiricamente la distribucion especifica de clase de la va-
riable distal y la variable de clase latente considerando los
coeficientes de regresion logistica que reflejan su asociacion
combinados con la distribucién marginal de la variable dis-
tal (Lanza et al., 2013).

Tabla 2
Indices de ajuste de modelos y comparaciones

Resultados

La Tabla 1 muestra la frecuencia de TJ y las comorbilidades
(adiccion al alcohol, adiccién a las drogas, compras compul-
sivas y trastornos alimentarios). Gran parte de la muestra no
presenté riesgo de 1], y la comorbilidad mas frecuente en la
muestra era el riesgo de consumo de alcohol.

Como primer paso del ACL, se calcularon los indices
de ajuste de los modelos, la entropia y las comparaciones
de modelos. Se compararon los modelos con 1, 2 y 3 cla-
ses latentes (ver Tabla 3). Los AIC, BIC y aBIC mostraron

Tabla 1
Frecuencias de riesgo de adiccidn al juego, alcohol, drogas,
compras compulsivas y trastornos alimentarios

Frecuencias

Variable n %

Adiccién al juego

Sin riesgo 320 90,9

Riesgo 32 9,1
Alcohol

Sin riesgo 232 68,8

Riesgo probable 70 20,8

Riesgo bastante probable 35 10,4
Drogas

Sin riesgo 298 88,7

Riesgo probable 24 7.1

Riesgo bastante probable 14 4,2
Compra compulsiva

Sin riesgo 284 84,1

Riesgo probable 39 11,5

Riesgo bastante probable 15 4,4
Trastorno alimentario

Sin riesgo 261 79,3

Riesgo probable 49 14,9

Riesgo bastante probable 19 5,8

Nota. La suma de alcohol, drogas, compra compulsiva y trastorno alimenta-
rio no es exacta debido a datos faltantes.

Modelo AIC BIC aBIC Entropia LMRa BLRT
Modelo de perfil 1 1848,04 1882,81 1854,26 NA NA NA
Modelo de perfil 2 1793,37 1866,78 1806,50 ,64 73,41%%% 74,66%**
Modelo de perfil 3 1794,60 1906,65 1814,65 ,76 18,45 18,76

Nota. AIC = Criterio de Informacién de Akaike; BIC = Criterio de Informacién Bayesiano; aBIC = Criterio de Informacién Bayesiano ajustado al tamafio
de la muestra; LMRa = prueba de razén de verosimilitud ajustada de Lo-Mendell-Rubin de perfiles K-1 versus K; BLRT = prueba de indice de

verosimilitud bootstrap de perfiles K-1 versus K; NA = No aplicable.
**% p < 001,
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Tabla 3
Estimaciones finales del modelo en probabilidades

Clase 1 Clase 2 L
Riesgo alto Riesgo bajo Compa;:crl::r:;);azones
(n =68, 19%) (n =284, 81%)

Adiccién al juego
Sin riesgo ,62%** 1,00%** NC
Riesgo ,38%** ,00

Alcohol
Sin riesgo [, 37F** [ 79*** 6,37*
Riesgo probable A FxE J14%%% 3,90
Riesgo bastante probable ,22%* ,07*%*

Drogas
Sin riesgo ,67*** ,96*** 11,52
Riesgo probable ,16%* ,04* NC
Riesgo bastante probable 7%* ,00

Compra compulsiva
Sin riesgo B1Fx*E ,85%** 3,49*
Riesgo probable ,32%** ,10%** 1,22
Riesgo bastante probable ,07 ,05%*

Trastorno alimentario
Sin riesgo ,54%** ,93%** 11,26
Riesgo probable ,29%** ,06** 30,88
Riesgo bastante probable 7% ,01

Nota. NC = No se calculd la comparacion, ya que una de las categorfas tenia una frecuencia de cero en una de las clases latentes.

*p<,05 % p<,01. **p<,001.

que el modelo de 2 clases redujo el error del modelo, y
LMRa y BLRT eran significativos, lo que indica que este
modelo aumento significativamente el ajuste del modelo en
comparacion con el modelo de 1 clase. Aunque la entropia
del modelo de 3 clases fue mayor que la del modelo de 2
clases, el modelo de 3 clases redujo significativamente el
ajuste del modelo segin LMRa y BLRT, mientras que AIC,
BIC y aBIC indicaron un peor ajuste del modelo. En con-
secuencia, se establecié el modelo de 2 clases como modelo
final. Ademas, se llevd a cabo el analisis multigrupo para
comparar la composiciéon de clase por sexo (mujeres ver-
sus hombres). Los resultados de este analisis indicaron que
el modelo configural en el que se fij6 una composiciéon de
las clases igual para hombres y mujeres (x*[299] = 549,70;
AIC = 2134,76, BIC = 2215,84, aBIC = 2149, 22) el mo-
delo variable por sexo (¥?[283] = 475,71; AIC = 2132,63,
BIC = 2283,20; 2159,48) no difirieron significativamente
en el ajuste del modelo (y*[16] = 2,40, p = ,999) por lo que
se supuso invarianza entre grupos por sexo.

Como segundo paso en el ACL, se exploraron las carac-
teristicas de cada clase en el modelo final de 2 clases (ver
Tabla 3). Clase 1 difiri6 de la Clase 2 en el grado de riesgo
de juego, abuso de alcohol y drogas y compras compulsi-
vas, pero no en el riesgo de trastorno alimentario. En la

Clase 1 habia aproximadamente un 40% de probabilidad
de riesgo de juego mientras que, en la Clase 2, no hubo
casos de riesgo de juego. Riesgo probable y bastante proba-
ble de adiccién al alcohol y compras compulsivas eran mas
frecuentes en la Clase 1 que en la Clase 2. En concreto, las
personas de la Clase 1 tenian un 63% de probabilidad de
riesgo probable y bastante probable de consumo de alco-
hol, mientras que las personas de la Clase 2 tenian un 21%
de probabilidad de estos niveles de riesgo de abuso de alco-
hol. En cuanto a compras compulsivas, las probabilidades
de compra compulsiva probable o bastante probable de la
Clase 1 eran del 39% frente al 15% de la Clase 2. La Clase
1 y la Clase 2 también difirieron significativamente en la
prevalencia de riesgo bastante probable y de abuso de dro-
gas. Mientras que la Clase 1 tenia un 17% de probabilidad
de riesgo bastante probable de abusar de las drogas, la pro-
babilidad en la Clase 2 era cero. En base a estos resultados,
la Clase 1 se denominé «Riesgo mas elevado de adiccion a
sustancias y adiccion conductual; Riesgo alto» y la Clase 2
se denominé «Riesgo mas bajo de adiccién a sustancias y
adiccién conductual; Riesgo bajo».

En tercer lugar, se exploré la relacién entre los antece-
dentes y la pertenencia a una clase y entre la pertenencia
a una clase y las variables psicoldgicas. Respecto de los an-
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Tabla 4

Relacién diferencial con variables psicoldgicas segtin pertenencia a una clase

Clase de riesgo alto

Clase de riesgo bajo Comparaciones de clases

Variable psicolégica m SE M SE X2 P
Alexitimia 53,07 1,96 46,69 1,06 7,27 ,007
Acontecimientos vitales estresantes 3,59 0,09 3,31 0,05 6,01 ,014
Figura 1

Probabilidades de cada categoria por clase. TA = Trastorno Alimentario

Porcentaje
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tecedentes, el procedimiento de tres pasos de regresiones
logisticas multinomiales mostré que la edad no estaba rela-
cionada con la pertenencia a una clase (§ =-0,12, SE = ,06,
p=,059, d = -,10). La pertenencia a una clase fue predicha
por sexo porque los hombres tenian significativamente mas
probabilidades de pertenecer a la Clase 1 que a la Clase 2
que las mujeres (3 = 2,39, SE = ,52, p < ,001, d = ,24).

En cuanto a las variables psicoldgicas, las regresiones lo-
gisticas multinomiales demostraron que la pertenencia a la
clase de riesgo alto estaba significativamente relacionada
con una mayor alexitimia (3 = -0,02, SE = ,01, p = ,021,
d = ,20) y acontecimientos vitales estresantes (§ = ,92,
SE = ,28, p = ,001, d = ,19) que pertenecer a la clase de
riesgo bajo (ver Tabla 4).

Discusion
El presente estudio tuvo como objetivo examinar la posi-
ble presencia de juego problematico y no problematico,
asi como la frecuencia del uso de drogas, compras com-
pulsivas, abuso de alcohol y trastornos alimentarios en una
muestra de adultos jévenes de la poblacion general. Segin
los resultados, la gran mayoria no presentaba riesgo alguno
de juego. Por lo contrario, el riesgo de consumo de alcohol

Clase 1: riesgo alto

Clase 2: riesgo bajo

5 2 2 & 2 2
§ B S 8 B 3
= o 60 = o 80
c = %) c = 0
7] o 2 7] o g

o o (o] o

oo bo

w %]

QL QL

o o

TA Compra compulsiva

era la comorbilidad mas frecuente en la muestra. Estos re-
sultados son coherentes con la literatura previa en el cam-
po, que sefiala que los hombres tienen mas probabilidades
de mostrar los primeros comportamientos de juego a eda-
des mas tempranas que las mujeres, que comienzan a jugar
a una edad significativamente mayor (Lamas et al., 2018).
Esto podria explicar en gran medida por qué, en una mues-
tra predominantemente femenina como la de este estudio,
la mayoria de los participantes no presentan juego de ries-
go 0 juego posiblemente problematico.

A partir de los resultados del estudio, planteamos la hi-
potesis de que hombres y mujeres diferirian en cuanto a las
ctapas de desarrollo que predisponen a una mayor vulnera-
bilidad para el inicio de conductas de riesgo en relacién al
juego. Se ha afirmado que las personas son mas propensas
a desarrollar conductas de juego cuando se enfrentan a un
cambio vital importante o a circunstancias que implican un
duelo significativo en alguna etapa vital (Wong et al., 2013).
Dicho de otra forma, hombres y mujeres podrian ver com-
prometida su identidad personal y social en diferentes eta-
pas de la vida y, por tanto, pueden ser mas susceptibles al
desarrollo de un problema de juego en diferentes edades.
En este sentido, la conducta de juego de las mujeres ha sido
identificada como una forma de evitar o afrontar sus esta-
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dos emocionales, y también se ha observado que tienden a
iniciarse en el juego mas tarde en la vida (Gonzalez-Ortega
et al., 2013). En cambio, los hombres parecen ser mas pro-
pensos a comportamientos de juego tempranos, hacia la
adolescencia, con mayores dificultades en el control de los
impulsos y una fuerte tendencia al beneficio econémico, la
competitividad y la bsqueda de sensaciones, asi como jue-
go por motivos de socializacion (Ellenbogen et al., 2007).
También se ha demostrado que los hombres adultos jove-
nes, en comparacion con las mujeres jévenes, experimen-
tan ansiedades y presiones sociales Gnicas relacionadas con
la competencia sexual, la rivalidad masculina y una mayor
preocupacion por su imagen social; esto, a su vez, se ha re-
lacionado con la participacién de los jovenes en actividades
adictivas (Wong et al., 2013).

Por otro lado, el alcohol era la comorbilidad con mayor
prevalencia y riesgo en este estudio tanto para los jugado-
res problematicos (en su mayoria hombres) y jugadores sin
problemas (en su mayoria mujeres). El alcohol es una de las
sustancias mas consumidas por las mujeres jovenes, es facil
de obtener y su consumo es legal, lo que hace que sea este
consumo un comportamiento socialmente mas normaliza-
do entre la poblacién femenina juvenil (National Institute
on Drug Abuse [NIDA], 2021; Rodriguez et al., 2019). Un
estudio reciente que examina el impacto de género en el
abuso de sustancias entre los jévenes encontr6 que el abuso
de alcohol era ligeramente mayor entre mujeres que entre
hombres, lo que no era el caso para el cannabis (Pérez de
Albéniz-Garrote et al., 2021). Es mas, Jauregui et al. (2016)
concluyeron que la muestra de personas con TJ obtuvo
puntuaciones significativamente mas altas en todas las va-
riables del estudio (es decir, sintomatologia ansiosa-depre-
siva, desregulacién emocional y drogas), excepto para al-
cohol, con tasas similares entre los no jugadores. Mientras
tanto, un estudio reciente de Martinez-Loredo et al. (2019)
exploro las clases latentes en funcion del juego y el uso de
sustancias en adolescentes, sealando que las adolescentes
con problemas de juego también informaron cierto grado
de consumo de alcohol, a diferencia de los varones. Sin
embargo, no hemos encontrado estudios que exploren cla-
ses latentes basados exclusivamente en el riesgo de juego
en la poblacion de mujeres adultas jovenes, lo que podria
constituir un perfil diferente tanto de adolescentes como
de mujeres con TJ. En segundo lugar, se realiz6 un analisis
del modelo de perfil, utilizando como medida de agrupa-
miento las puntuaciones obtenidas en la conducta de jue-
go (es decir, presencia o no riesgo de juego problematico).
Los resultados han mostrado la existencia de dos grupos.
El primer grupo, que denominamos perfil de «riesgo alto»
(Clase 1), esta formado por participantes con posibles pro-
blemas de juego, mayor comorbilidad con otras conductas
adictivas (es decir, alcohol, trastornos alimentarios, com-
pras compulsivas y abuso de drogas), asi como tasas mas
altas de alexitimia y acontecimientos vitales estresantes. En

cambio, el segundo grupo, al que denominamos perfil de
«riesgo bajo» (Clase 2), esta compuesto por participantes
sin riesgo de juego, abuso de drogas o trastornos alimenta-
rios, y puntuaciones significativamente mas bajas en acon-
tecimientos vitales estresantes y, particularmente, en alexi-
timia. En este segundo grupo hubo algunos casos de riesgo
o posible abuso de alcohol y compras compulsivas, pero
menos en comparacion con el perfil de riesgo alto. Cuando
introdujimos sexo como variable predictiva del modelo de
clase latente, observamos que ser hombre conllevaba una
mayor probabilidad de pertenecer al perfil de riesgo alto
(Clase 1), mientras que ser mujer era mas predictivo del
perfil de riesgo bajo (Clase 2). La edad no era predictora
del modelo de perfil.

Los resultados son coherentes con la literatura previa.
Por ejemplo, Jiménez-Murcia et al. (2020), en un estudio
de agrupamiento de pacientes que buscaban tratamiento,
encontraron que los perfiles de T] mas graves mostraban
un mayor impacto y nimero de acontecimientos vitales es-
tresantes, asi como un inicio mas temprano de la actividad
de juego. Ademas, Estévez et al. (2021) observaron que el
grupo de jugadores problematicos en riesgo, en compara-
cién con el grupo de jugadores no problematicos, revelo
puntuaciones mas altas de alexitimia, que también ha sido
asociada por otros autores con una mayor severidad e in-
tensidad de la conducta de juego (Maniaci et al., 2017). En
cuanto a la comorbilidad, Kovacs et al. (2020) demostraron
que la presencia comorbida de T] y trastorno por consumo
de alcohol expresaba un perfil de personalidad mas desa-
daptativo que la presencia exclusiva de abuso de alcohol.
Ademas, Svensson y Sundqvist (2019) mencionaron en su
estudio ciertos factores de riesgo predictores de TJ en es-
tudiantes: ser vardn, acontecimientos vitales estresantes,
impulsividad, depresion, abuso de drogas y afrontamiento
evitativo-escape (Elman et al., 2010; Sharman et al.,2019).
Otros estudios también han demostrado la coexistencia
del juego y la adiccién al sexo, a comer en exceso o a las
compras (Etxandi et al., 2021). Segin Griffiths (1994), la
adicciéon cruzada (es decir, un concepto que implica que si
una persona ha desarrollado un trastorno adictivo, tiene un
mayor riesgo de desarrollar otra adiccion) ocurre tanto en
adolescentes como en adultos, y es mayoritariamente una
condicion masculina, algo que los resultados de este estu-
dio también refuerzan. Sin embargo, los hallazgos del pre-
sente estudio son novedosos porque, hasta donde sabemos,
ningun estudio ha examinado la comorbilidad del juego
problematico en relacion con los trastornos alimentarios,
las compras compulsivas y el uso de sustancias en varones
jovenes.

El estudio también exploré un segundo perfil, al que
denominamos perfil de «riesgo bajo» (Clase 2), sin riesgo
de juego o consumo de drogas, puntuaciones mas bajas en
acontecimientos vitales estresantes e incluso puntuaciones
mas bajas en alexitimia, y compuesto predominantemente
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por mujeres. Sin embargo, aunque en un grado ligeramen-
te menor que en el perfil de «riesgo alto» (Clase 1), también
encontramos en este grupo casos de posible adiccion a las
compras y al alcohol. De hecho, estos resultados son bas-
tante consistentes con estudios sobre conductas adictivas
en mujeres jovenes, que revelan que la compra compul-
siva es principalmente una patologia femenina (Pérez de
Albéniz-Garrote et al., 2021). Sin embargo, algunos es-
tudios han encontrado una prevalencia similar en ambos
sexos (Roberts y Roberts, 2012). Por tanto, son necesarios
mas estudios para aclarar esta cuestion. También, Macia
et al. (2023), en un estudio de clases latentes basado en el
riesgo de sufrir trastornos alimentarios y adicciones en jo-
venes, observo que las mujeres jovenes con trastornos ali-
mentarios tenian las puntuaciones mas altas en alexitimia
y acontecimientos vitales estresantes en comparaciéon con
los otros dos grupos: «hombres con adicciones» y «muje-
res sanas». Los hallazgos de este estudio, por el contrario,
sugieren que los hombres con problemas de juego tienen
mayor comorbilidad, alexitimia y acontecimientos vitales
estresantes. Por tanto, segiin lo mencionado en la literatura
anterior, asi como en los resultados de este estudio, la alexi-
timia y los acontecimientos vitales estresantes probable-
mente constituyan un riesgo transdiagnostico para el desa-
rrollo y mantenimiento de conductas impulsivas de riesgo
para ambos sexos. Sin embargo, nuestra hipotesis es que, si
hubiéramos tomado las compras, los trastornos alimenta-
rios o el alcohol como variables de agrupacion del perfil en
lugar del juego, la condicién sexual femenina podria haber
sido un predictor del grupo de «mayor riesgo» (en lugar del
sexo masculino, como en este estudio), un aspecto que sin
duda sugerimos explorar en el futuro.

Limitaciones

El presente articulo no estd exento de algunas limitaciones.
En primer lugar, el disefio transversal de este estudio no
permite establecer interpretaciones causales ni la direccion
de los efectos, por lo que en futuras investigaciones se nece-
sitan disefios longitudinales para lograr una comprensién
profunda de la interaccién entre las variables. Ademas, los
hallazgos de este estudio se basan en diferencias de sexo,
por lo que seria apropiado realizar estudios basados en
diferencias de género para una mejor comprension de las
condiciones sociales, consecuencias y necesidades particu-
lares de mujeres y hombres ante la adiccién, y no sélo las
diferencias bioldgicas entre los sexos. A pesar de ello, aun-
que los resultados estan basados en sexo, hemos intentado
desagregar y discutir los resultados con una perspectiva de
género. Es mas, dado que la muestra se obtuvo en linea,
podria haber sesgos relacionados con la deseabilidad social
(especialmente alta en jévenes), poco esfuerzo o atencién al
responder y/o respuestas aleatorias. Por tltimo, los ACL se
han realizado con una muestra general y joven, por lo que
los resultados no son generalizables a jévenes en tratamien-

to por problemas graves de juego ni a personas mayores.
Sin embargo, la muestra subclinica de este estudio si per-
mite observar factores de vulnerabilidad en los jévenes, que
pueden preceder al desarrollo de conductas adictivas mas
severas en el futuro. Esto es especialmente beneficioso con
fines preventivos.

Conclusion

En conclusion, estos resultados pueden ser de interés para
desarrollar programas y politicas de prevenciéon en pobla-
cion juvenil. Primero, este estudio destaca que el consumo
de alcohol es la conducta de riesgo mas prevalente entre
mujeres y hombres jovenes, tanto entre jugadores proble-
maticos como no problematicos. Segundo, segtin estos resul-
tados, los hombres jévenes, en comparacion con las mujeres
jovenes, son mas propensos a tener problemas con el juego y
conductas adictivas comorbidas simultaneas, especialmente
el consumo de drogas. Por el contrario, las mujeres jovenes
estan ligeramente menos predispuestas a conductas adicti-
vas en general, pero los resultados de este estudio sugieren
que también existe un riesgo de abuso de alcohol y compras
compulsivas entre las mujeres. Esto tiene ramificaciones im-
portantes porque no es la adiccion en si una patologia a la
que los hombres estén mas naturalmente predispuestos que
las mujeres, sino que cuanto mas normalizado, accesible
y menos sancionado socialmente sea un comportamiento
adictivo, mas probable serd que ocurra en las mujeres.

En este sentido, proponemos que los tratamientos con-
sideren la estigmatizacion social, la dificultad de reconocer
el problema y las consecuencias negativas para hombres
y mujeres jovenes cuando una conducta adictiva se con-
sidera masculina (p. ej., juego) o femenina (p. ej., compras
compulsivas). Por tltimo, en base a los resultados de este
estudio, concluimos que la alexitimia y los acontecimien-
tos vitales estresantes en los jovenes estan asociados con
conductas problematicas de juego. La apariciéon del juego
en jovenes se ha asociado con una mayor probabilidad de
desarrollar TJ en la edad adulta, asi como con una mayor
gravedad del trastorno. Asi, apuntar y prevenir los factores
de riesgo predisponentes en grupos de jovenes podria ser
un factor protector para el desarrollo futuro de TJ y sus
conductas adictivas comorbidas (es decir, drogas, alcohol,
compras compulsivas y/o trastornos alimentarios).
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