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1. RESUMEN

Introduccion: La tecnologia ha sufrido un desarrollo exponencial y continta
creciendo. Un mal uso puede tener repercusiones negativas en la salud. Los
jovenes son el grupo que mayor uso hace de dispositivos exponiéndose a
riesgos, el mayor de ellos, la adiccion, con una pérdida en la capacidad de
control. La mejor actuacién frente a esta nueva problematica social es la

prevencion.

Objetivo: Disefar un programa de salud, dirigido a adolescentes, mediante
el cual se conciencie de los riesgos de un mal uso de las TIC y prevenga

ciberadicciones.

Metodologia: Se ha realizado una busqueda bibliografica recurriendo a
bases de datos, plataformas y se contactd con la asociacion CMAPA. Con esta

informacién se planed el programa.

Conclusiones: En un mundo cada vez mas conectado a internet y con mayor
numero de adolescentes con adiccion al uso de las TIC, el papel de la
enfermeria es crucial para concienciar sobre los riesgos y promover conductas
y habitos de vida saludables, uso saludable de las nuevas tecnologias vy

alternativas de ocio sanas.

Palabras clave: Adiccién, Nuevas tecnologias, Prevencién, Jévenes.



2. ABSTRACT

Introduction: Technology has undergone exponential development and
continues to grow. Misuse can have negative repercussions on health. Young
people are the group that makes the greatest use of technological devices,
this added to their immaturity exposes them to considerable risks. The
greatest risk is addiction, which involves a loss in the ability to control. The

best action against this new social problem is prevention.

Objective: Design a health program, aimed at adolescents, through which

they become aware of the risks of misuse of ICT and prevent cyber addictions.

Methodology: A bibliographic search has been carried out using databases,
platforms and the CMAPA association was contacted. With this information

the program was planned.

Conclusions: In a world increasingly connected to the Internet and with a
greater number of adolescents addicted to the use of ICTs, the role of nursing
is crucial to raise awareness about the risks and promote healthy behaviors
and lifestyle habits, healthy use of new technologies and healthy leisure

alternatives.

Keywords: Addiction, New technologies, Prevention, Young people.



3. INTRODUCCION

Nuestra sociedad esta hiperconectada. Las tecnologias de la informacion y
comunicacién (TIC) han sufrido un desarrollo exponencial en los Ultimos afios
y contindan en constante evolucién. (1)

El uso de estas tecnologias constituye grandes ventajas y multiples
oportunidades, pero sin el debido control pueden llegar a transformarse en
un comportamiento inevitable que deteriore la salud, desencadenando una
conducta adictiva. Esta conducta potencialmente patoldgica se engloba

dentro de las llamadas "adicciones sin sustancias". (1,2)

La OMS define adiccion como “enfermedad fisica y psicoemocional que crea
una dependencia o necesidad hacia una sustancia, actividad o relacion. Se
caracteriza por un conjunto de signos y sintomas, en los que se involucran

factores bioldgicos, genéticos, psicolégicos y sociales.” (3)

En 1990 aparece por primera vez el concepto de adiccidon a las nuevas
tecnologias; el interés en este tema ha crecido junto con su influencia. No se
ha consensuado una definicidn universal ni aparece en los manuales
diagndsticos de enfermedades y trastornos mentales como tal. Lo que si se
ha incluido tanto en el CIE-11 como en es DSM-V es el “Internet Gaming
Disorder” (IGD) que se refiere a juegos multijugador online, una de las

actividades que mas problematica genera en la red. (4,5,6,7)

La Estrategia Nacional sobre adicciones si que ha incorporado las conductas
adictivas a las nuevas tecnologias, especialmente a edades tempranas.
Marcando como objetivos “promover una conciencia social de riesgos y dafios
provocados por las adicciones”, “promover conductas y habitos de vida
saludables, uso saludable de las nuevas tecnologias y alternativas de ocio

sanas”. (8,9)

Las conductas que genera la adiccion a las TIC son similares a las de otras
adicciones. Gossop y Grant toman como punto de partida para definirlas:

- Una compulsién para llevar a cabo una conducta.
- Incapacidad para controlar la conducta.

- Malestar si la conducta se impide o abandona.
- Aun siendo el sujeto consciente de su nocividad, la conducta persiste.
(8,10,11)



Los espafoles pasan una media de cinco horas al dia conectados a las TIC y
consultan el mévil 150 veces al dia. Alrededor del 80% afirma haber sentido
como el movil vibraba dentro de su bolsillo, descubriendo al comprobarlo que
no habia recibido ninguna llamada o mensaje. Hay quién ha desarrollado

incluso una fobia irracional a salir de casa sin el smartphone: nomofobia. (12)

Tabla 1. Resumen de datos de uso de TIC por edad con datos del INE. Realizacién propia. (13)

Personas que Personas que Personas que Personas que
han utilizado han utilizado han utilizado han comprado
el teléfono Internet en Internet a través de
movil en los los ultimos 3 diariamente Internet en
ultimos 3 meses (al menos 5 los Ultimos 3
meses dias) meses

15-24 afos 99.7% 99.7% 96.9% 64.6%

25-34 afios 99.7% 99.3% 95.9% 74.3%

35-44 afios 99.7% 98.4% 94.1% 68.7%

45-54 afos 99.7% 98.0% 89.6% 58.3%

55-64 afos 99.1% 91.0% 78.5% 39.1%

65-74 afos 96.6% 73.3% 56.3% 23.0%

La situacion de pandemia vivida los ultimos afos ha aumentado todavia mas
el consumo digital. Tras las primeras directrices de quedarse en casa, Verizon,
informdé de un aumento del 75% en la actividad de juegos en linea.
Plataformas de transmision en vivo como YouTube Gaming y Twitch

notificaron un aumento del 10 % en la audiencia. (14)

Internet se ha convertido en algo tan imprescindible como la electricidad. Las
TIC han revolucionado el estilo de vida de los adultos, pero sin duda, el
cambio mas importante se ha producido en los adolescentes. “La tecnologia

esta en su ADN”, son "nativos" digitales. (1,12,15)

Para comprender mejor esta nueva realidad social es necesario entender las

distintas generaciones respecto al mundo digital.

- Generacion X (nacidos entre 1960-1980), cuyo contacto con la

tecnologia ha sido principalmente la TV y las primeras consolas.



- Generacion Y o “millenials” (nacidos entre 1980-1994). Tienen un
contacto con las nuevas tecnologias mas avanzado (ordenador
personal, correo electronico, primeros teléfonos moéviles, ...).

- Generacion Z o “nativos digitales” (desde 1994 hasta hoy)

interaccionan con las TIC es desde practicamente su nacimiento. (16)

El uso problematico de las TIC afectara con mayor frecuencia a la generacion
Z; esto se debe a que los jovenes han nacido ya con estas tecnologias,
integrandolas en su dia a dia, por lo tanto, son los que mayor uso les dany
los mas vulnerables a la aparicion de conductas adictivas. La pérdida de
control se ve favorecida por la facilidad de acceso, la inmediatez, la diversidad
de contenidos y estimulos, la “desconexidén” de la realidad o el anonimato que

estos nuevos medios tecnoldgicos proporcionan entre otras cosas. (2,17)

El primer contacto con estos dispositivos ocurre cada vez a edades mas
tempranas. La edad media de inicio en el acceso a internet esta alrededor de
los 7 afos, la realidad es que a los 2 0 3 afios ya acceden a los terminales de

sus padres, quienes sin apenas supervision los usan como “nifieras”. (16)

Los teléfonos méviles de la mayoria de los adolescentes les permiten “estar
conectados” (tener a su disposicion conexidon y acceso a multiples
aplicaciones) las 24 horas del dia, por lo que su vida ONLINE y OFFLINE van
de la mano. (1)

Han cambiado su forma de socializar. Las redes sociales superan a la
comunicacién unidireccional en Internet al permitir la interaccidon directa, y
en tiempo real, con una o muchas personas simultdneamente y en cualquier
lugar. Para los jovenes lo importante no es estar juntos, sino establecer una
relacién diaria mediante redes. No estar conectado supone quedar "excluido"
de la sociedad. (1,4,15,16)

Dentro de esta nueva practica social, las redes sociales cubren practicamente
sus necesidades psicoldgicas basicas: hacerse visibles, reafirmar su identidad

ante el grupo, divertirse o estar conectados a los amigos. (16)

Existen iniciativas como Healthy Jeart, una aplicacion para teléfonos
inteligentes y tabletas, que tiene como objetivo la promocion de habitos

saludables a nivel fisico, social y psicoldgico, afirmando que desde este medio



es mas facil motivar y captar la atencidon de los jovenes. Esto se podria
extrapolar a conocimientos enfermeros que se pueden divulgar mediante las

redes sociales. (15,18)

Las tecnologias y dispositivos de los que se habla son utiles y productivos,

por lo tanto, sus riesgos y problemas derivaran de un mal uso. (19)

En el caso de las TIC, es dificil establecer los limites entre el buen y mal uso.
Esto se debe a las continuas actualizaciones, la “normalizacidon” de su uso y

presencia en todas las areas de la vida. (4,20)

El uso deja de ser positivo cuando se dejan de lado las actividades propias de
la vida cotidiana como son: estudiar, hacer deporte o relacionarse con amigos
y familiares. Existen algunas sefales que puede ponernos en alerta sobre la

pérdida de control en su uso. (21)

Tabla 2. Sefiales que podrian alertar de una ciberadiccién. Realizacién propia. (22)

Senales de alarma

e Privacion de suefio (menos de 5 horas).

e Pensamiento constante en la red, incluso sin estar conectado e irritabilidad.

e Descuido de otras actividades importantes.

¢ Intentos frustrados de limitar el tiempo de conexion, perdida de la nocion del
tiempo en la red.

e Engafio sobre el tiempo real que se esta conectado.

e Aislamiento social y bajada del rendimiento escolar.

e Sensacion de euforia y activacidn andmalas al emplear dispositivos
tecnoldgicos.

e Preocupacion y quejas respecto al uso de personas cercanas.

Si bien los riesgos para los menores siempre han existido por su inmadurez
y exposicién, como se ha comentado anteriormente; hoy en dia con la
incorporacion de las TIC a la vida cotidiana estos riesgos se materializan en
nuevas modalidades. Los adolescentes disponen de un acceso inagotable e
incontrolado de contenido inadecuado (pornograficos, violentos, racistas o
sexistas). (2,23)

Existe una nueva plataforma para numerosas conductas de riesgo con un

gran alcance y consecuencias mas amplificadas. Este es el caso, por ejemplo,



del ciberbullying (dafio deliberado y repetido a través del uso de dispositivos
electrdénicos), el sexting (envid de contenidos erdticos o pornograficos por

medio de teléfonos moéviles), el grooming o las apuestas online. (2,23)

Una adiccién puede producir consecuencias tanto a nivel fisico (obesidad,
trastornos musculo-esqueléticos o visuales) como psicosocial (aislamiento,
agresividad, falta de desarrollo de competencias psicosociales, percepcién
deformada de la realidad), fracaso escolar, etc. Dando un paso mas alla hay
quien llega incluso a referirse a la posibilidad de desarrollar una adiccién a
sustancias como tabaco, alcohol y otras drogas, y al abuso de “comida
basura”. (1,21,23)

El mejor tratamiento a esta nueva problematica social es el preventivo. Por
ello, se prioriza el desarrollo de factores de proteccion, se potencian
programas preventivos especificos orientados principalmente en las
siguientes areas: informacion y formacién de los padres, educadores y
jovenes; Uso adecuado de sistemas de seguridad e instrumentos de control,
etc. (17,24,25)

El control sobre el tiempo de utilizacion es fundamental a la hora de evitar
crear el “habito”, fomentar y ensefiar al uso responsable, establecer y
consensuar las normas de uso y supervision. Es fundamental explicar en
detalle el significado de los datos personales y los riesgos de compartirlos.
Por otro lado, es vital la supervisiéon y control por los padres de los

contenidos/paginas visitadas/juegos sobre todo en edades tempranas. (17)

La integracién de las TIC en el aula ayuda a desarrollar las competencias
tecnoldgica y digital de los estudiantes desde edades tempranas para su
formacion critica ante el uso y participacion en las redes sociales, lo que
evitaria estas actitudes. Este papel podria asumirse por las enfermeras
escolares presentes ya en muchas instituciones, ya que una intervencién a
tiempo y una correcta educacién en edades clave para puede conseguir un
correcto uso de las tecnologias para exprimir las oportunidades que estas
brindan y prevenir futuras complicaciones derivadas de un uso incorrecto.
(21,26)



4. JUSTIFICACION

La tecnologia esta presente en todos los ambitos de la vida. No se trata de
una moda, sino que ha llegado para quedarse. Como consecuencia de su uso
inadecuado y practica excesiva, surge un problema de cada vez mayor
relevancia en la salud publica. La dependencia a las nuevas tecnologias
acarrea una serie de problemas para los adolescentes que la padecen, por

ello nace el interés de estudio e investigacién de esta dependencia.

Se trata de un problema relativamente novedoso del que enfermeria debe
hacerse cargo junto con otros profesionales de la salud, informando,
sensibilizando y desarrollando habitos y conductas adecuadas en el uso de
las nuevas tecnologias, por parte de los menores. Entendiendo que la
prevencion y la educacion son el principal recurso para reducir los
problemas sociales y de salud asociados al mal uso de las TIC. Se deben
centrar los esfuerzos en trasmitir a los menores los riesgos asociados al uso

de las TIC, para desarrollar una ciudadania digital responsable.

5. OBJETIVOS

Tabla 3. Objetivos del trabajo y objetivos del programa. Realizacion propia.

Objetivo Disefiar un programa de salud, dirigido a
general adolescentes, mediante el cual se conciencie de los
riesgos de un mal uso de las TIC y prevenga

ciberadicciones.

Objetivos Localizar la bibliografia disponible sobre el uso de

especificos las TIC y su problematica actual.

Definir los riesgos y consecuencias de un uso

inadecuado de las TIC.

Implantar medios fisicos, econdmicos y humanos

necesarios para el programa.

OBJETIVOS DEL TRABAJO

Argumentar sobre la importancia de la prevencién

en este campo.
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OBJETIVOS DEL PROGRAMA

Objetivo

Concienciar de la problematica que provoca un uso

general inadecuado las TIC.
Objetivos Presentar el concepto adiccion a nuevas
Especificos tecnologias.

Sefalar los riesgos de un mal uso de dispositivos

tecnoldgicos.

Capacitar a los alumnos de estrategias de

proteccidn frente a adicciones.

Examinar el uso actual que hacen los alumnos de

las tecnologias.

Supervisar el aprendizaje llevado a cabo durante

el programa.

6. METODOLOGIA

El disefio de este proyecto se enfoca en crear un programa para la prevencion

de ciberadicciones, dirigido a la poblacidon adolescente. Para la actualizacion

del tema se ha llevado a cabo una busqueda bibliografica en diferentes bases

de datos como Cuiden Plus, Dialnet, Pubmed y Sciencedirect cuyos resultados

quedan reflejados en la tabla 3.

Tabla 4. Bases de datos utilizadas en la revision bibliografica. Realizacion propia.

Bases de
datos

Palabras

clave

Articulos

encontrados

Articulos

leidos

Articulos

utilizados

Cuiden

“Adiccion”
“Nuevas

tecnologias”

10

8

6

Dialnet

“Adiccion"
“Nuevas
tecnologias”

“Prevencion”

16

10

11




Pubmed “Cyber 6 4 4
addiction”
“health
effects”

“youths”

Science “Redes 1 1 1
Direct sociales”
“adiccion”
“riesgos”

“jovenes”

Del mismo modo se consultaron plataformas oficiales como Google
Académico, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), la Estrategia Nacional
sobre adicciones del Ministerio de Sanidad y el INE, sumandose a la lectura

de articulos de revistas cientificas en internet.

Por otro lado, se consultaron el DSM-5 y el CIE-11 para verificar la presencia
del IGD en sus indices y se contacté con CMAPA (Centro Municipal de Atencién
y Prevencién de las Adicciones) que ofrecid informacidn y orientacion acerca
del tema. Para la redaccion de los diagndsticos de enfermeria se ha utilizado

la herramienta NNNConsult.

Para acotar la busqueda se han utilizado una serie de criterios de inclusidén y
exclusién, se aplicaron los operadores boléanos AND (y), OR (0) y se han
seleccionado algunas palabras clave para acabar seleccionando 27

referencias.

Los filtros empleados para la busqueda de articulos son: articulos en inglés o
en espafol, texto completo disponible y publicados preferiblemente en los
ultimos 5 afios. Se han utilizado algunos articulos mas antiguos debido a su
relevancia para el trabajo, para obtener una visidn mas global del tema. Se
han excluido articulos relacionados con otros temas y aquellos que no fuesen

de acceso gratuito desde la pagina web de la biblioteca Unizar.

A continuacién, mediante un diagrama de Gantt se expone la organizacion y

duracion del presente trabajo fin de grado.
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Tabla 5 . Diagrama de Gantt del trabajo. Realizacidon propia.

Planteamiento
del programa

Busqueda de
articulos y desarrollo
de la introduccion

Desarrollo de
objetivos

Redaccion de
la metodologia

Desarrollo de
las sesiones

Conclusiones y
resumen final

Revisién final
y power point

7. DESARROLLO DEL PROGRAMA

7.1. DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA

El uso de las nuevas tecnologias ha sufrido un crecimiento exponencial y con
ello lo ha hecho su problematica. La adolescencia se convierte en una etapa
clave, puesto son los jovenes los que mayor uso dan a estas tecnologias y los
mas vulnerables a la aparicion de conductas adictivas. Es fundamental
conseguir una correcta educacién que los prevenga de riesgos y ayude a

mantener una relacion sana con ellas.

A través de este programa se pretende cambiar la concepcidn que tienen los
adolescentes sobre las tecnologias y conseguir un consumo mas responsable

de las mismas.

A continuacidn, se han seleccionado diferentes diagndsticos de enfermeria
que se pueden desencadenar por un mal uso de las TIC, para ello, se ha
utilizado la taxonomia NANDA, NOC y NIC. Al tratarse de un programa

preventivo estos diagndsticos seran precisamente lo que queremos evitar.
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Tabla 6. Diagndsticos de enfermeria. Realizacion propia.

Deterioro de la

interaccion social

insuficiente o
excesiva, o
calidad ineficaz
de intercambio

social.

Habilidades de

interaccion social

NANDA Definicion NOC NIC
[00126] Carencia de [1805] [5604] Ensefanza:
Conocimientos informacion Conocimiento: grupo
deficientes cognitiva conducta
relacionada con | sanitaria
un tema [5520] Facilitar el
especifico, o su aprendizaje
adquisicion.
[1855] [5540] Potenciacion de
Conocimiento: la disposicién de
estilo de vida aprendizaje
saludable
[00052] Cantidad [1502] [5100] Potenciacion de

la socializacion

[4362] Modificacion de
la conducta: habilidades

sociales

[0109]
Desarrollo
infantil:

adolescencia

[6610] Identificacion de

riesgos

[5390] Potenciacion de

la autoconciencia

[1604]
Participacion en
actividades de

ocio

[5360] Terapia de

entretenimiento

[5440] Aumentar los
sistemas de apoyo

14



https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5604/126/1805/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5604/126/1805/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5520/126/1805/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5520/126/1805/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/noc/1855/126/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/noc/1855/126/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/noc/1855/126/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/noc/1855/126/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5540/126/3012/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5540/126/3012/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5540/126/3012/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5100/52/1502/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5100/52/1502/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/4362/52/1502/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/4362/52/1502/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/4362/52/1502/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/6610/52/109/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/6610/52/109/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5390/97/1209/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5390/97/1209/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5360/52/1604/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5360/52/1604/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5440/52/1604/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5440/52/1604/

[00097]
Disminucién de
la implicacién en
actividades

recreativas

Reduccioén de la
estimulacion,
interés o
participacion en
las actividades
recreativas o de

tiempo libre

[1503] [5000] Elaboracién de
Implicacion relaciones complejas
social
[4340] Entrenamiento
de la asertividad
[1209] [4480] Facilitar la
Motivacién autorresponsabilidad

[8340] Fomentar la

resiliencia

[4350] Manejo de la

conducta

[00188]
Tendencia a
adoptar
conductas de
riesgo para la

salud

Deterioro de la
capacidad para
modificar el
estilo de vida
y/0 las acciones
de manera que
mejoren el nivel

de bienestar.

[1603] Conducta
de busqueda de

la salud

[5520] Facilitar el

aprendizaje

[4500] Prevencion del
consumo de sustancias

nocivas

[1902] Control

del riesgo

[5510] Educacion para

la salud

[4470] Ayuda en la
modificacion de si

mismo

15



https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5000/97/1503/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5000/97/1503/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/4340/97/1503/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/4340/97/1503/
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https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/4500/188/1603/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/4500/188/1603/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/4500/188/1603/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/noc/1902/188/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/noc/1902/188/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5510/188/1902/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/5510/188/1902/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/4470/188/1902/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/4470/188/1902/
https://www-nnnconsult-com.cuarzo.unizar.es:9443/nic/4470/188/1902/

7.2. DESCRIPCION DE PROPUESTA DE PROGRAMA

7.2.1 Poblacion diana

El programa se realizara en el colegio Nuestra Sefora del Carmen abarcando
los cursos de 19, 20 y 30 de educacion secundaria, correspondiendo con un
intervalo de edad entre 13 y 16 afios. Se basard en prevencién primaria,

centrando la informacién en factores de riesgo y peligros.

La intervencidon a estas edades es clave para prevenir complicaciones mas
adelante, ademas los alumnos implicados pueden hacer de portavoces en sus

casas o con compaferos de otros cursos transmitiendo la informacion.

7.2.2 Estrategia de captacion

Las sesiones se llevaran a cabo en las horas de tutoria disponibles en cada
curso. Para ello se realizard una peticidon al centro requiriendo su

colaboracién, asi como una solicitud para usar el material del colegio.

Como un método informativo y para comenzar a captar la atencién de los
jovenes se entregaran tripticos en las clases (Anexo 1) y colgaran posters
(Anexo 2) en los pasillos, a su vez los profesores seran los encargados de
anunciarlo a los alumnos durante las clases. Se creara un correo electrénico

mediante el cual los jovenes podran resolver las dudas que pudiesen surgir.

Al tratarse de menores se informara a sus padres/tutores legales y deberan

firmar un consentimiento informado (Anexo 3).

7.2.3 Sesiones

Tras determinar los diagndsticos se decide realizar un programa. Este
constara de 4 sesiones tedrico- practicas, cada una de ellas tratara un aspecto
relacionado con el uso inadecuado de las tecnologias. Se realizara una sesion
semanal, en la hora de tutoria, de manera que la duracién del programa sera

de 4 semanas.
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Con esta sesion da inicio el programa; sera la primera toma de contacto con
los alumnos. Se tratara de llamar su atencién y conseguir que se impliquen.
Para ello se comenzaran explicando brevemente las sesiones del programa y

sus objetivos. Tendra una duracién total de 50-60 min.

Objetivo de la Presentar el concepto adiccion a nuevas
sesion: tecnologias.

Actividades Duracion | Explicacion

Cuestionario 10 min. Mediante la app Kahoot se haran preguntas
conocimientos sobre las tecnologias y adicciones, con el fin
previos de averiguar los conocimientos que poseen

antes del comienzo de las sesiones. (Anexo 4)

Presentacion de | 15 min. Se proyectara una presentacién power point
conceptos que explique el crecimiento del mundo
generales tecnoldgico y sus oportunidades/

inconvenientes. Se definirda el concepto
adicciéon contextualizandolo en el mundo
digital y advertiran algunas senales de
alarma para detectar la pérdida de control al

usar sus dispositivos.

Debate 20 min. Se divide a la clase en dos grupos: uno
debera defender las ventajas de las TIC y el
otro los inconvenientes. Esto permite reforzar
la informacién aportada en la presentaciéon y

la reflexion de los alumnos.

Preguntas y 5 min. En cada sesidn se dejaran los ultimos
otros. minutos para dar la oportunidad a los
alumnos de que se involucren y participen
preguntando dudas que les han podido surgir
0 compartiendo experiencias personales/

noticias.
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Se empleard la segunda sesion para advertir a los alumnos de las

consecuencias en las que puede derivar un mal uso de sus dispositivos.

Ademas, se estudiara el uso que estos alumnos hacen de sus dispositivos

tecnoldgicos.

sesion:

Objetivo de la

- Senalar los riesgos de un mal uso de
dispositivos tecnoldgicos.
- Examinar el uso actual de las

tecnologias que hacen los alumnos.

Actividades

Duracion

Explicacion

Cuestionario

15 min.

Se entregara a cada alumno un
cuestionario con preguntas sobre su uso
actual de las TIC (Anexo 5), se rellenara de
forma  andénima. Posteriormente  se
recogeran los formularios y se volveran a
repartir de manera aleatoria. Se les pedira
a los estudiantes que observen las
respuestas del cuestionario que se les haya
repartido. Entre todos se comentaran los

resultados.

Presentacion

15 min.

Se hablara brevemente de los factores de
riesgo y problemas fisicos y mentales en los

que deriva una ciberadiccion.

Decélogo

10 min.

Se aporta un modelo de decalogo para un
uso correcto de las TIC. Se recalcara en el
aula la importancia de establecer limites

como mejor aliado. (Anexo 6)

Explicacion

autorregistro

de

5 min.

El autorregistro forma parte de las técnicas
cognitivo-conductuales, se invitara a los
alumnos a registrar su uso de las

tecnologias hasta la siguiente sesidn
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¢Cuando utiliza el movil, el ordenador o la
consola? ¢Por cuanto tiempo? . Con esto se
trata de conseguir que tomen conciencia de
como es la conducta, cuando la lleva a cabo,
en qué situaciones, cuanto tiempo, y cuales
son los pensamientos Yy emociones

implicados en este proceso.

Preguntas y

otros

5 min.

Después de haber enmarcado correctamente a qué nos referimos cuando

hablamos de adiccidn y sus riesgos, esta tercera sesion se centrara en los

factores protectores frente a esta situacion. Se explicaran brevemente los

conceptos de autoestima y autoconcepto, asi como los beneficios de un estilo

de vida saludable.

En la siguiente tabla se detallan las actividades que se realizaran.

Objetivo de la

Capacitar a los alumnos de estrategias de

sesion: proteccién frente a adicciones.
Actividades Duracion | Explicacion
Mural 15 min.

autoconocimiento

En la dindmica, cada alumno escribira en
un papel una caracteristica que desearia
tener, otra que cambiaria y una sobre su

estilo de vida.

Se creara un mural con las caracteristicas
de todos los alumnos dividido en “tomar” y
“dejar” como si de una tienda se tratara.
Deberan poner en comun las razones de
sus elecciones; enfatizando los motivos de

las “descartadas”.

19



Propuesta 15 min.

. Se dividira la clase en 4 grupos con
habitos arip

subtemas (ocio, alimentacién, deporte y
saludables

familia) y como si se tratase de una Lluvia
de ideas, cada uno propondrd habitos
saludables; fomentando el deporte, las

relaciones interpersonales, etc.

Comunicacion 15 min.
El lenguaje de los jovenes esta repleto de

abreviaturas y acrénimos derivados del uso
de aplicaciones como Whatsapp, esto en
ocasiones dificulta la comunicacién con su
entorno. Por grupos se les pedira que
anoten esta jerga en hojas, con el objetivo
de crear un “diccionario” para repartir entre

su entorno facilitando la comunicacion.

Preguntas y 5 min.

otros

No se puede saber que ocurrira en el futuro, pero dado que el ser humano es
un ser social y que las nuevas tecnologias han llegado para quedarse, resulta
perfectamente légico que los jévenes utilicen de forma tan intensiva las redes
sociales (RRSS) y que lo sigan haciendo en los préoximos anos. Por ello en
esta sesidn se hablard de estas nuevas plataformas como medio de

socializacion y los innumerables peligros a los que se exponen al emplearlas.

Objetivo de la - Sefalar los peligros de las
sesion: redes sociales.
- Supervisar el aprendizaje
llevado a cabo durante el

programa.
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Actividades

Duracion

Explicacion

Redes sociales e

influencers

15 min.

Se expondra como hacer un buen uso
de las RRSS y los riesgos de estas
(idealizacion de la vida de otras
personas, falta de privacidad, sexting,

grooming, estafas...).

Ciberbullying

15 min.

Se formaran grupos que deberan
investigar sobre el tema y seleccionar
los que mas les llamen la atencion
para luego comentarlo con el resto de

la clase.

Scape room con
todo lo

aprendido

30 min.

Un juego en el cual los adolescentes
deberdn descubrir una serie de
pruebas y asi resolver el caso.
Ademds, deberan aplicar los
conocimientos adquiridos durante el
programa, ya que alguna prueba
tendra una pregunta asociada que

deberan responder correctamente.

7.2.4 Cronograma del programa.

Tabla 7. Diagrama de Gantt del programa. Realizacion propia.

Planificacion y
preparacion de
recursos

Captacion de
participantes

Sesion 1
Sesion 2
Sesion 3
Sesion 4

Evaluacion
del programa
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7.2.5 Recursos humanos, materiales y estructurales

El programa sera impartido por una enfermera previamente formada en el
tema, que dirigird las sesiones. También se contard con el apoyo de los
educadores del centro, que deberadn continuar con lo aprendido una vez

finalizado el programa.

El espacio disponible para llevar a cabo las sesiones seran las propias aulas
cedidas por el centro. Ademas, se seguira la normativa COVID que

considere el centro y adecuada al momento de realizacion.

Respecto a los materiales, sera necesario hacer fotocopias para la captacion
y algunas sesiones. Se empleard un ordenador, un proyector y material de

escritura cedidos por el centro.

Tabla 8. Presupuesto. Realizacion propia.

Recursos Costes fraccionados | Coste total
Recursos humanos Enfermera 50€x15h 750€
Recursos materiales 75 boligrafos 0

Ordenador Cedido por el centro

Proyector
Impresiones 0,25€ x 1100 275€
Recursos estructurales | Aula del colegio Prestada 0
Total 1025€

7.2.6 Redes de apoyo
Se contarda con la colaboracion de CMAPA, que ademas de aportar
informacién, sera un referente al que poder derivar a adolescentes y sus

familias en caso de detectar un problema ya existente de adiccion.

También se contard con el apoyo de Cruz roja, que dispone de planes de
promocion y educacion para la salud que engloban el aspecto de las

tecnologias.
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8. EVALUACION

Con esta parte del programa se pretende evaluar la pertinencia y adecuacién

de la informacién aportada y los recursos utilizados para llevarlo a cabo.

El programa sera pertinente en cuanto a la informacion si los conocimientos
han sido adquiridos por los participantes mediante una explicacion sencilla,
didactica y dindmica; y si los recursos tanto humanos como materiales han
sido adecuados y accesibles. Los resultados seran los esperados si se logra
qgue los participantes del programa tengan la informacion necesaria sobre las

adicciones y sus riesgos y cuenten con estrategias para hacerle frente.

Para medir los conocimientos que tienen y adquieren los participantes se
realizaran diferentes cuestionarios y fichas, ademas de juegos interactivos.
A todo esto, sumaremos un analisis SWOT, también conocido como analisis
DAFO, en el que se estudiaran las debilidades, amenazas, fortalezas y

oportunidades que surjan tras llevarlo a acabo.

Por otra parte, para medir la satisfaccion de los participantes, al finalizar las
sesiones se entregara un cuestionario de satisfaccion (Anexo 7), también a
los profesores que hayan acompafiado durante las sesiones para que puedan

afadir cualquier sugerencia o propuestas de mejora.

9. CONCLUSIONES

PRIMERA. La adiccidn a nuevas tecnologias es un problema actual, esto se
debe en parte al desconocimiento de los riesgos y consecuencias de su mal
uso. Con el presente programa se incrementan los conocimientos acerca de

su correcto uso, asi como los peligros.

SEGUNDA. Los jovenes tienen una débil percepcion de riesgo, lo que les
hace mas vulnerables. El disefio de actividades interactivas y atractivas es un
buen método para promocionar estilos de vida saludables y conseguir un uso

adecuado de las TIC.

TERCERA. Mediante este programa de salud se conseguird desarrollar
estrategias de proteccién frente adicciones y capacidad de autoevaluacién

sobre el uso que hacen de los dispositivos tecnoldgicos.
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11. ANEXOS

Anexo 1: Triptico de captacion.

80% afirma haber
sentido cdmo el mavil
vibraba dentro de su
bolsillo, descubriendo
al comprobario gue no
habia recibido ninguna

llamada o mensaje.

LA PREVENCION
ES NUESTRO
MEJOR ALIADO

CONTACTO

planciberadicciones@
gmail.com

Anexo 2: Poster de captacion.

Colegio

Nuestra Sefiora del
Carmen.

& Tutoria

="

planciberadicciones
@gmail.com

No te
enganches

Programa para prevenir
cibéradicciones

Programa
CIBERADICCIONES
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CIBERADICCIONES

PROGRAMA DE PREVENCION

£QUE ES UNA CIBERADICCION?

“‘Enfermedad fisica vy psicocemocicnal
que crea una dependencia”
Se caracteriza por:

» Unacompulsién para llevar a cabo
una conducta.

= Incapacidad para controlar la
conducta.

= Malestar si la conducta se impide o
abandona.

» Aun siende el sujeto consciente de
su nocividad, la conducta persiste

MEDIDAS DE CONTROL

3. Respetar el tiempo de otras
actividades

4 Concretar |as tareas gue se van a
realizar antes de conectarse vy
tratar de mantener la atencian en
ellas hasta su terminacian.

5. Cuidar las relaciones personales
v familiares

Utilizan &l il a antra 14-18 aifos
diaria sufren una
adiccian

1. Acordar un horario concreto y
moderado de conexion a Internet

2. Moderar el uso de juegos en la red.
Usar Internet para otras tareas mas
nteresantes.
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Anexo 3: Consentimiento que deben firmar los alumnos.

Consentimiento informado para padres:
D./Dfa

con domicilio en C/

CP , con NIF , padre/madre/tutor del/la menor

MANIFIESTA:

Que consiente la participacion en el programa de educacién para la salud de

su hijo/hija de anos.

Firmado:
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Anexo 4: Kahoot ¢Cuanto sabes de Tecnologias de la Informacién y

Comunicacion?

1.
a)
b)
)

2.
a)
b)
c)
d)

3.
a)
b)
c)

4,
a)
b)
c)
d)

5.
a)
b)
c)
d)

6.
a)
b)
)

7.
a)
b)
c)
d)

8.
a)
b)
)
d)

¢Qué es un Hacker?

Persona con grandes conocimientos de informatica
Un virus muy peligroso

Un delincuente informatico

¢Cual es la red social mas usada del mundo?
Instagram

Facebook

Twitter

Youtube

Para qué sirve un Cddigo QR

Un conjunto de mddulos en blanco y negro para obtener informacion.
Un conjunto de médulos en blanco y negro para pagar en comercios.
Un conjunto de médulos para descargar una aplicacion.

Qué es el spam

Un virus informatico

Correos no solicitados

Un lenguaje de programacion
Una marca de ordenadores

Qué hace el ordenador si pulsas Control + Z:
Deshacer

Rehacer

Pegar

Eliminar

¢Qué significa la abreviatura WWW?
World Wailer Web

Wireless World Web

World Wide Web

Para qué sirve un hashtag

Para clasificar contenido en las redes sociales
Para bloquear a una persona

Para eliminar un contenido

Es un servidor de publicidad online

Con qué aplicacion realizarias una videoconferencia
Con Zoom

Con Teams

Con las dos anteriores

Con ninguna de las anteriores
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https://quonomy.com/por-que-los-codigos-qr-han-resurgido-con-el-covid-19
https://quonomy.com/que-es-el-spam-y-de-donde-viene-este-curioso-termino

Anexo 5: Cuestionario sesion 2.

1. Desde que te levantas ¢Cudanto tardas en conectarte a Internet?

. ¢En qué medida crees que se han reducido tus compras “fisicamente

Normalmente écuanto tiempo ha pasado desde la Ultima vez que has
usado internet hasta que te acuestas?

debido a que ahora compras por Internet?

¢En qué medida crees que has reducido el contacto fisico con tus

amigos por el uso de las redes sociales a través de Internet?

5. ¢Para qué usas internet?

6. ¢Qué opinan del tiempo que le dedicas a Internet las personas que

8.
9.

viven contigo?

¢Con qué frecuencia el exceso de tiempo que le has dedicado a Internet
te ha causado un problema?

¢Qué sientes cuando te quedas sin Internet?

¢Con qué frecuencia miras Internet sin ningun objetivo concreto?

10.¢Cudntas horas al dia pasas navegando por Internet?
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Anexo 6: Decalogo para un buen uso de las TIC.

D

ECALOGO

Buen uso de las TIC

QUE
Acceso a contenidos

y juegos adecuados a
la edad y desarrollo

CUANDO

Respetar los tiempos
de suefio, las relaciones
y los estudios.

CON RESPETO

Etiguetar y pasar imagenes
e informaciones siempre

COoN permiso.

PARA QUE

Usarlas con algun
proposito, no por
aburrimiento.

USO INADECUADO

Explicar posibles
consecuencias por su
mal uso

000 600

DONDE

El ordenador. la
consola,.situado en zonas
comunes de la casa.

COMO
Cuidar la privacidad e

intimidad personal Proteger
los datos, informaciones e

imagenes personales

CUANTO

Vivir con y no para ellas.
Acordar tiempos de uso

ALTERNATIVAS

Proponer diversas formas
de ocio, compartir
actividades en familia

DIALOGO

Escuchar, preguntar y
pedir ayuda.
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Anexo 7: Cuestionario de satisfaccion.

Curso:

A continuacién, encontraras una serie de cuestiones, por favor, expresa tu

opinién valorando cada uno de los aspectos del programa que se mencionan

marcando con una cruz donde consideres:

Evaluacion

Actividades

Muy
deficiente

Deficiente

Moderada

Buena

Muy
buena

Los temas tratados

son adecuados.

Las actividades
realizadas se adecuan
al tipo de

participantes.

Las sesiones resultan

utiles

Las técnicas de
aprendizaje son

didacticas.

La informacion se
explica de forma
sencilla y

comprensible.

Valora en conjunto

todo el programa.

¢Consideras que se podria mejorar el programa? ¢é¢Cémo?

¢Echas en falta informacion en el programa? éQué informacion consideras

importante y no aparece?
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