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Resumen

El objetivo de este trabajo fue la creacidn de un instrumento de deteccién precoz de juego problematico en
la poblacion espafola de 14 a 18 afios. El diseiio del instrumento se ha basado en cuestionarios anteriores
de reconocido uso y eficacia, el instrumento desarrollado consta de dos partes, la primera de ellas mas
general con los items del cuestionario South Oaks Gambling Screen (SOGS), version reducida, y la segunda
mas especifica sobre las areas de la vida del individuo sobre las que esta afectando. Se ha elaborado una
pagina web en la que estd disponible este cuestionario ademds aparece informacién sobre el juego, como
funcionan los juegos de azar, donde acudir si se detecta juego problematico, consejos para una vida sana sin
juego y enlaces a programas de actualidad que han investigado los efectos que estd causando el juego en la
sociedad, especialmente en la poblacién joven.

El desarrollo de esta intervencién online se ha basado en las intervenciones que se estan llevando a cabo en
la actualidad, tanto por los servicios publicos de salud de algunas Comunidades Auténomas, como en
Extremadura y Andalucia, como por la Federacién Espafiola de Jugadores de Azar Rehabilitados (FEJAR).

Palabras clave

Juegos de azar, adolescentes, apuestas deportivas, juego online, adiccién, evaluacidn y juego patoldgico.

Abstract

The objective of this thesis was the creation of an instrument for the early detection of problem gambling in
the Spanish population aged 14 to 18 years. The design of the instrument has been based on previous
guestionnaires of recognized use and efficacy, the developed instrument consists of two parts, the first of
them more general with the items of the South Oaks Gambling Screen (SOGS) questionnaire, reduced version,
and the second more specific on the areas of the life of the individual on which it is affecting. A web page has
been created in which this questionnaire is available, as well as information on gambling, how gambling
works, where to go if problematic gambling is detected, tips for a healthy life without gambling and links to
current programs that have investigated the effects that gambling is causing in society, especially in the
young population.

The development of this online intervention has been based on the interventions that are currently being
carried out, both by the public health services of some regions, such as in Extremadura and Andalucia, and
by the Federacién Espanola de Jugadores de Azar Rehabilitados (FEJAR).

Keywords

Gambling, teenagers, sports betting, online gambling, addiction, evaluation and pathological gambling.



1. Introduccion

Desde la regulacién del juego online, la accesibilidad a los juegos de azar ha provocado que esta practica sea
cada vez mds normal en el contexto de ocio, mds aun entre la poblacidn joven. Esta poblacidon construye su
dia a dia a través de internet y las redes sociales, lugares en los que los anuncios de salas de juego o casas de
apuestas son cada vez mas habituales y producen en los jovenes una normalizacién de esta practica. Desde
dicha regulacion en 2011, se ha observado que las personas que acudian a las asociaciones de ayuda para la
ludopatia han cambiado radicalmente, antes lo habitual eran adultos que jugaban a las maquinas
tragaperras, ahora es cada vez mas frecuente personas jévenes que juegan online y, en muchas ocasiones,
comenzaron a apostar siendo menores de edad.

Tanto en Espafia como en Aragdn, cada aifio aumentan los locales de juego y salas de apuestas, instalandose
mayoritariamente en los barrios con rentas mas bajas y en ocasiones cerca de los centros educativos,
provocando que numerosos jévenes acudan en las horas de recreo o a la salida del instituto. Los primeros
contactos con el juego suelen ser con el grupo de amigos o familiares cercanos, con esta practica los jévenes
buscan nuevas experiencias y demostrar sus habilidades, especialmente con las apuestas deportivas, que ha
demostrado ser el juego que mas adiccién provoca en esta poblacion, debido a las plataformas online que
permiten acceder a ellas cada dia a cada hora.

2. Historia de los juegos de azar

Se tiene constancia de que en las antiguas civilizaciones ya existian los juegos de azar como en Egipto (3000
a.C), China (2300 a.C) o la India (1500 a.C) (Chdliz, 2006). En la época romana profesaban tanta aficion a los
juegos de dados que incluso grababan tableros de juego sobre sillares de diversos monumentos como
monumentos, anfiteatros, termas, etc.

La Loteria Nacional espafiola es una de las mas antiguas del mundo. Se creé en 1763 bajo el reinado de Carlos
lll y consistia en lo que actualmente es la Loteria Primitiva, cada jugador elegia una serie de nimeros y se
premiaban en funcién de la coincidencia con los del sorteo. Sin embargo, la Loteria Nacional como la
conocemos en la actualidad, se cred en 1812 durante la Guerra de la Independencia, en su dia se llamé Loteria
Moderna (Chdliz, 2006).

A pesar de que durante las dictaduras de Primo de Rivera (1923-1930) y la de Franco (1939-1975) se
prohibiera el juego por considerarse un vicio, y cerraran casinos y circulos recreativos (Carbonell & Montiel,
2013), la Loteria Nacional, las apuestas hipicas, el cupdn de la Organizaciéon Nacional de Ciegos Espafioles
(ONCE) y las quinielas de futbol seguian estando permitidos (Chdliz, 2006). Con la llegada de la democracia
se reabren los casinos y salas de bingo en 1977 (Carbonell & Montiel, 2013).



3. Contexto

En la actualidad, el Estado organiza y recauda dinero por juegos como los anteriormente citados de Loteria
Nacional, Loteria Primitiva, quinielas, etcétera. Ademas, regula también los juegos de gestion privada como
las loterias de la ONCE, casinos, bingos y maquinas B (tragaperras) (Chdliz, 2006).

Segun datos de la Direccidon General de Ordenacion del Juego (2018), en Espafia hay 4.404 locales de juego
distribuidos entre: salas de bingo (319), salas de apuestas (619), hipédromos (3), salones de juego (3.463),
casinos (50) y 117.788 locales de hoteleria con maquinas de tipo b. (Ver Figura 1)

Figura 1 N2 de Locales de Juego en Espaiia 2018

H Salones de Juego

M Salas de Apuestas

M Salas de Bingo

m Casinos

Hipédromos

FUENTE: Datos del Mercado Espafiol de juego, 2018. Direccion General de Ordenacion del Juego

Enlo que refiere a juego presencial, en 2018 se jugd 5.935,1 millones de euros entre juegos de casino (30,6%),
apuestas (35.2%) y juegos de bingo (34.2%), sin contar las cantidades de maquinas tipo b. Respecto a la
loteria, la cantidad jugada en la Sociedad Estatal Loterias y Apuestas del Estado (SELAE) fue de 8.638,4
millones, 2.126,1 millones en ONCE y 100,3 de otras. (Ver Figura 2)



Figura 2 Cantidades Jugadas en Juego Presencial (Expresado en millones de euros)
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Fuente: Datos del Mercado Espafiol de juego, 2018.

Si nos centramos en las apuestas, tanto presencial como online, la cantidad jugada fue de 9.311,4 millones
de euros, mientras que las loterias fueron de 11.053,1 millones. (Ver Figura 3)

Figura 3 Cantidades presencial y online (expresada en millones de euros)
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FUENTE: Datos del Mercado Espaiiol de juego, 2018.

Ese mismo afio el Gross Gambling Revenue (GGR) o Margen de juego?, fue de 1.409,6 millones de euros en
juego presencial entre juegos de casino, bingo y apuestas, mientras que en loterias presenciales la SELAE
obtuvo un GGR de 3.057,5 millones, la ONCE 1.018,5 millones y 53,9 otras.

! “Importe total de las cantidades dedicadas a la participacién en el juego, deducidos los premios satisfechos por el
operador a los participantes” (Direccion General de Ordenacién del Juego, 2020).
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Respecto a las apuestas y loterias, presenciales y online, las cantidades de GGR fueron de 850,6 millones y
4.212,4 millones respectivamente. (Ver Figura 4)

Figura 4 Cantidad GGR (expresada en millones de euros)
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FUENTE: Datos del Mercado Espaiiol de juego, 2018.

3.1 Que es el juego de azar

El juego de azar se diferencia del resto de actividades Iudicas por una serie de caracteristicas las cuales
pueden ser:

1. Son azarosos. Lo que significa que el resultado no se puede controlar pues no dependen de
estrategias o habilidades de la persona jugadora.

2. Estdn basados en las leyes de la probabilidad. Son impredecibles, a pesar de que, por ejemplo, en las
maquinas tragaperras si se sigue una serie, esta suele consistir en nimeros tan elevados que el
jugador no es capaz de analizarla.

3. Se apuestan dinero o bienes valiosos. Se convierte en una actividad con un potente valor
motivacional debido a la posibilidad de ganar o perder dinero.

4. Su finalidad es recaudatoria. Las campafias de marketing ocultan esta finalidad mostrando que son
los jugadores quienes pueden ganar dinero, pero cuanto mas se juega mas probable es perder
(Chdliz, 2006).

Una definicion muy extendida de los juegos de azar es la que proporcionan Garcia, Buil y Solé (2016) “los
juegos de azar son juegos en los cuales la posibilidad de ganar o perder esta condicionada de forma decisiva
por el azar, de modo que no dependen exclusivamente de la habilidad del jugador”.

Pero dadas las caracteristicas sefialadas previamente, la siguiente definicion recoge mas aspectos del juego,
siendo por lo tanto mds completa:

Se entiende por juego toda actividad en la que se arriesguen cantidades de dinero u objetos
econdmicamente evaluables en cualquier forma sobre resultados futuros e inciertos, dependientes
en alguna medida del azar, y que permitan su transferencia entre los participantes, con
independencia de que predomine en ellos el grado de destreza de los jugadores o sean exclusiva o

fundamentalmente de suerte, envite o azar. (Brime, Llorens, Molina, Sanchez, & Sendino, 2019)



Sin embargo, en este estudio nos centraremos en los juegos de azar con apuestas que segun la Ley de
Regulacion del Juego de 2011 se entiende como:

Toda actividad en la que se arriesguen cantidades de dinero u objetos econdmicamente evaluables
en cualquier forma sobre resultados futuros e inciertos, dependientes en alguna medida del azar, y
gue permitan su transferencia entre los participantes, con independencia de que predomine en ellos
el grado de destreza de los jugadores o sean exclusiva o fundamentalmente de suerte, envite o azar.

Los premios podrdn ser en metalico o especie dependiendo de la modalidad de juego.

3.1.1 Tipos de Juego
En la actualidad, una de las labores de la DGOJ es la de regular el juego, cualquier otro juego que no se
reconozca por este organismo se considera ilegal. Los juegos legales en Espafa son: apuestas (deportivas,
hipicas y otras), maquinas de azar, Black Jack, bingo, concursos, Punto y Banca, péquer, ruleta y los juegos

complementarios.

Sin embargo, en este estudio los dividiremos como aparecen agrupados en los informes de datos del Mercado
Espanol de Juego, que se analizaba en los apartados anteriores. La clasificacion es la siguiente:

1) Loterias

2) Juegos de Casino
3) Bingo

4) Apuestas

5) Maquinas “B”

3.2 Aumento de locales de juego

Segun los datos mas recientes de la Direccion General de Justicia e Interior del Gobierno de Aragén, en 2018
habia 116 salones de juego, 5 salas de apuestas, 14 salas de bingo y 1 casino dando lugar a 136 locales de
juego ademas de los 3.573 locales de hosteleria que tienen Mdaquinas de tipo B. Estos locales suelen situarse
en las zonas de mas afluencia de la ciudad, asi como grandes avenidas, calles con colegios o institutos y los
barrios histdricamente mds desfavorecidos, aquellos con las rentas mas bajas. (Ver Figura 5)
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Figura 5 Locales de Juego en Aragon
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FUENTE: Informe sobre el juego en Aragon, 2019.

Las cantidades jugadas en apuestas deportivas fue de 62.087 millones de euros, mas del doble de lo que se
aposto en el afo 2013, 27.057 millones. Con este incremento en las apuestas, los beneficios empresariales
también se duplicaron, pasando de 5.955 millones en 2013 a 11.588 millones de euros en 2018 (Direccién
General de Justicia e Interior, 2019).

3.3 Comoy por qué se empieza a jugar

Segun un estudio del Centro Reina Sofia sobre Adolescencia y Juventud (2020) los jévenes perciben el juego
como algo normalizado, relativizan respecto a su propia persona pues lo ven como algo pasajero y no
consideran que implique tantos problemas como otros consumos, para ellos el juego es menos peligroso que
el alcohol, las drogas o la tecnologia. Existen dos referentes esenciales que influyen en los primeros contactos
con el juego: los amigos por presidn de grupo o imitacidn y los hermanos y pareja, el circulo de las relaciones
es mencionado especialmente por las mujeres en el caso de pareja.

Como motivos para comenzar a jugar destacan los siguientes; curiosidad por probar cosas nuevas;
comodidad y cercania (se sitlan cerca de casa, o lugares de ocio); modo de celebracion (pretexto para la
interaccion grupal y la diversion); facilidad de la practica (todo el mundo puede jugar); ver ganancias
aparentemente faciles.

Sin embargo, jugadores jovenes y personas expertas coinciden en que las primeras experiencias suelen ser
sin dinero, ya que, la ilusién de ganar y demostrar habilidades son mas motivadoras que la ganancia
econdmica. Después, se accede a cuotas y bonos de dinero ficticio, que les permite jugar sin dinero y es
entonces cuando comienza el habito basado en la blsqueda de la ganancia econémica. La posibilidad de
ganar dinero aumenta la curiosidad, si hay ganancias habrd diversién y mas posibilidades de seguir jugando
pues, ademds, al principio ganar parece sencillo, apuestan poco dinero y pueden ganar mucho, por ultimo,
algo muy atractivo que atrae y engancha es la recompensa inmediata (Megias, 2020).
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Cuando se ha consolidado la motivacién econdmica y el habito se crea el imaginario de dinero facil, en
ocasiones, se buscara también la autonomia econdmica de los padres o se vera como un recurso frente a
situaciones de necesidad econdémica. A pesar de que se asume no ganar de manera habitual, hay dos
elementos que generan la motivacién: la expectativa de ganar y el coste de oportunidad de abandonar el
juego (“¢Y si toca ahora?”).

Los jévenes que juegan con frecuencia asumen que gastar dinero propio proporciona un estado diferencial
al habito; desaparece la necesidad de autonomia pues ya no es una motivacion; se valoran menos las
pérdidas; lo que conlleva a una disminucidn del control de gasto (reconocen experiencias de juego no

|ll

responsable); comienza el “vicio”, ya no hay diversion; y en los casos mas problematicos la busqueda de

beneficio pasa a la pretension por recuperar el dinero perdido (Megias, 2020).

Se observa que los argumentos utilizados por los jévenes para comenzar a jugar estan siempre ligados a
pensamientos o experiencias positivas, los locales de juego y su publicidad estan creados para proyectar la
idea de diversidon y ganancia facil, lo cual es sencillo que guste en una sociedad en la que el dinero tiene tanta
importancia. Si a esto le sumamos que, por lo general, el dinero del que disponen los jévenes lo obtienen de
propinas o trabajos esporadicos, de verano, fin de semana, etc. Es ain mas tentador para ellos aumentar sus
ganancias, generando mas independencia econdmica de los padres, y que al mismo tiempo sea una actividad
gue comparten con sus amigos. Pero, lo que tal vez sea mas peligroso para consolidar el habito y que vaya a
mas es la inmediatez de la ganancia y la sencillez para conseguirla (Megias, 2020).

3.4 Jugadores cada vez mas jovenes

Numerosos estudios sobre el juego de azar y las asociaciones que tratan la ludopatia coinciden en que la
edad media del jugador problemadtico ha bajado considerablemente. Hace afios lo habitual era el perfil de
hombre adulto, unos 50 afios, que jugaba a las mdquinas tragaperras. Sin embargo, ahora es mds comun ver
jovenes adictos al juego online, donde cobran gran importancia las apuestas deportivas.

Segun los datos de la Guia clinica especifica: Jovenes y juego online de FEJAR (2018), antes de la legalizacion
del juego online en Espafia, los menores de 26 afios que estaban en tratamiento en las asociaciones de la
federacién representaban un 3,8 %, mientras que en 2015 el porcentaje se multiplicé llegando a ser de 16%.

El problema de juego comienza con pequefias apuestas, normalmente en la etapa de la adolescencia, pero
puede darse en cualquier edad, especialmente en los hombres. Desde que se inicia el juego hasta la pérdida
de control es comun que pasen unos cinco afios, pero el intervalo de tiempo puede variar de uno a veinte
afios (Custer, 1984). A los menores de edad les resulta sencillo acceder a los salones de juego sin que nadie
les solicite ensefiar su carnet de identidad (DNI), mas auin en pequefias localidades donde el control es menor.
A pesar de que por ley no pueden entrar a estos lugares, es precisamente eso lo que los hace atractivos para
los jévenes, la prohibicién y novedad de algo diferente (Megias, 2020).

En 2016 el 13,6% de los estudiantes de entre 14 y 18 afios apostaron dinero en los juegos de azar presenciales
mientras que el 6,4% lo hizo online, en ambos casos siempre son los varones quienes presentan mayores
porcentajes de juego (Brime, Llorens, Molina, Sanchez, & Sendino, 2019). Resulta llamativo que, de media,
la edad de inicio de uso de internet es de 10,5 afios (entre 8,5 y 12,5 afios), pero los jugadores habituales
online comienzan algo mds temprano, entre los 7,5 y 12 afios. Esta relacion se da tanto en los chicos como
en las chicas, cuanto antes se inician en el mundo virtual, mas juegan (Carbonell & Montiel, 2013).
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Los jévenes de ahora tienen escasa tolerancia a la frustracidn, que sumado a la impulsividad, la dificultad de
planificacion y previsidn de las consecuencias de los actos el riesgo de desarrollar adiccién al juego es mayor,
ademas el acceso las 24 horas del dia al juego online y la inmediatez de la mayoria de las apuestas hace
posible que el individuo juegue sin parar, enlazando una apuesta con otra sin ser consciente del dinero que
estd gastando (Lamas, Santolaria, Estévez, & Jauregui, Guia clinica especifica. Jovenes y juego online, 2018)

3.4.1 Factores predisponentes

Hay ciertas caracteristicas en nuestra sociedad que pueden predisponer al juego patolégico, especialmente
al juego online, algunos de los factores de vulnerabilidad son: Accesibilidad a las TIC (tecnologias de la
informacién y la comunicacién) y su uso inadecuado; publicidad del juego; soledad de los jovenes (fisica y/o
emocional); sociedad de consumo donde cobra gran importancia el “dinero facil”; impulsividad caracteristica
de este grupo (Lamas, Santolaria, Estévez, & Jauregui, Guia clinica especifica. Jévenes y juego online, 2018).

Resulta necesario mencionar los factores predisponentes que podrian explicar por qué la persona comienza
a jugar. Estos pueden ser personales, familiares y socioambientales (Robert & Botella, 2008).

A) Factores personales: caracteristicas de la persona que le predisponen a usar el juego como medio para
escapar de los problemas. En este apartado encontramos los siguientes factores:

1) Caracteristicas de la personalidad: al tratarse de una poblacién heterogénea no se establecen unas
caracteristicas generales ya que, en algunos estudios realizados, hay jugadores que punttan alto en
algunas variables, del mismo modo que en otros estudios no sucede.

Respecto a dimensiones mas especificas se mencionan la busqueda de sensaciones y el locus de
control.

2) Factores bioldgicos: actualmente, las teorias basadas en conseguir el equilibrio en el arousal son las
mds aceptadas, dado que los estimulos que produce el juego son agradables para el jugador.

3) Variables cognitivas: este campo no ha sido muy estudiado por lo que no podemos saber cudles son
las variables que diferencian a los jugadores patoldgicos de los jugadores sociales.

4) Factores de aprendizaje: las personas cercanas al individuo son figuras clave para el aprendizaje de
la conducta de juego, siendo los mas importantes los padres y amigos u otras personas relevantes.
Los refuerzos asociados a los videojuegos desde la infancia también pueden facilitar la transferencia
y generalizacién a otro tipo de juegos.

B) Factores familiares: destaca la importancia del aprendizaje de la familia en las primeras etapas de la
vida (Robert & Botella, 2008). La normalizacion de la familia hacia la conducta de juego en ocasiones
especiales o como una tradicion puede suponer que se normalicen juegos como las apuestas y no haya
conciencia de que el juego puede llegar a ser problematico (Megias, 2020).

C) Factores socioambientales: la publicidad de los juegos en los medios de comunicacién, la gran oferta de
juegos disponibles y la facilidad de acceso a los lugares de juego son algunos de los factores mas
relevantes (Robert & Botella, 2008), a esto le podemos sumar que Espafa es considerado “un pais
jugador” (Megias, 2020), lo que facilita ain mas el acceso a los juegos de azar y su amplia aceptacion.

3.4.2 Factores que consolidan
Cuando ya se ha iniciado la conducta de juego, aparecen una serie de factores que favorecen a su
mantenimiento o incremento, segln Chdéliz (2006) son:

A) Refuerzo positivo: los juegos de azar proporcionan refuerzo positivo ocasional, en el cual la
recompensa se recibe sin seguir un patron, por lo que es totalmente aleatoria. Los programas de
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reforzamiento mas caracteristicos del refuerzo positivo son de razén e intervalo variable. Las loterias
y maquinas tragaperras son de razén variable, pues a mas dinero mas posibilidades de que toque,
mientras que la ruleta o los dados son de intervalo variable, ya que se trata de acertar cual serd el
resultado.

B) Estimulos condicionados y discriminativos: los juegos de azar tienen unas condiciones ambientales
muy especificas como por ejemplo las luces y sonidos de las maquinas. Los estimulos condicionados
pueden llevar a cabo una respuesta condicionada, mientras que los estimulos discriminativos pueden
indicar la presencia del refuerzo y lleven a jugar.

C) Refuerzo negativo: la persona jugadora afronta los problemas a través del juego, generaliza esta
respuesta a cualquier situacidon desagradable sin importar la causa.

3.4.3 Fases del proceso de adiccion

Segun Custer (1984) el desarrollo y progresion del juego patoldgico sigue un patrén uniforme. Este progreso
se divide en tres fases: ganancia, perdida y desesperacion.

1.

Fase de ganancia: En esta primera fase es frecuente que el jugador obtenga ganancias, lo cual le conduce
a apostar mds dinero y con mas frecuencia. Esta fase puede continuar durante meses o varios afos. El
individuo comienza a creer que es un jugador excepcional y ante una gran ganancia, el jugador cree que
esta volverd a ocurrir o incluso con una cantidad mayor, lo que le lleva a seguir jugando. Los jugadores
sociales no suelen pasar de esta fase.

El posible refuerzo social que recibe de sus amistades estd, también, jugando un papel crucial en el
mantenimiento de estas expectativas irracionales acerca del control sobre el azar. Las pérdidas se
ven como producto de una mala racha, malos consejos o mala suerte transmitida por algo o alguien
presente, pero siempre atribuido a factores externos. (Dominguez, Pérez, Sicilia, Villahoz, &

Fernandez, 2007)

Fase de pérdida: La gran ganancia marca el fin de la primera fase y el comienzo de la segunda. En esta
fase el jugador comienza a jugar solo, pierde el refuerzo social, ademas de adoptar una actitud de
optimismo irrazonable sobre el fendmeno de ganar. Esto le lleva a aumentar significativamente la
cantidad de dinero que arriesga, debido a este aumento, se producirdn grandes pérdidas dificiles de
tolerar y jugard para recuperar el dinero perdido, no para ganar, a este fendmeno se le conoce como
“caza”.

Ahora apuesta mas dinero, con mas frecuencia y con una sensacién de urgencia que parece disminuir
sus habilidades de apuestas. Esto lleva a mas pérdidas, intensificando la bisqueda de dinero con
préstamos y cobros de bonos. Pedir prestado es nuevo para el jugador y tiene la calidad de una ganancia
de juego pues se trata de dinero disponible rdpidamente con poco o ningun esfuerzo realizado. Ahora
las deudas no suponen un problema ya que el juego proporcionara el dinero necesario y la intencion es
pagarlos lo mas rapido posible para evitar que el circulo cercano de familiares y amigos se enteren.
Comienzan a ser cada vez mas frecuentes la mentira y el encubrimiento del juego, pero el jugador esta
convencido de que una gran ganancia llegard pronto. El jugador pierde tiempo en el trabajo y su
productividad disminuye, mientras tanto la familia le ve menos y la atencién a los problemas vy
necesidades familiares son desatendidas. El momento en el que la familia conoce el problema, la
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relacién con el conyuge se deteriora. Cuando se le acaba la fuente de ingresos legal se recurre a fuentes
ilegales de financiacion.

Finalmente, cuando ya no puede pagar las deudas pide dinero a la familia o amigos que normalmente
lo proporcionan para que la persona salga de esa situacion. Es frecuente que en este punto el jugador
prometa dejar de jugar, pero la interrupcién del juego después del rescate dura poco tiempo.

3. Fase de desesperacion: El primer rescate de la fase anterior marca el fin de esa y comienza la tercera
fase. El aumento del tiempo y el dinero gastado son las caracteristicas mds perjudiciales de esta fase.
Ademas, surge un estado de panico causado por factores como:

1. Unagrandeuda

2. El deseo de pagar rapidamente

3. Distanciamiento de familiares y amigos

4. Eldesarrollo de una mala reputacion

5. Un deseo nostalgico de recuperar los primeros dias de ganancias
Fisica y psicoldgicamente estd agotado con sentimientos de desesperanza e impotencia, endeudado y
con problemas para dormir debido a la inquietud, irritabilidad e hiperactividad. Debido a la presion por
las deudas, la persona comienza a recurrir a actos ilegales no violentos para obtener el dinero. La
depresion, pensamientos suicidas e intentos de suicidio son comunes en este momento. Entonces se
contemplan cuatro posibilidades: suicidio, encarcelamiento, huida o busqueda de ayuda. Sin embargo,
la necesidad de jugar continua.

Otros autores como Lesieur y Rosenthal (1991, pag. 14) afiaden otra fase, la de desesperanza o abandono

4. Fase de desesperanza o abandono: El jugador asume que no podra dejar de jugar y ya no le importa.
De hecho, aun sabiendo de antemano que perderd continlda jugando, pues jugar es lo Gnico que importa.

3.5 Modalidades de juego

A pesar de que el juego online es una modalidad relativamente nueva y que goza de gran aceptacion entre
los jovenes, el juego presencial sigue siendo la manera principal de juego, segin el 70% de la poblacidn. Se
ha observado que, a mayor problematica de juego, mayor es también el porcentaje de jugadores mixtos,
juegan tanto presencial como online, el 32% de estos jugadores tienen patologia. (Ver Figura 6)
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Figura 6 Personas Jugadoras Segun Tipo de Juego y Nivel de Patologia

! I Pers. jugadora sin riesgo) Pers. jugadora en riesgo | | Pers. jugadora con problema | Pers. jugadora pat-::lljgu:al

| Personas encuestadas i Prevalencia del juego

FUENTE: Estudio sobre prevalencia, comportamiento y caracteristicas de los usuarios de juegos de azar en Espafia

2015.

3.5.1 Juego presencial
Tres de cada cuatro personas mayores de edad afirman haber participado alguna vez en juegos de azar
implicando algun tipo de apuesta econdmica en la modalidad presencial (Direccion General de Ordenacion
del Juego, 2015).

Durante 2014, el 80,3% de las personas comprendidas entre 18 y 75 afos participo alguna vez en algin juego
de azar. Los juegos publicos son los que mas atraen a la poblacién en especial loterias (74%), como el Gordo
de Navidad y El Nifo, las primitivas (33,5%) y los cupones de la ONCE (21%). Ese mismo afio, 25 millones de
personas jugaron a la Loteria de Navidad que destaca por ser el juego que mas cantidad de jugadores mueve.
Resulta interesante mencionar que incluso los que se consideran “no jugadores” acaban participando en el
sorteo debido a la presion social y la “envidia preventiva” por si les toca a otros (Gémez, Cases, Gusano, &
Lalanda, 2015).

Podemos afirmar que los juegos en los que la participacidn de las personas con patologia es mas destacada,
son aquellos que tienden a generar una conducta mas adictiva. Dichos juegos son: maquinas tragaperras,
juegos de cartas, casinos y juegos en casas o salas de apuestas. (Ver Figura 7)
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Figura 7 Participacion, en cada uno de los juegos, de las personas con algun tipo de problemdtica con los juegos de

azar
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[N
Juegos de cartas (mus, tute, poguer, etc...)apostando dinero 535 %:I] 16,0% H 5.7% I 4,5% _ S 26,3%
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[ e H
Juego activo de la ONCE 505 l[l 10,6% I 3,8% I 3,0%! 17,4%
f
1
| ]
Juegos en casino 358 -ED%:I] II I] 6,3%: .] 31,0%
! ]
1
Otras loterias 281 :[l I | 2,3%: ’] 17,1%;
! i
Juegos en casas o salas de apuestas 231 .31,3%5.] Il I] 9,9%: .j 38,2%
1 ]
- Y r
Loterias de Catalufia 213 :[l I 3,7%E ’] 17,2%
[}
Concursos television, radio, revistas o prensa) con apuesta econdmica 143 -E, 1 :I:I I] ?,B%i 30,9%
1 1
I
Apuestas hipicas yapuestas del estado (guiniela hipica, lototurf) 133 H L _!I.Q._‘J_?i;: 29,9%

FUENTE: Estudio sobre prevalencia, comportamiento y caracteristicas de los usuarios de juegos de azar en Espaiia,

2015.
Como se puede observar las apuestas son el tipo de juego que mas crece conforme pasan los afios, mientras

que los juegos de bingo o casino, a pesar de que también aumentan las cantidades que se juega, lo hacen a
un ritmo mas lento llegando incluso a haber ligeros descensos como en el caso de los casinos. (Ver Figura 8)
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Figura 8 Evolucion anual de las cantidades jugadas presencialmente (expresadas en millones de euros)
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FUENTE: Datos del Mercado Espafiol de Juego, 2018.

3.5.2 Juego online

El nimero de jugadores activos online es de 1.476.385, el 83% de los jugadores tienen una edad comprendida
entre 18 y 45 afios, de los cuales el 83% son hombres frente a casi el 17% de mujeres. El gasto neto anual de
estos jugadores es de 449 euros, lo que supone un gasto de 37,4€ al mes. Sin embargo, se observan grandes
diferencias en las cantidades jugadas entre hombres y mujeres y los rangos de edad. El gasto neto medio de
los hombres fue de 484€ al afio mientras que el de las mujeres fue de 276€. Aquellas personas que se
encuentran entre 36 y 45 afos tuvieron un gasto neto de 697€ y los jovenes de entre 18 y 25 afios 189€
(Direccién General de Ordenacién del Juego, 2018).

En el juego online destacan las apuestas, por ser el segmento en el que mas personas juegan, y el casino que
ha experimentado un crecimiento del 21%, siendo asi el que mas ha aumentado (Direccidon General de
Ordenacién del Juego, 2018).

Se consideraran servicios de juego en linea todos aquellos servicios que impliquen apuestas de valor
monetario en juegos de azar, incluidas loterias y apuestas, y que se presten a distancia, por medios

electrénicos y a solicitud del propio destinatario de los servicios. (Comisién Europea, 2011)

En este contexto encontramos una oferta de juego diferencial basada en que este tipo de juego no plantea
limites, se puede jugar dénde y cuando sea, es de facil acceso, refuerza el anonimato, permite al jugador una
gestidon personalizada y sin condicionantes y persigue de forma mas directa el beneficio, la inmediatez y la
velocidad (Megias, 2020).
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A pesar de que la edad legal para poder acceder a los locales de juego y portales online en Espafia es de 18
afios, esta demostrado que los menores de edad también acceden a estos servicios. Segun el estudio de
Carbonell y Montiel (2013), la mayoria de los adolescentes jugadores tienen entre 14 y 16 afios, 56%
ocasionales y 60% habituales, siendo los jovenes de 15 afios los de porcentaje mas alto de jugadores
habituales con un 24%. Antes de la legalizacién del juego online, los casos que se trataban desde las
asociaciones de FEJAR, respecto a jévenes menores de 26 afios, eran del 0%, pero en 2015 ya se trataba del
44,64%. “Para los jévenes el juego online es la principal causa de ludopatia” (Lamas, Santolaria, Estévez, &
Jauregui, Guia clinica especifica. Jovenes y juego online, 2018)

Del mismo modo que ocurria en el juego presencial, en la modalidad online las apuestas crecen de manera
continuada, mientras que, a diferencia de los juegos de casinos presenciales, en esta modalidad, los juegos
de casino crecen incluso mas rapido que las apuestas llegando a superarlas. (Ver Figura 9)

Figura 9 Evolucion anual de las cantidades jugadas online (expresadas en millones de euros)
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FUENTE: Mercado de Juego Online Estatal, 2018. DGOJ
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3.6 Legislacion

“La Direccion General de Ordenacién de Juego es el érgano al que corresponde el ejercicio de las funciones
de regulacion, autorizacion, supervisién, coordinacién, control y, en su caso, sancién, de las actividades de
juego de ambito estatal”, mientras que el Consejo de Politicas del Juego es el érgano de participacion y
coordinacion entre las Comunidades Auténomas y el Estado (Direccidn General de Ordenacion del Juego,
2020).

3.6.1 Legislacién estatal

La Ley 13/2011, de 27 de mayo, de regulacién del juego tiene por objeto regular la organizacién, explotacién
y desarrollo de actividades de juego de ambito estatal realizadas a través de medios electrénicos,
informaticos, telematicos e interactivos, en la que los medios presenciales tienen cardcter accesorio, asi
como a la actividad publicitaria conectada con la misma.

En el articulo 6 de esta ley queda recogida la prohibicién de actividad a los menores de edad y las personas
gue voluntariamente hubieran solicitado que se les prohiba el acceso al juego, entre otras. En el siguiente
articulo se refleja la regulacion de publicidad, patrocinio y promocién de las actividades de juego y asi mismo,
en el articulo 8, se regula la proteccidon del consumidor y politicas de juego responsable, a través de la
sensibilizacidn, informacidn y difusidn de las buenas practicas del juego, asi como de los posibles efectos que
una practica no adecuada del juego puede producir.

El Titulo Il establece las caracteristicas de las diferentes clases de titulos habilitantes, licencias y
autorizaciones, y el régimen de autorizacidn aplicable a los operadores como explotadores de juegos.

En el Titulo IV, se desarrolla el control de la actividad fijando los requisitos técnicos minimos que deberan
cumplir los equipos y sistemas técnicos que sirvan como soporte de la actividad de juegos autorizados y que
garanticen que se impida a los menores y a las personas que tuvieran prohibido el acceso a los juegos
desarrollados a través de medios telematicos e interactivos. En este titulo se incluye el articulo 15 que
desarrolla los derechos y obligaciones de los participantes, respecto a los derechos, cabe recalcar la
obtencién de informacidn clara y veraz sobre las reglas del juego.

El Titulo V regula la Administracién del Juego y establece las competencias que corresponden al Ministerio
de Economia y Hacienda. Se crea un 6rgano regulador, la Comisién Nacional del Juego, al que se le atribuyen
todas las competencias necesarias para velar y asegurar la integridad, seguridad, fiabilidad y transparencia
de las operaciones de juego, asi como el cumplimiento de la normativa vigente y de las condiciones
establecidas para su explotacidn. Por ultimo, se establece el Consejo de Politicas del Juego como el érgano
de participacion de las Comunidades Autéonomas.

Finalmente, en los Titulos VI y VIl establecen los regimenes sancionador y fiscal.

3.6.2 Legislacién autondémica

En Aragon, la Ley 2/2000, de 28 de junio, del Juego de la Comunidad Auténoma de Aragon tiene por objeto
regular la actividad de la Comunidad Autdnoma en relacidn con los casinos, juegos, apuestas y combinaciones
aleatorias, excepto las Apuestas y Loterias del Estado. En lo relativo a los principios rectores para la
ordenacion del juego, en el articulo 11 se establece: a) Evitar la incentivacidon de hdabitos y conductas
patoldgicas; b) Promover la proteccidén de los menores de edad y de las personas que tengan reducidas sus
capacidades volitivas, impidiendo su acceso a determinadas practicas y locales de juego; c) Ponderar las
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repercusiones sociales, econdmicas y tributarias derivadas de la actividad del juego; d) Reducir, diversificar y
no fomentar su habito e impedir en su gestidn actividades monopolistas.

Respecto a la publicidad, el articulo 12 establece que corresponde al Gobierno de Aragdn regular mediante
Decreto: la publicidad del juego en el exterior de los locales destinados al mismo y en los medios de
comunicacion; b) la publicidad en el interior de dichos locales; c)Las normas pertinentes para garantizar el
adecuado conocimiento por los usuarios de las reglas y condiciones en que se desarrolle cada juego y d) La
prohibicion expresa de toda forma de publicidad que incite o estimule la practica del juego, cualquiera que
sea el medio que utilice.

El Titulo I, establece las diferentes modalidades de juego y apuestas, los requisitos y los establecimientos en
los que se podran practicar, ademas describe las diferentes maquinas de juego y delimita las excluidas del
ambito de aplicacion de dicha Ley.

Los articulos 50 y 51 del Titulo VI, desarrollan la creacidn y funciones de La Comisidon del Juego de la
Comunidad Auténoma de Aragdn. Este es un drgano consultivo, de estudio, asesoramiento y coordinacién
de las actividades relacionadas con el juego y apuestas.

Resulta interesante destacar el Decreto 2/2011 del Gobierno de Aragdn por el que se aprueba el Reglamento
de Apuestas Deportivas, de Competicion o de otra indole, ya que regula especificamente las apuestas
deportivas, dando cuenta de la importancia de este tipo de juego.

En el articulo 3 se definen los tipos de apuestas segun su organizacion y distribucion de las sumas apostadas,
segun su contenido, segun el lugar donde se realizan y segin el momento de admision.

El articulo 7, establece que en ningln caso podran publicitarse apuestas deportivas, de competicién o de otra
indole en locales, actividades, paginas de publicaciones o programas audiovisuales o medios de
telecomunicacién o telematicos dirigidos a la infancia y a la adolescencia, asi mismo, deberd acompafiarse
de una comunicacion en la que se indique la prohibicién de apostar de los menores de edad y que la practica
abusiva del juego de apuestas puede generar juego patolégico. Quedan prohibidas las demostraciones
gratuitas, con vistas a proteger especialmente a los colectivos vulnerables y menores de edad ademds de
prohibirse también el acceso a enlaces que ofrezcan créditos instantaneos que se puedan utilizar de manera
inmediata para jugar.

El articulo 18 del Titulo Il del Decreto define los locales de apuestas como establecimientos cuya actividad
principal es la formalizacidn de apuestas deportivas, de competicion o de otra indole, a través de terminales
de apuestas, que podrdn consistir en terminales informaticos o en aparatos auxiliares de apuestas. Estos
locales tendran que estar a 300 metros o mas, de otros locales de apuestas.

Afios después se aprueba el Decreto 39/2014, de 18 de marzo, del Gobierno de Aragdn, por el que se aprueba
el Reglamento de Locales de juego. El objeto del Decreto es la ordenacion de los establecimientos abiertos al
publico para la instalacidn y explotacion de maquinas de juego, para la practica del juego del bingo o parala
practica de juegos exclusivos de los casinos de juego. El articulo 2 define los tipos de salones: salén recreativo,
salon de juego, sala de bingo y casino de juego.

El Titulo Il contiene las caracteristicas, generales y especificas, que deben reunir los locales de juego: los
requisitos, contenidos y aspectos esenciales que deben cumplir los salones de juego, las salas de bingo y los
casinos de juego, recogiendo aspectos comunes a todos ellos, como el control de acceso, la exigencia de
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documento profesional de los profesionales del juego o la obligacion de contar estos establecimientos con
hojas de reclamaciones de juego a disposicion de los usuarios.

Para las salas de bingo hay un nimero méaximo por municipio: 15 salas en Zaragoza capital, 2 salas en Huesca
capital, 1 sala en Teruel capital y 1 para el resto de los municipios, también se establecen los aforos maximos.

El Titulo lll regula la autorizacion de los locales de juego, en concreto los requisitos para el otorgamiento de
la autorizacion y el régimen juridico de la modificacidn, renovacién, extincion y revocacion de las
autorizaciones concedidas.

El Titulo IV recoge las normas de funcionamiento de los locales de juego, en cuestiones como horarios,
documento profesional de acreditacién del personal que presta servicios en los locales de juego, asi como
las actuaciones que éstos tienen prohibidas, el tratamiento de las propinas, el control de acceso a los locales,
el derecho de admisién, las hojas de reclamaciones, etc. Finalmente, el Titulo V regula las actuaciones
inspectoras para asegurar el cumplimiento de la normativa vigente.

Por dltimo, respecto a la regulacion de la publicidad en materia de juego destaca el Decreto 166/2006, de 18
de julio, del Gobierno de Aragdn, por el que se aprueba el Reglamento de Publicidad del Juego y Apuestas que
en el articulo 1 establece que en toda forma de publicidad de juego o apuestas que conlleve la concesion de
algun tipo de premio deberd constar la advertencia de que queda prohibido el juego a los menores de 18
afios y de que la préctica abusiva del juego o apuesta es perjudicial y puede crear adiccion. Segun el articulo
3 queda expresamente prohibido:

a. Cualquier forma de publicidad que incite o estimule la préctica del juego o apuestas, cualquiera que
sea el medio que se utilice que muestren la facilidad de conseguir premios o la cuantia de los premios,
incitando a jugar de manera compulsiva, de tal forma que con ello pueda generar en los jugadores
habitos o conductas patoldgicas.

b. Cualquier forma de publicidad que por los medios que utilice o el publico al que vaya dirigida
perjudique la formacién de la infancia y de la juventud.

c. La publicidad del juego en aquellos establecimientos en los que se practique algun tipo de juego y
cuya actividad principal no sea la practica de éste.

d. La publicidad de todo tipo de material de juego, sin perjuicio de lo dispuesto en el apartado nueve
del articulo 9 del Reglamento.

e. La publicidad de juegos, apuestas o de los locales en los que éstos se desarrollen mediante el
patrocinio de actividades deportivas o de ocio en las que participen menores de edad.

f. Crear paginas web en las que se ponga de manifiesto o se promocione el juego o apuesta que se
desarrolle en los locales comprendidos en la letra c) del articulo 2 de este Reglamento, asi como los
productos que legalmente se comercializan.

g. Lapublicidad indirecta, entendida en los términos sefialados en el articulo 2, letra b) del Reglamento.

h. Completar la cuantia de los premios establecidos con cualquier cantidad de dinero o pago en especie,
de cualquier naturaleza.

Por ultimo, los Titulos Il y Il desarrollan las autorizaciones y comunicaciones y el régimen sancionador,
respectivamente.

Otras leyes de la comunidad que regulan la materia de juego pero que no son relevantes para este trabajo, y
por tanto no se van a tratar en profundidad, son: El Decreto 160/2018, de 18 de septiembre, del Gobierno de
Aragon, por el que se aprueba el Reglamento que regula la inspeccion técnica de las mdquinas de juego de
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tipo B y de tipo C y sus condiciones de funcionamiento y el Decreto 56/2019, de 9 de abril, del Gobierno de
Aragon, por el que se aprueba el Reglamento por el que se regulan las rifas, tdmbolas y combinaciones
aleatorias.

3.7 Juego Responsable

A partir de la implantacién de la Ley 13/2011 de regulacidn del juego, se determind las lineas de actuacidn
qgue debia llevar a cabo la Direccidn General de Ordenacidn del Juego: el juego seguro y el juego responsable.

Mientras que el primero es el que se desarrolla con plenas garantias de veracidad, justicia, seguridad,
control y proteccidn del consumidor, juego responsable es aquel que persigue un entretenimiento
consciente e informado y, en consecuencia, tiene lugar de forma controlada, en cuanto a gasto y

tiempo, por el jugador. (Ministerio de Hacienda, 2019)

En 2013 el Consejo Asesor de Juego Responsable aprobd la Estrategia de Juego Responsable. El objetivo
general de esta estrategia era reducir al minimo los posibles efectos nocivos de la adiccién al juego,
basdndose en la sensibilizacién, prevencién y protecciéon de los grupos vulnerables. Dentro de esta, el
concepto de juego responsable se entiende como:

La eleccion racional y sensata de las opciones de juego, que tenga en cuenta la situacion y
circunstancias personales del jugador, impidiendo que el juego se pueda convertir en un problema.
El Juego Responsable implica una decisidon informada y educada por parte de los consumidores con
el unico objetivo del entretenimiento, la distraccidn y en el cual el valor de las apuestas no supera

nunca lo que el individuo se puede permitir. (Ministerio de Hacienda, 2019)

La Estrategia cred la pagina web www.jugarbien.es, y elaboré el “Estudio sobre prevalencia, comportamiento

y caracteristicas de los usuarios de juegos de azar en Espafia”, para completar el escenario de trabajo inicial
gue se basaba en la difusién de contenido multimedia, el “Estudio y andlisis de los factores de riesgo del
trastorno de juego en poblacion clinica espafiola” o el | Foro de Juego Responsable.

El Programa de Juego Responsable de la DGOJ 2019-2022 nace de la aspiracidon de construir los juegos de
azar como una actividad socialmente sostenible, promoviendo la colaboracidn de los colectivos implicados a
través de la prevencidn, sensibilizacién e informacién, siempre que estas estén dirigidas a las personas
mayores de edad, pues en los menores el juego de azar no deberia tener cabida. Sus prioridades son: el
anadlisis y diagndstico; la proteccion del participante; e iniciativas de divulgacién (Ministerio de Hacienda,
2019).
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4. Cuestionarios para la deteccion precoz

A continuacién, se exponen algunos de los cuestionarios de screening mas relevantes sobre juego, algunos
de ellos utilizados para la elaboracidn del instrumento que se presentara mas adelante.

1. South Oaks Gambling Screen (SOGS)

Creador por Lesieur y Blume en 1987 es el cuestionario mas difundido y utilizado en la evaluacion del juego
patoldgico, tanto en los enfoques clinicos como epidemiolégicos. Consta de 20 items y estd basado en los
criterios diagndsticos de DSM-III (Salinas, 2004). En 1994, Echeburla y Baez, lo adaptaron y tradujeron al
espafiol. Este cuestionario tiene una versién para adolescentes creada por Winters, Stinchfield y Fulkerson
en 1993, es el Cuestionario de Juego de South Oaks-Version revisada para Adolescentes (SOGS-RA).

2. National Opinion Research Center DSM-IV Screen (NODS)

Consta de 17 items dicotomicos (si/no) que hacen referencia a problemas durante toda la vida y otros 17
items que repiten el contenido de los anteriores, pero respecto al ultimo afio. Los items reflejan los criterios
del DSM-IV. La puntuacidn va de cero a diez, se otorga un punto por cada criterio del DSM-IV que se cumple.
A los criterios que tienen dos o tres items, se les asigna un punto, aunque haya mayor nimero de respuestas
afirmativas. La clasificacidon del cuestionario divide en cinco grupos: jugador de bajo riesgo, cero puntos;
jugador en riesgo, uno o dos puntos; jugador problema, tres o cuatro puntos; y jugador patoldgico, cinco o
mas (Salinas, 2004).

3. Massachusetts Gambling Screen (MAGS)

Creado en 1994 por Shafer, LaBrie, Scanlon y Cummings para medir los problemas de los jugadores excesivos
y obtener un estimador de la prevalencia del juego patoldgico. Se refiere al comportamiento de los ultimos
12 meses y se divide en 2 subescalas, primera de ellas es una medida del criterio diagndstico de DSM-IV
(Salinas, 2004).

4. Cuestionario Breve de Juego Patolégico (CBJP)

Se basa en la versidn espafiola del SOGS, consta de cuatro items dicotdmicos (si/no) que se refieren a los
problemas de juego auto-percibidos, sentimientos de culpabilidad, incapacidad para abandonar el juego y el
uso de dinero doméstico para el juego. Creado en 1995 por Fernandez-Montalvo, Echeburda y Baez (Salinas,
2004).

5. Escala de las veinte preguntas de Jugadores Andnimos (GA-20)

El propésito es identificar a los jugadores compulsivos, esto se detecta si responden afirmativamente a siete
0 mas preguntas del cuestionario, todas las preguntas son de respuesta dicotémica (si o no) (Salinas, 2004).
En 1998 Secades y Villa adaptaron una versién para adolescentes, Las diez cuestiones de Jugadores Anénimos
para Adolescentes, esta es mds breve ya que son la mitad de los items.

6. Lie/Bet Questionnaire

Este cuestionario se compone solo dos items con respuesta dicotémica: 1) ¢Alguna vez has tenido que mentir
a gente importante para ti acerca de cudnto juegas? y 2) (Alguna vez has sentido la necesidad de apostar
mds y mds dinero? Se determinaron a partir de un cuestionario de 12 items que se basaba en los criterios
diagndsticos del DMS-IV (Salinas, 2004). Con respuesta afirmativa a cualquiera de las dos preguntas se
considera que la persona tiene problemas con el juego.
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7. Cuestionario electronico de Juego Patoldgico

Este cuestionario esta basado en el Cuestionario de Juego Patoldgico de FAJER, pero el cuestionario
electrénico recoge 20 items, mientras que el de FAJER 50. Utiliza los criterios del DSM-IV como referencia y
cada item tiene tres alternativas de respuesta: nunca; a veces; muchas veces que se puntlan cero, unoy dos,
respectivamente (Salinas, 2004).

Enlace al cuestionario: http://www.ugr.es/local/jsalinas/cudijupa.htm

8. Cuestionario sobre Juego compulsivo de New Jersey

Adaptacién de Secades y Villa, dirigido a personas jovenes consta de diez items con respuestas dicotdmicas
(si/no) (Gémez, y otros, 2008).

5. Diseno del instrumento

En los afos 80, con el DSM 111, la Asociacién Americana de Psiquiatria reconoce el juego patoldgico como una
enfermedad de control de impulsos y es entonces cuando se desarrollan los primeros cuestionarios para la
deteccion del juego patolégico, como el SOGS, la Escala de las 20 preguntas de Jugadores Andnimos o
Inventory of Gambling Behavior (IGB) (Salinas, 2004). Desde entonces se han desarrollado numerosos
instrumentos, la mayoria para adaptarse a los nuevos manuales APA, trabajar en poblacién especifica como
adolescentes y, sobre todo, ser lo mas fiables posibles.

Este instrumento de screening se ha formulado utilizando preguntas de otros cuestionarios como el ya
mencionado SOGS, version reducida, y el Cuestionario de Juego de Massachussets, ademas de tomar como
referencia otros que iban dirigidos a poblacién adolescente siendo también mas breves como Las diez
preguntas de Jugadores Andnimos para Adolescentes y el Cuestionario sobre Juego compulsivo de New Jersey.

5.1 éA quién va dirigido este cuestionario y donde se puede encontrar?

Este cuestionario va dirigido a jévenes de 14 a 18 afios y es accesible a través de internet en la pagina web:
https://sites.google.com/unizar.es/tfg-problemas-con-el-juego/p%C3%Algina-principal. En esta pagina (ver

llustracion 1), ademas del instrumento aparece informacion sobre cémo funcionan los juegos de azar (ver
llustracion 4), asociaciones de ayuda a las que acudir si hay adiccién al juego, consejos para una vida sana sin
juego (ver llustracién 3), consejos sobre los juegos de azar (ver llustracidn 2) y enlaces a programas de
actualidad que han investigado sobre esta temdtica y su influencia en la sociedad.
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llustracion 1 Pdgina principal de la web

Pégina principal v

Antes de empezar, piensa cuando fue la primera vez que apostaste dinero en un juego de azar, ¢sientes que tu vida sea un
poco mas diferente desde que pasé? Tal vez esa "diferencia” sean nuevos habitos, nuevas amistades, cambios en las notas,
menos hobbies...

Si alguna vez el juego ha dejado de ser divertido y has tenido sentimientos negativos, o le dedicas mucho tiempo y dinero, te
has parado a pensar ¢puede ser esto un problema? Si crees que es asi no dudes en rellenar este cuestionario.

Aun que no te sientas identificad@ con lo anterior te invitamos a navegar por la pagina y aprender un poco mas sobre los
juegos de azar. N
16) /

llustracion 2 Consejos sobre los juegos de azar

Lo méas importante que debes hacer antes de empezar a jugar es fijar el limite de tiempo y
dinero que vas a apostar, pero sobre todo NO cambies de opinién (pierdas o ganes), pregtintate
¢Cuanto dinero quiero perder?

Si alguna vez el juego no ha sido una diversién piensa en por qué es asi.

En los juegos de azar la posibilidad de ganar y perder es la misma 50-50, no influyen tus propias
habilidades, "nimeros de la suerte” o amuletos.

- No pidas dinero a otros para seguir apostando o pagar deudas, si se da esta situacién pedir ayuda
~ a tu familia o profesionales sera tu mejor decision.

Tampoco debes dejar dinero a otra persona para que juegue, no le estas ayudando.

7
(] . El juego no va a solucionar tus problemas, no lo uses como vélvula de escape.

llustracion 3 Consejos para una vida sana

————————

Pagina principal v

Para llevar una vida saludable es muy importante cuidarse con algunos sencillos trucos

Practica deporte cada dia (Natacion, baile, gimnasia, bici, salir a correr, escalada...).
Disfruta del tiempo que pasas con tus amigos o conoce nuevas personas a través de asociaciones juveniles de barrios.
Procura evitar el consumo de drogas (incluido el alcohol y tabaco).

Busca nuevas aficiones (tocar un instrumento, hacer un voluntariado en tu ciudad, aprender un nuevo idioma, escribir un libro o leer uno, hacer
origamis, aprender a cocinar comida exdtica...).

Bebe dos litros de agua cada dia. ’

Potencia el uso de la bicicleta en la ciudad o ir andando en lugar de usar siempre el transporte ptiblico.
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llustracion 4 Funcionamiento de los juegos de azar y ludopatia

¢Juegas? Pagina principal v Q

¢Alguna vez te has preguntade como funcionan los juegos de azar?

Como su propio nombre indica estos juegos se basan en el azar, pero ;Qué es el azar? La RAE lo define como "casualidad, o
caso fortuito". Cuando compramos un boleto de loteria, de bingo o0 apostamos a un nimero en la ruleta (y muchas otras 00
situaciones para cada uno de los juegos de azar) no sabemos que va a suceder, pues sen sucesos aleatorios totalmente
impredecibles.

¢Sabes qué es la ludopatia o adiccion al juego?

La ludopatfa consiste en una alteracion progresiva del comportamiento por la que el individuo siente una incontrolable necesidad de jugar (juegos de
azar), menospreciando cualquier consecuencia negativa. Se trata de una adiccion donde no se consume ninguna sustancia, aunque a veces va
acompafada de otras sustancias como tabaco, alcohol o drogas (Definicion de FEJAR).

4
£Qué les ocurre a las personas adictas al juego?

5.2 Estructura del instrumento

El cuestionario se divide en dos partes. La primera de ellas consta de 12 preguntas del SOGS, que son las que
representan la dimension general de dependencia del juego (Echeburua, Baez, Fernandez-Montalvo, & Paez,
1994). A pesar de que la ultima pregunta consta de nueve opciones para elegir, las que representan la
dependencia del juego son las opciones a y e, por lo cual, solo esas se contabilizaran.

La segunda parte del cuestionario es accesible si ha respondido afirmativamente a mas de 4 preguntas de la
parte anterior, si la puntuaciéon ha sido mas baja el cuestionario finaliza ya que no se detecta ningln
problema. Las preguntas de esta parte se centran en detectar a que area de la vida del individuo el juego
afecta de manera problematica, en total son 10 items dicotémicos (si/no) divididos en cinco grupos de dos,
cada grupo se centra en detectar a que area esta influyendo negativamente. Las dreas son: personal, familiar,
educativa/laboral, de relaciones sociales y ocio y tiempo libre.

Tabla 1. Preguntas del cuestionario

Primera parte del cuestionario

1. Cuando juegas dinero, ¢con qué frecuencia vuelves a jugar para recuperar lo perdido?
- Nunca
- Algunas veces, pero menos de la mitad
- La mayoria de las veces
- Siempre que pierdo

2. ¢Has dicho alguna vez haber ganado dinero en el juego cuando en realidad lo habias perdido?
- Nunca
- Sipero menos de la mitad de las veces que he perdido
- La mayoria de las veces

3. ¢Crees que tienes problemas con el juego?
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- No
- Ahora no, pero en el pasado si
- Ahorasi

4. ¢Has jugado alguna vez mas dinero de lo que tenias pensado?
- Si
- No
5. ¢éTe ha criticado la gente por jugar dinero o te ha dicho alguien que tenias un problema de juego,
a pesar de que crees que no es cierto?
- Si
- No
6. ¢Te has sentido alguna vez culpable por jugar o por lo que te ocurre cuando juegas?
- Si
- No
7. ¢Has intentado alguna vez dejar de jugar y no has sido capaz de ello?
- Si
- No
8. ¢Has ocultado alguna vez a tu pareja, a tus hijos o a otros seres queridos billetes de loteria, fichas
de apuestas, dinero obtenido en el juego u otros signos de juego?
- Si
- No
9. ¢Se han centrado alguna vez las discusiones de dinero sobre el juego?
- Si
- No
10. ¢Has pedido en alguna ocasidon dinero prestado a alguien y no se lo has devuelto a causa del juego?
- Si
- No
11. ¢Has perdido alguna vez tiempo de trabajo o de clase debido al juego?
- Si
- No
12. Si has pedido prestado dinero para jugar o pagar deudas, éa quién se lo has pedido o de dénde lo

has obtenido? (pon una X en las respuestas que sean ciertas en tu caso).
a) del dinero de casa

b) a mi pareja

c) a otros familiares

d) de bancos y cajas de ahorro

e) de tarjetas de crédito

f) de prestamistas

g) de la venta de propiedades personales o familiares

h) de la firma de cheques falsos o de extender cheques sin fondos

i) de una cuenta de crédito en el mismo casino

Segunda parte del cuestionario

p ¢Has probado nuevas drogas desde que empezaste a jugar?
Area personal

éTe cuesta conciliar el suefio o duermes menos desde que juegas?
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¢Cuando surgen problemas en casa te aislas de ellos a través del juego?

Area familiar ¢Algun miembro de tu familia se ha preocupado o quejado de lo que

juegas? (MAGS)

Area educativa/laboral

¢Han bajado tus resultados académicos o laborales desde que comenzaste
ajugar?

éUltimamente te cuesta mas concentrarte para estudiar/realizar tu
trabajo?

Area de las relaciones

¢Desde qué juegas sientes que te has distanciado de tus amigos o ya no los

. ves tanto?
sociales

¢éSe ha visto afectada de manera negativa tu reputacion?

Area del tiempo libre y ocio | ¢Realizas otras actividades, a parte del juego, como p.e. deporte en tu

¢Has dejado de practicar o ya no inviertes tanto tiempo en tus aficiones?

tiempo libre?

6. Criterios diagndsticos

El DSM-V introdujo un cambio en la clasificacion del juego patoldgico (en inglés Gambling Disorder), en este

manual se encuentra en la categoria de trastornos no relacionados con sustancias, dentro del apartado de

Trastornos relacionados con sustancias y trastornos adictivos. Hasta ese momento el juego patolégico se

consideraba un trastorno del control de impulsos.

Para la evaluacion del instrumento se tomaran como referencia los criterios diagndsticos del DSM-V

(Asociacion Americana de Psiquiatria, 2013), expuestos a continuacion:

Criterios diagnosticos del DSM-V

1.

Necesidad de apostar cantidades de dinero cada vez mayores para conseguir la excitacidon
deseada.

Estd nervioso o irritado cuando intenta reducir o abandonar el juego.

Ha hecho esfuerzos repetidos para controlar, reducir o abandonar el juego, siempre sin éxito.

A menudo tiene la mente ocupada en las apuestas (p. ej. reviviendo continuamente con la
imaginacién experiencias de apuestas pasadas, condicionando o planificando su préxima apuesta,
pensando en formas de conseguir dinero para apostar).

A menudo apuesta cuando siente desasosiego (p. ej. desamparo, culpabilidad, ansiedad,
depresion).

Después de perder dinero en las apuestas, suele volver otro dia para intentar ganar (“recuperar”
las pérdidas).

Miente para ocultar su grado de implicacion en el juego.

Ha puesto en peligro o ha perdido una relacidon importante, un empleo o una carrera académica o
profesional a causa del juego.

Cuenta con los demads para que le den dinero para aliviar su situacién financiera desesperada
provocada por el juego.

Episodico: Reune los criterios diagndsticos y luego pueden pasar meses sin sintomas.
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- Persistente: los sintomas son continuos y persisten por afios.

- Enremisidon temprana: Luego de haber sido diagnosticado, no retine luego ninguno de los criterios
durante un periodo de entre 3 a 12 meses.

- Enremisidn sostenida: similar al anterior, pero luego asintomatico por mds de 12 meses.

- Leve: Cumple 4-5 criterios.

- Moderado: Cumple 6—7 criterios.

- Grave: Cumple 8-9 criterios

Tabla 2. Criterios diagndsticos del DSM-V

El individuo debe manifestar cuatro, o mas, de estos sintomas en un periodo de 12 meses, provocando
malestar o deterioro clinicamente significativo.

Ademads de los sintomas que presente el individuo, gracias al instrumento mencionado anteriormente,
sabremos en que area de su vida hay consecuencias debido al juego. Estas consecuencias se dividen en
(Gémez, y otros, 2008):

Area personal

Area familiar

Area educativa/laboral

Area de las relaciones sociales

YV VV VYV

Area del tiempo libre y ocio

7. Intervencion

Una vez detectado en que area(s) de la vida del individuo el juego ha pasado a ser una forma de evasién de
sus problemas, en vez de una actividad de ocio, se deberdn tomar una serie de medidas para reducir el efecto
y que la adiccion no alcance niveles mas altos.

Algunas medidas generales que deberian tomarse nada mas detectar la adiccién son:

1. Controlar el gasto de dinero. Las medidas mas efectivas para llevar esto a cabo son:

a) Mancomunar las cuentas, de modo que siempre que se vaya a extraer dinero todos los titulares
den su consentimiento.

b) Establecer la cantidad maxima de dinero que, por dia, podra llevar la persona encima (p.e. 5€) y
solicitar siempre los tiques de todos los gastos.

2. Inscribirse en el Registro General de Interdicciones de Acceso al Juego (RGIAJ), el registro estatal que
prohibe el acceso al juego online de duracidn indefinida, pero si el interesado quisiera darse de baja,
tendrd que esperar seis meses desde que realizé la inscripcién para poder realizarla (Direccién
General de Ordenacién del Juego, 2020). Ademas, las Comunidades Autdnomas también tienen sus
propios registros de autoprohibidos, en Aragdn, el Registro del Juego de Prohibidos de Aragén
también establece un periodo minimo obligatorio de seis meses y permite la eleccién del periodo
maximo, pero si quisiera darse de baja antes del periodo establecido deberad abonar una tasa
administrativa (Gobierno de Aragdn, 2020), este registro prohibe la entrada a bingos, salones de
juegos, casinos, establecimientos de apuestas y apuestas en recintos deportivos (Direccion General
de Ordenacion del Juego, 2020).
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3. Deshacerse de todas las tarjetas o tiques relacionados con los locales a los que solia acudir, como por
ejemplo los registros de las apuestas.

4. Siempre que sea posible, cambiar la ruta o recorridos habituales de modo que se evite pasar por
delante de cualquier local que esté relacionado con el juego.

A continuacién, se exponen algunas de las intervenciones que se estan llevan a cabo en la actualidad desde
organismos publicos de salud y asociaciones para la ludopatia, por lo que la mayoria cuentan con
intervenciones médicas, psicoldgicas y de ambito social a pesar de que para este trabajo nos centraremos
especificamente en las dos ultimas. Las intervenciones que aqui aparecen de FEJAR y del SES estan focalizadas
en el area psicoldgica, mientras que de las intervenciones de la Junta de Andalucia hemos seleccionado el
area social.

7.1 Intervenciones en FEJAR

FEJAR dispone de una Guia Clinica Especifica sobre jovenes y juego online y un Manual de Prevencidn de
adicciones en el dmbito universitario. En la primera, explican las fases del tratamiento (fase de iniciacion,
intermedia, mantenimiento y seguimiento) junto con algunas de las actuaciones que se llevan a cabo, el
segundo nos sera util en lo que refiere a distorsiones cognitivas.

1. Fase de Iniciacion

Esta fase que tiene como objetivo general el cese de la conducta de juego evitando estimulos
desencadenantes y como objetivos especificos: la toma de conciencia del problema, la motivacién de cambio,
la identificacion de situaciones de riesgo, la abstinencia del juego, el fin de las mentiras; es decir, se centra
fundamentalmente en el control estimular y cambio conductual.

En este momento es cuando han de realizarse las medidas generales de las que hablabamos anteriormente
(control del dinero y registro de autoprohibidos), ademas de eliminar todos los juegos o videojuegos de los
dispositivos electrdnicos, incluidos aquellos en los que no existen apuestas, debido a que es habitual que se
genere dependencia a los mismos al dejar las apuestas.

Entre las numerosas distorsiones cognitivas del juego se exponen a continuacién algunas de las mas
importantes a tratar:

Distorsiones en la explicacion

Distorsiones de control Distorsiones de prediccion
de los resultados
Ilusién de control Falacia del jugador “Casi ganar”
Locus de control Familiaridad y representatividad Fijacion en las frecuencias
Personificacién de la maquina absolutas
Correlacion ilusoria Sesgo de explicaciones post hoc

a. Distorsiones de control
- Lailusién de control: idea falsa que tiene el jugador al creer que su estrategia le permitira ganar en
el juego de azar.
- Locus de control: atribucién de los éxitos a uno mismo y los fracasos a factores externos.
- Personificacion de la maquina: atribuir a la maquina cualidades humanas.
- Correlacidn ilusoria: supersticiones principalmente asociadas con ganar el premio, por lo que son
dificiles de eliminar (Lamas, y otros, 2019).
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b. Distorsiones de prediccion:
- Falacia del jugador: si hace mucho que no ha aparecido un estimulo en la maquina (p.e. una figura
concreta) supone que aparecera pronto, por lo que continta jugando (Lamas, y otros, 2019).
- Familiaridad y representatividad: creer que un nimero tiene mas posibilidades de salir que otro,
siendo en realidad las mismas (Lamas, y otros, 2019).
c. Distorsiones en la explicacién de los resultados (confirmacién del sesgo):
“Casi ganar”: sensacion de haber estado a punto de ganar porque el nimero que sale es préximo al
gue tenia (por ejemplo, en el bingo, cuando solo queda en el cartén el nimero 20 y sale el 19).
- Fijacién en las frecuencias absolutas: recordar los momentos en los que se gana y, sin embargo,
olvidar las veces perdidas o el dinero gastado.
- Sesgo de explicaciones post hoc: trata de explicar las razones por las que ha perdido y asi intentara
interpretar lo que ocurrira en las préximas jugadas.

Esta fase suele durar 6 meses, pero es variable y flexible dependiendo del paciente.
2. Fase Intermedia

En esta fase el objetivo general es la abstinencia del juego y sobre los objetivos especificos se trabajan en
mds profundidad la identificacién y modificacion de los sesgos cognitivos, ademas se analiza la historia
personal. Aqui comienzan a utilizarse técnicas de reestructuracién cognitiva, resolucion de problemas
relacionados con el juego, la gestién del tiempo o planificacién de actividades.

a) Gestion del tiempo: para realizar esta tarea adecuadamente, herramientas que nos permitan
programar y delimitar objetivos son esenciales, como por ejemplo un diario, agendas, alarmas... La
funcidn es anticiparse al aburrimiento o riesgo de juego y prever actividades alternativas para no
jugar.

Esta fase también seria de unos 6 meses, pero al igual que la anterior flexible para cada individuo.
3. Fase de Mantenimiento

Ahora el objetivo general serd la prevencion de recaidas y los objetivos especificos: adquisicion de nuevas
habilidades, entrenamiento en prevencidon de recaidas y alfabetizacion emocional. Para ello se utilizardn
técnicas de entrenamiento en habilidades sociales, informacién e identificacion de recaidas, manejo y
regulacion emocional. Lo basico en esta fase es ensefiar a identificar situaciones del futuro mas proximo
como a lo largo de su vida puedan ser el desencadenante de una recaida.

Intervenir en competencias emocionales, cognitivas y conductuales es muy importante debido a que los
adolescentes estan en un periodo en el que estdn formando habitos y aprendiendo a relacionarse con los
demas. Algunas de las mds importantes a tratar en el caso del juego son:

a. Laautoestima: el valor que la persona se atribuye a si misma y a sus capacidades. En el caso del juego,
a menudo se encuentra dafada por todo lo sucedido. Se ha observado que los jugadores podrian
tener dafado en el autoconcepto antes de comenzar con la problematica de juego.

b. El afrontamiento de problemas: Las estrategias de afrontamiento son de gran relevancia ya que en
funcidén de si se realizan de manera adaptativa o desadaptativa influyen en el bienestar psicoldgico.
Asimismo, su uso desadaptativo estd ligado a la presencia de problematicas psicoldgicas. Respecto
al trastorno de juego, se ha asociado con estilos de afrontamiento desadaptativos
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c. Laregulacién emocional: Gross (1988) define la regulacién emocional como el proceso por el que las
personas influencian en las emociones que tienen, cuando las tienen, y cdmo las experimentan y
expresan. En el caso del juego, existen importantes dificultades en la expresién emocional por lo que
la intervencion con la gestion emocional es muy relevante (Lamas, Santolaria, Estévez, & Jauregui,
2018).

d. Lacomunicacion: Las dificultades en comunicacion pueden obstaculizar las relaciones con los demas,
sobre todo, cuando estan tan dafiadas por los engafios y mentiras que se ha ocurrido previamente.

Todas estas habilidades estan relacionadas entre si. Si se posee escasa capacidad de afrontamiento de
problemasy de regulacién emocional, sera dificil pedir ayuda o abandonar la conducta de juego por si mismo;
mas aun si la comunicacién con su familia es escasa o dificil.

4. Fase de Seguimiento

El objetivo general es controlar la conducta de juego, el mantenimiento del cambio de actitudes y todo
aquello abordado durante el proceso. Cuando se supera esta fase, lo habitual es que las asociaciones den el
alta terapéutica.

Para las personas jévenes es dificil aceptar que no podran volver a jugar nunca, es frecuente que una vez
superada la adiccion minimice los riesgos de volver a jugar, a menudo creen que estan preparados para ser
jugadores sociales, pero no es asi. Mantener la abstinencia del juego puede ser realmente complicado pues
se enfrentan a diario con una gran oferta de juego. Adema3s, deberdn hacer un uso responsable del alcohol,
ya que este puede ser desinhibidor de la conducta.

7.2 Intervencion en el SES

El Servicio Extremefio de Salud desarrollé en 2008 un Manual de Intervencidn en Juego Patoldgico. En él se
mencionan varias terapias, tanto individuales como de grupo, pero nosotros nos centraremos en algunas de
la individuales expuestas a continuacion.

Desensibilizacion imaginada y relajacién: en esta técnica los sujetos deben describir situaciones que les
impulsan a jugar, pero sin culminar en la conducta de juego. A continuacion, se les ensefia a tranquilizarse
con métodos de relajacién. Después, los sujetos, en estado de relajacidn, tienen que imaginarse la primera
situacidn, y asi sucesivamente hasta completar las escenas descritas (Echeburua, Salaberria, & Cruz-Saéz,
Nuevos retos en el tratamiento del juego patoldgico, 2014).

Control de estimulos: respecto al pago de préstamos y deudas es importante que el jugador y su familia se
conciencien de que no deben pedir mas prestamos, es preferible hacer un plan de pagos a largo plazo con
objetivos realistas, adecuado a la realidad econémica del jugador. Este paso puede tener un resultado
terapéutico debido a que afronta un problema con soluciones reales que seguramente se resolvera en meses
o0 afos si se lleva a cabo debidamente.

Exposicidn en vivo con prevencion de respuestas: esta técnica estd especialmente disefiada para jugadores
de maquina tragaperras y consta de tres fases.

- Primera fase: el jugador acompafnado de un familiar o amigo, que hara de coterapeuta, ird al lugar
(en el caso de las maquinas, el bar) para la técnica de exposicidn que consiste en estar en el local,
consumiendo algo, preferiblemente sin alcohol o café. El jugador llevard el dinero justo para la
consumicion. En esta situacion puede haber deseo de jugar, que deberd expresar en una escala del
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0 al 10, pero se mantendra en el lugar hasta que el deseo haya descendido algunos puntos. La
persona no puede salir del bar hasta que no sienta la disminucidn del deseo, la realizacion de la
técnica suele ser de 20 a 40 minutos.

- Segunda fase: en este caso el coterapeuta estard semi-presente, no se encontrara en el mismo lugar,
sino que estara en las proximidades, de manera que el jugador empieza a tener mas autonomia, pero
existiendo la posibilidad de que el coterapeuta llegue al lugar en cualquier momento, en este caso la
cantidad de dinero que lleve el jugador sera la necesaria para una consumicion.

- Tercera fase: ahora la persona realiza la exposicion sola, el coterapeuta estd ausente. El dinero que
lleve sera como en ocasiones anteriores, el necesario, pero poco a poco se puede ir aumentando la
cantidad. Cuando finaliza la exposicion comenta con el coterapeuta la situacion y ensefia con cuanto
dinero vuelve.

7.3 Intervenciones de la Junta de Andalucia

En la Guia Clinica de Juego Patoldgico de la Junta de Andalucia, ademds de intervenciones psicolégicas y
médicas, describen también, la intervencién social pretende dar una ayuda social cuyo objetivo es alcanzar
el bienestar social de la persona, a través de su calidad de vida, entendida como la satisfaccién de necesidades
basicas (Dominguez, Pérez, Sicilia, Villahoz, & Fernandez, 2007).

En las intervenciones con dependientes se realizan tres fases: desintoxicacidon, deshabituacion e
incorporacién, pero en el tratamiento del juego solo se tratardan dos fases (excluyendo la fase de
desintoxicacion)

1. Fase de Deshabituacion

En esta fase la persona pierde los habitos adquiridos que le llevaban a jugar, mientras los cambia por otros
adecuados a un estilo de vida saludable y favorecedores a su recuperacién. Ademas, en esta fase se
identifican todos los tratamientos necesarios: médico, psicolégico, terapéutico, etc.

2. Fase de Incorporacién

Proceso activo de cambio en el cual, el jugador es protagonista y dénde los itinerarios de incorporacién son
individuales, personales y flexibles, adaptados a las circunstancias personales e individuales.

Entendemos por incorporacion social las “acciones e intervenciones encaminadas a facilitar y posibilitar que
las personas puedan desarrollar sus capacidades personales y sociales, asumiendo un papel protagonista en
su propio proceso de socializacion, participando de forma activa y critica en su entorno.”

El objetivo es favorecer el proceso de cambio actuando sobre los factores que lo causan o potencian,
promoviendo la participacidon e incorporacion social normalizada. Ademas de esos factores, se afaden
carencias nuevas o que han estado ausentes en el proceso de evolucién individual, debido a que, en muchas
ocasiones, pero no siempre, las dependencias aparecen en situaciones de carencia personal o familiar,
econdmica y social.

Los factores mas comunes son: necesidades o dificultades econdmicas, dificultades en el acceso apuestos de
trabajo, incorporacién al mundo laboral o despidos, posesién del tiempo libre sin ocupar, problemas en las
relaciones familiares y nucleo de convivencia, necesidad de prestaciones sociales y ayudas econdmicas, falta
de formacidn y cualificacidn e inexistencia de relaciones sociales o dificultades para mantenerlas.
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Debido a que no hay un perfil Unico de jugador adicto los itinerarios de incorporacién que se seguiran son
diferentes para cada persona. Los objetivos generales son:

- Facilitar el proceso de cambio a través de estrategias que permitan alcanzar el desarrollo de sus
habilidades sociales, culturales y educativas.

- Promover que la comunidad facilite el proceso de incorporacién y admita en las redes normalizadas
a personas con problemas de adicciones.

- Garantizar la atencién de las necesidades sociales de la persona adicta favoreciendo el inicio de un
proceso de normalizacién social.

7.4 Intervenciones breves

Las siguientes intervenciones son aquellas que comenzaran a aplicarse en el momento en que se detecte en
que area el juego estd perjudicando al individuo o causando problemas. Se han realizado basandonos en las
intervenciones anteriores e intervenciones que se llevan a cabo en conductas adictivas de manera mas

om
|

general. Las respuestas que se exponen son las que le aparecen al joven cuando responde “si” en las 10

preguntas de la segunda parte del cuestionario, si la respuesta es “no” continlan pasando de preguntas.

éHas probado nuevas drogas desde que empezaste a jugar?
Jugar bajo el efecto de las drogas puede hacerte perder el control del juego, en
tiempo y dinero, consumirlas también puede hacer que aumentes la frecuencia de

L juego.
Area personal

éTe cuesta conciliar el suefio o duermes menos desde que juegas?

Establece horarios fijos para irte a la cama a dormir, no utilices el mévil 2 o 3 horas
antes de acostarte, procura que este horario cumpla las 8 horas de descanso
recomendado.

éCuando surgen problemas en casa te aislas de ellos a través del juego?

La evasidn de los problemas no hara que se resuelvan solos, afrontarlos es la Unica
manera de solucionarlos. Aunque este afrontamiento pueda parecer complicado,
hacerlo te harad crecer como persona y te ahorrara problemas/contratiempos

p .. futuros.
Area familiar

éAlgin miembro de tu familia se ha preocupado o quejado de lo que juegas?
(MAGS)

Cuando alguien, mds aun un familiar, expresa preocupacion por ti, escucha lo que
te quiere decir, la comunicacién sincera serd tu mejor aliado ante las
preocupaciones familiares o las tuyas propias.

é¢Han bajado tus resultados académicos o laborales desde que comenzaste a

jugar?

Parece que el juego te esta quitando horas que antes dedicabas al estudio, la Unica
Area manera de volver a tener buenos resultados es abandonar este nuevo habito que

educativa/laboral | te esta afectando negativamente.

éUltimamente te cuesta mas concentrarte para estudiar/realizar tu trabajo?
Establece un horario fijo para estudiar en un lugar tranquilo (tu habitacion, la
biblioteca), es importante que cuando estudies no utilices el mévil. Un método
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efectivo es el llamado "Método Pomodoro", consiste en establecer 30 min de
trabajo continuo y concentrado y después descansos de 5 min. (30-5-30-5...)

éDesde qué juegas sientes que te has distanciado de tus amigos o ya no los ves

tanto?

¢Alguna vez has escuchado la frase "los amigos son la familia que elegimos"? Tus
Area de las verdaderas amistades no deberian verse afectadas por un nuevo "hobbie", no

relaciones sociales | permitas que el juego te distancie de quienes te importan.

éSe ha visto afectada de manera negativa tu reputacion?
Deberias valorar que es mas importante para ti, seguir jugando o perder amigos y
el respeto de tus conocidos.

éHas dejado de practicar o ya no inviertes tanto tiempo en tus aficiones?
Piensa en por qué ya no practicas tus antiguas aficiones ¢realmente ya no te gustan
u otra actividad ha acaparado todo tu tiempo libre? Tener varios hobbies te da mas

p . libertad de eleccion cuando te aburras y enriqueceran tu vida diaria.
Area del tiempo

¢Realizas otras actividades, a parte del juego, como p.e. deporte en tu tiempo

libre y ocio )
libre?
Practicar deporte hace que el cuerpo libere endorfinas (la "hormona de la
felicidad"), esta hormona nos hace sentirnos bien, satisfechos y felices, eliminando
el malestar. ¢ Qué mejor que sentirte bien mientras te pones en forma?
8. Recursos

Todas las Comunidades Autdnomas poseen centros ambulatorios publicos de tratamiento desde los cuales
se puede derivar a centros especializados de ludopatia. Ademds, hay organizaciones que atienden en casi
todo el territorio nacional como Proyecto Hombre y Jugadores Anénimos.

A continuacion, se exponen algunos recursos especializados en ludopatia y otras adicciones en la Comunidad
Autonoma de Aragon, en el Anexo 2 se encuentran los recursos especificos del resto de Comunidades.

Centro Municipal de Atencion y Prevencion de las Adicciones (CMAPA): Recurso del Ayuntamiento de
Zaragoza. En el drea de juego trabajan tres psicélogos que llevan a cabo terapias grupales e individuales, en
horario de mananay de tarde, ademas si la intervencion lo requiere también cuentan con médico, psiquiatra
o trabajador social.

Asociacion Aragonesa de Jugadores de Azar en Rehabilitacion (AZAJER): Esta formada por un equipo
interdisciplinar de: trabajadora social, directora y terapeuta, psicélogo, médico neurofisidlogo y servicio de
atencion al usuario (AZAJER, s.f.).

Unidad de Atencion y Seguimiento de Adicciones (UASA): Cruz Roja Espafiola dispone de un centro
ambulatorio compuesto por un equipo interdisciplinar de: enfermera, trabajadora social, psicéloga y médico,
principalmente ofrecen atencidn individualizada.

Ademas de esta, en Aragon existen otras UASAs, como la de El Servicio Aragonés de Salud (SALUD) y la de
Proyecto Hombre, esta ultima cuenta ademas con una Comunidad Terapéutica.
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Apoyo Terapéutico Aragén (AYTERA): Asociacién de psicélogos especializada en el tratamiento de las
adicciones, entre ellas la ludopatia. Llevan a cabo tres tipos de terapia: individual, grupal y familiar o de pareja
(Apoyo Terapéutico Aragon, s.f.).

Centro de Ayuda Terapéutica: Trabajan a nivel individual, junto con el ambiente mas cercano como suele ser
la familia, y a nivel grupal (Centro de Ayuda Terapéutica, s.f.).

9. Conclusion

Ha quedado demostrado que los juegos de azar entran en la normalidad de nuestro dia a dia, tanto a través
de su prdactica como de su publicidad en medios de comunicacion o redes sociales. Debido a las caracteristicas
de su desarrollo y momento vital los adolescentes son un grupo vulnerable a la publicidad y puesta en
practica de estos juegos, ya que su practica les puede proporcionar una falsa sensacion de control del juego
y ganancias econdmicas.

Creemos que lo ideal para proteger y concienciar a la poblacién joven, sobre qué son y cémo funcionan los
juegos de azar, es implementar campanas de prevencién en los centros educativos, desde colegios a
universidades, para dotarles de mayor conocimiento sobre este tema y ademas, realizar cuestionarios de
deteccion de juego patoldgico especificos para adolescentes, de modo que si se detectan casos la
intervencién pueda ser lo mas temprana y eficaz posible para parar el problema a tiempo.
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Anexos

Recursos

COMUNIDAD AUTONOMA

RECURSO

Andalucia Federacion Andaluza de Jugadores de Azar Rehabilitados (FAJER): Es la
unidn de 10 asociaciones andaluzas de Autoayuda y Ayuda Mutua para el
jugador de azar y sus familiares (FAJER, 2020). Estas asociaciones son:

1. Asociacién Almeriense de Jugadores de Azar en Rehabilitacion
(INDALAJER)
2. Jugadores de Azar en rehabilitacidon del Campo de Gibraltar (JARCA)
Asociacidon Cordobesa de Jugadores en Rehabilitaciéon (ACOGER)
4. Asociacion Lucentina y de la Subbética de jugadores de Azar en
Rehabilitacion (ALSUBJER)
5. Asociacion Granadina de Jugadores de Azar en Rehabilitaciéon
(AGRAJER)
6. Asociacion Onubense de Jugadores de Azar en Rehabilitaciéon
(AONUJER)
7. Asociacion de Luddpatas Jiennenses en Rehabilitacion (ALUJER)
8. Asociacion Provincial Linarense de Jugadores de Azar en
Rehabilitacion (APLIJER)
9. Asociacion Malaguefia de Jugadores de Azar en Rehabilitacion
(AMALAJER)
10. Asociacién Sevillana de Jugadores de Azar en Rehabilitacion
(ASEJER)
Todas estas asociaciones, excepto ALSUBJER, tienen la titularidad de Centro
de Tratamiento Ambulatorio Exclusivo de Juego Patoldgico concertado con
la Junta de Andalucia.
Asturias Luddpatas Asociados en Rehabilitacion del Principado de Asturias (LARPA)

Islas Baleares

Associacié Juguesca

Cataluiia

Asociacidn Barcelonesa de Ludopatia y Adicciones (ABLA)
Asociacion de Jugadores en Rehabilitacion (AJUREC)
Asociacidon Gerundense de Ayuda a la Ludopatia (AGAL)

Castilla la Mancha

Luddpatas Asociados en Rehabilitacion de Castilla la Mancha (LARCAMA)
Luddpatas Asociados en Rehabilitacion de Argamasilla de Calatrava
(LARARCM).

Castilla Ledn

Federaciéon Castellano-leonesa de Jugadores de Azar Rehabilitados
(FECYLJAR), creada en 2018 por:
1. Asociacidon Castellano Leonesa de Jugadores Rehabilitados "MIGUEL
DELIBES"
2. Asociacién de Jugadores Patoldgicos Rehabilitados de Valladolid
(AJUPAREVA)
3. La Asociacién de Jugadores en Recuperacion “El Azar” Palencia
4. Asociacion Burgalesa para la Rehabilitacion del Juego Patoldgico
(ABAJ)
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5. Asociacion Salmantina de Jugadores de Azar Rehabilitados
(ASALJAR)
Dado que no hay asociaciones en todas las provincias de la comunidad, uno
de sus primeros objetivos de FECYLJAR es impulsar la creacién de grupos de
afectados por esta adiccion. FECYLJAR representa a todas las asociaciones
gue actualmente trabajan en Castilla y Ledn, con excepcidon de ASALJAR
(Federacion castellano-leonesa de jugadores de azar rehabilitados, 2018).

Islas Canarias

Fundacidon Canaria Yrichen
Asociacion Tinerfefia de Jugadores Rehabilitados (ATEJURE)

Cantabria Fundacion ACORDE
Galicia AGALURE
Asociacion Gallega de Jugadores Anénimos (AGAJA)
La Rioja Asociacidn Riojana de Jugadores de Azar en Rehabilitacion (ARJA)
Navarra Asociacion de Luddpatas de Navarra (ARALAR)
Pais Vasco Asociacion Alavesa de Jugadores/as en Rehabilitacion. (ASAJER)
Asociacion de rehabilitacion de la ludopatia y demas adicciones psicoldgicas
de Gipuzkoa (EKINTZA BIBE)
Ayuda a Ludépatas de Vizcaya (EKINTZA-ALUVIZ)
Extremadura Asociacion Extremena de Jugadores de Azar en Rehabilitacién (AEXJER)
Asociacion Cacereia de Jugadores de Azar en Rehabilitacion (ACAJER)
La Asociacidn de Jugadores en Rehabilitacion (AJER)
Madrid Asociacion Vida sin Juego
Fundacion Hay Salida
asociacion Terapéutica del Juego (ATEJ)
Asociacion para la Prevencion y Ayuda al Ludépata (APAL)
Asociacion Madrilefia de Jugadores en Rehabilitaciéon (AMAJER)
Asociacion de Leganenses Jugadores en Rehabilitacion (ALEJER)
Asociacion Fuenlabrefia Jugadores En Rehabilitacion (AFUJER)
Murcia Asociacion Murciana de Jugadores de Azar en Rehabilitacion (ASMUJER)
Valencia Vida Libre. Asociacion Alicantina de Afectados por la Ludopatia y otras
adicciones
PATIM
Ceuta y Melilla Las ciudades auténomas solo cuentan con recursos ya citados

anteriormente, como centros publicos en el caso de Ceuta, que cuenta con
la Unidad de Conductas Adictivas (UCA), y en Melilla encontramos Proyecto
Hombre y el Centro de Atencién al Drogodependiente (CAD) de Cruz Roja.
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