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Resumen

El juego patoldgico se caracteriza por un patron persistente y excesivo de
juego, con interferencias en la vida personal, social, familiar y laboral. Ob-
jetivo: Examinar en estudiantes universitarios diferencias en impulsividad
rasgo, distorsiones cognitivas y severidad en el involucramiento con los
juegos de apuestas en funcién de los juegos de apuestas de preferencia
(estratégicos y no estratégicos); y variaciones en impulsividad en funcion
de los diferentes niveles de severidad en el involucramiento con los jue-
gos de apuestas (sin riesgo, bajo riesgo, alto riesgo). Método: Participaron
295 estudiantes que completaron instrumentos para medir: 1-ocurrencia
y preferencia de juegos de apuestas (cuestionario ad-hoc), 2-severidad
en el involucramiento con los juegos de apuestas (version en espanol del
South Oaks Gambling Screen, 3-impulsividad rasgo (versidén en espanol de
UPPS-P Impulsive Behavior Scale), 4-distorsiones cognitivas (versién en
espanol del Gamblers’ Beliefs Questionnaire). Resultados: Se encontraron
diferencias estadisticamente significativas en impulsividad, distorsiones
cognitivas y severidad en el involucramiento con los juegos de apuestas
en funcidn de la preferencia por determinados tipos de apuestas, y en im-
pulsividad en funcion del nivel de severidad en el involucramiento con los
juegos de apuestas. Conclusion: los hallazgos describen caracteristicas
psicologicas asociadas a una mayor vulnerabilidad a exhibir modalidades
problematicas de involucramiento con los juegos de apuestas; y sugieren
gue quienes exhiben preferencias por juegos de apuestas categorizados
como estratégicos, o por apuestas estratégicas y no estratégicas combina-
das, son quienes parecen estar en mayor riesgo de presentar problemas
con el juego de apuestas.

Palabras clave: Juego Patoldgico, Juegos de Apuestas, Impulsividad, Distor-
siones Cognitivas, Severidad en los Juegos de Apuestas, Factores de Riesgo.
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Abstract

Pathological gambling is characterized by a persistent and excessive pattern of gam-
bling, with interference in personal, social, family and work life. Objective: To examine,
in college students, differences in impulsivity trait, cognitive distortions and severity
in gambling involvement as a function gambling preference (strategic and non-stra-
tegic); and variations in impulsivity as a function of levels of severity in gambling
involvement (no risk, low risk, risk). Method: 295 students completed a survey to
measure: T-occurrence and preference of gambling (ad-hoc questionnaire), 2-severity
of gambling involvement (Spanish version of the South Oaks Gambling Screen), 3-
impulsivity trait (Spanish version of the UPPS-P Impulsivity Behavior Scale), 4-cog-
nitive distortions (Spanish version of the Gamblers’ Beliefs Questionnaire). Results:
Analysis of Variance revealed significant differences in impulsivity, cognitive distor-
tions and gambling severity as a function of gambling preference; and significant
differences in trait-like impulsivity as a function of gambling severity. Conclusion:
These findings describe psychological characteristics associated with increased vul-
nerability to exhibit gambling problems. The findings also suggest that individuals with
a preference for strategic gambling or strategic and no strategic gambling, seem to
be at heightened risk for problematic gambling.

Keywords: Pathological Gambling, Impulsivity, Cognitive Distortions, Severity in
Gambling Behavior, Risk Factors.

Introduccion

La conducta de apostar (i.e., poner algo de valor en riesgo, generalmente dinero, bajo la
esperanza incierta de obtener algo de mayor valor) es un entretenimiento presente en
diferentes culturas (Clark, 2010; Frascella, Potenza, Brown, & Childress, 2010). El juego
patolégico (tal cual era denominado hasta la edicion IV del Manual Diagnéstico de los
Trastornos Mentales [DSM segun sus siglas en inglés]; Rennert et al., 2014) se refiere
a la modalidad disfuncional de esta actividad recreativa, determinada a partir de un
patrén persistente y excesivo de juego, que tiene interferencias en la vida personal,
social, familiar y laboral (Korman et al., 2006). Nétese, sin embargo, que, en la quinta
edicién del DSM, se ha renombrado al juego patolégico como desérdenes o trastornos
por juegos de apuestas y se lo ha reclasificado en la categoria Trastornos adictivos y
relacionados con sustancias. Esta ubicacién acredita que las personas pueden involu-
crarse de manera compulsiva y disfuncional en determinadas conductas (por ejemplo,
los juegos de apuestas y los videojuegos) que no involucran la administracion exégena
de drogas (Petry, Zajac, & Ginley, 2018; Yu & Potenza, 2015).

Aungue la mayoria de quienes apuestan no experimentan consecuencias negativas,
una fraccién desarrolla trastornos asociados a los juegos de apuestas (French, Maclean,
& Ettner, 2008; Korman et al.,, 2008). De esta manera, un involucramiento excesivo en los
juegos de apuestas, que se mantiene a pesar de los problemas a nivel familiar, eco-
ndmico o laboral asociados, corresponde a la modalidad disfuncional y representa
un comportamiento adictivo. La severidad en el involucramiento con los juegos de
apuestas puede representarse en un continuo de menor a mayor severidad, ubicando en
un extremo la modalidad recreativa y en el otro a la modalidad disfuncional (Toce-Gers-
tein, Gerstein, & Volberg, 2003). Los juegos de apuestas son una actividad popular
entre los estudiantes universitarios (Goudriaan, Slutske, Krull, & Sher, 2009; Petry
& Gonzalez-lbanez, 2015; Vera et al., 2014), quienes parecen ser mas vulnerables
desarrollar problemas con ellos (Nowak & Aloe, 2014). Especificamente, el 60% de
los estudiantes universitarios reporté haber realizado juegos de apuestas alguna
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vez en su vida, mientras que entre un 6 y 12% presenta modalidades problematicas
de juegos de apuestas (Huang, Jacobs, Derevensky, Gupta, & Paskus, 2007; Huang &
Bover, 2007; Ladouceur, Dubé, & Bujold, 1994). En su modalidad problematica, los jue-
gos de apuestas se asocian con una variedad de consecuencias negativas (Potenza
Fiellin, Heninger, Rounsaville, & Mazure, 2002; Sagoe et al.,, 2017), incluyendo abuso de
sustancias, deterioro de relaciones sociales o laborales y pobre salud mental.

Desde la Teoria Cognitiva y Psicoldgica (Griffiths, 1990) se postula la presencia de
distorsiones cognitivas, también conocidas como falacias o creencias erréneas,
involucradas en el desarrollo de los problemas con los juegos de apuestas. Estas
distorsiones se refieren a como el jugador piensa respecto a los conceptos de alea-
toriedad, el azar y la habilidad (Clark, 2010; Ladouceur & Gaboury, 1988; Langer,
1975) que, a su vez, promueven o generan una expectativa inadecuadamente alta de
ganar durante el juego. Dos de estas distorsiones o sesgos cognitivos son la falacia
del apostador y la ilusion de control (Fortune & Goodie, 2011). Esta Ultima implica el
desconocimiento del componente de azar inherente a todos los juegos de apuestas
gue, en consecuencia, son erréneamente entendidos como juegos de habilidades.
Esto lleva a los apostadores a creer que sus propias habilidades son determinantes
para ganar el juego (Clark, 2010; Fortune & Goodie, 2011; Rogers, Moeller, Swann,
& Clark, 2010). La falacia del apostador corresponde a la interpretacion errénea (i.e.,
ignorancia) de la secuencia aleatoria e independiente de cada jugada, lo que lleva a en-
contrar patrones de resultados inexistentes como, por ejemplo, que tras un nimero de-
terminado de pérdidas viene una jugada ganadora (Clark, 2010; Rogers et al., 2010).
Estos sesgos se traducen en un procesamiento erréneo (i.e., sobreestimacion) de las
probabilidades de ganar (Clark, 2010; Rogers et al., 2010). Estas distorsiones permiten,
ademas, entender por qué los apostadores son proclives a creer no sélo que la suerte
es determinante en el resultado de una apuesta sino también a desarrollar supersti-
ciones asociadas al apostar. Notablemente, a mayor nivel de estas distorsiones cogni-
tivas mayor es la severidad en el involucramiento con los juegos de apuestas, tanto
en universitarios (Mackillop et al.,, 2006; Vera et al., 2014) como en poblacion clinica
(Michalczuk et al., 2011).

Tradicionalmente, los juegos de apuestas se han clasificado en juegos de apuestas
de habilidad o estratégicos, y netamente de azar o no estratégicos (Myrseth et al.
2010; Grant, Odlaug, Chamberlain, & Schreiber, 2012). Los juegos de apuestas de
habilidad incluyen actividades de apuestas en las que el resultado puede ser in-
fluido, parcialmente, por el nivel de conocimiento o habilidad en el juego de apuesta
(e.g., péquer, apuestas deportivas; Mever, von Meduna, Brosowski, & Hayer, 2013). En los
juegos de apuestas netamente de azar o no estratégicos, el apostador no tiene influen-
cia sobre los resultados (e.g., maquinas tragamonedas, loteria, bingo). Los apostadores
con preferencia por juegos de apuestas de habilidad, comparados con quienes realizan
solo juegos de apuestas netamente de azar, puntian significativamente mas alto en la
distorsion cognitiva denominada ilusion de control (Myrseth et al., 2010).

Dentro de los factores individuales, la impulsividad parece ser uno de los factores
mas asociados con los trastornos por juegos de apuestas (Hodgins & Holub, 2015;
loannidis, Hook, Wickham, Grant, & Chamberlain, 2019). La impulsividad es consi-
derada un término “paraguas’, un constructo multidimensional sin una definicion
univoca (Whiteside & Lynam 2001). Ciertamente, las diferentes definiciones de im-
pulsividad enfatizan aspectos cognitivos, conductuales o del rasgo, haciendo refe-
rencia a una variedad de comportamientos como la tendencia a actuar bajo estados
emocionales intensos y sin considerar las consecuencias de las acciones, la prefe-
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rencia por recompensas peqguenas pero inmediatas sobre recompensas mayores pero
demoradas en el tiempo o las dificultades para inhibir respuestas en curso (Hodgins
& Holub, 2015). La impulsividad se relaciona positivamente con la severidad en el in-
volucramiento con los juegos de apuestas (Alessi & Petry, 2003) y, también, con las
distorsiones cognitivas (Ginley, Whelan, Meyers, Relyea, & Pearlson, 2014; MacKillop et
al, 2014; Macl aren, Fugelsang, Harrigan, & Dixon, 2012; Michalczuk et al,, 2011). Com-
parados con poblacién normal, aquellos que exhiben trastornos por juegos de apues-
tas presentan un mayor nivel de impulsividad rasgo (Billieux et al., 2012; Cyders &
Smith, 2008; Cyders et al., 2010; Mackillop et al.,, 2006; Michalczuk et al., 2011).

El rol de la impulsividad y las distorsiones cognitivas en los trastornos del juego se
ha examinado, principalmente, comparando jugadores patoldgicos/problematicos con
participantes en grupos de controles sanos (Michalczuk et al, 2011). En los ultimos
anos, sin embargo, se enfatizé en la importancia de entender la severidad en el in-
volucramiento con los juegos de apuestas como un continuo con diferentes estadios
o grados de severidad (Toce-Gerstein et al.,, 2003). Asimismo, se ha sugerido que la
preferencia por determinados tipos de juegos de apuestas se relaciona con variacio-
nes en el tipo y nivel de distorsiones cognitivas (Myrseth et al., 2010) y, también, en
el nivel de severidad en el involucramiento con los juegos de apuestas (Moragas et
al., 2015; ver también Odlaug, Marsh, Kim, & Grant, 2011).

El presente trabajo tuvo como objetivo general identificar factores psicolégicos de
vulnerabilidad al trastorno de conducta denominado juego patolégico. Como primer
objetivo especifico se buscé examinar, en estudiantes universitarios, posibles dife-
rencias en el nivel de impulsividad rasgo, distorsiones cognitivas y severidad en el
involucramiento con los juegos de apuestas en funcion de los juegos de apuestas de
preferencia. Para ello, los participantes fueron agrupados en controles (esto es, no
apostadores [NA]), en apostadores que exhiben preferencia por juegos de habilidad
0 estratégicos (apostadores estratégicos [AE]) y en apostadores que exhiben prefe-
rencia por juegos de azar o no estratégicos (apostadores en juegos de azar [AA]).
Un cuarto grupo bajo analisis se conformé de universitarios apostadores, pero sin
preferencia especifica por juegos de azar o por juegos de habilidad (apostadores
en juegos de azar y estratégicos [AAE]). El segundo objetivo especifico fue explorar
variaciones en el nivel de impulsividad rasgo en funcion de los diferentes niveles de
severidad en el involucramiento con los juegos de apuestas (sin riesgo, bajo riesgo,
alto riesgo).

En funcién de estudios previos (Myrseth et al., 2010), se esperaba encontrar ma-
yores distorsiones cognitivas (particularmente la denominada ilusidn de control) en
aquellos con preferencia por los juegos estratégicos o de habilidad. Asimismo, se
esperaba encontrar mayor impulsividad en aquellos participantes con mayor nivel
de severidad en el involucramiento con los juegos de apuestas (Michalczuk et al.,
2011; Savvidou et al., 2017; Yan et al,, 2016). Los hallazgos del presente estudio
ayudaran a identificar tempranamente a aquellos estudiantes mas vulnerables a
desarrollar el trastorno del juego patoldgico (Odlaug et al., 2011) y, en consecuencia,
implementar estrategias y programas preventivos.
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Metodologia

Disefio

Se realizé un estudio cuantitativo, descriptivo analitico y transversal que utilizé un
disefo ex post facto retrospectivo de grupo Unico (Montero & Leon, 2007).

Participantes

Los participantes estaban matriculados en carreras de la Facultad de Psicologia y
de la Facultad de Ciencias Exactas, Fisicas y Naturales (Universidad Nacional de Cor-
doba, Argentina). La seleccién de las carreras y los cursos fue accidental. En el aula
de dictado de clases se invit6é a los alumnos presentes a participar. Se explicd que
el estudio describirfa “costumbres y opiniones sobre diferentes comportamientos,
incluidos los juegos de apuestas”. Siguiendo los lineamientos éticos para la investi-
gacién con humanos senalados por la Asociacién Psicolégica Americana (American
Psychological Association, APA, 2017), se garantizo la confidencialidad en el manejo
de las respuestas y se enfatizo la naturaleza voluntaria de la participacion. Todos los
estudiantes universitarios participantes firmaron el respectivo consentimiento in-
formado. La muestra estuvo compuesta por 295 individuos (62.4% mujeres) de 18 a
57 anos (M edad = 20.89 + 4.93 [90.8% hasta 25 afos, 4.4% entre 26 y 30 anos, resto
31 0 mas anos]). No se pidieron datos que permitan identificar a los participantes y
no recibieron compensacion por participar. En funcién de las respuestas a las pre-
guntas sobre tipos de juegos de apuestas de preferencia (ver seccién instrumentos),
los participantes quedaron agrupados en: 1- no apostadores (NA), 2- apostadores
que exhiben preferencia por juegos de habilidad o estratégicos (AE), apostadores
que exhiben preferencia por juegos de azar o no estratégicos (AA) y apostadores sin
preferencia especifica por juegos de azar o por juegos estratégicos (AAE).

Instrumentos

Preferencia por tipos de apuestas. A partir de estudios previos (Dechant, 2013; Maclaren
et al., 2012), se construyd un cuestionario ad hoc para examinar la preferencia por dife-
rentes modalidades de juegos de apuestas. Se partié de la definicion de la conducta
de juego de apuestas como “poner algo de valor en riesgo, generalmente dinero,
bajo la esperanza incierta de obtener algo de mayor valor”. Especificamente, se in-
dagd por el tipo de juego de apuestas de preferencia (mayor uso) realizado, durante
el ultimo ano, en cada de uno de los siguientes rubros o contextos de juego: 1- casino,
2- internet, 3- en grupo. Dentro de cada rubro, los participantes debian indicar el
juego de apuestas de preferencia, esto es, el que realizaban habitualmente (bingo,
juegos de mesa [e.g., ruletal, deportes, juegos de cartas [e.g., poquer], maquinas tra-
gamonedas o videojuegos). También se indag6 por la realizacion de apuestas dentro
del rubro loteria (i.e., juegos de chance). A partir de las respuestas, se clasificé a
los participantes en una de las siguientes categorias: No Apostadores [NA, 27.1%],
Apostadores de juegos de Azar exclusivamente (e.g., maquinas tragamonedas, lo-
teria, bingo [AA, 19.3%]), Apostadores de juegos Estratégicos exclusivamente (e.g.,
poquer, apuestas deportivas [AE, 28.5%]), y Apostadores de juegos de Azar y Estra-
tégicos [AAE, 25.1%].

Distorsiones cognitivas. Se utilizé la version en espanol (Winfree, Meyers, & Whelan,
2013; Pilatti, Cupani, Tuzinkievich, & Winfree, 2016) del Gamblers’ Beliefs Questionnaire
(GBQ-S, Steenbergh, Meyers, May, & Whelan, 2002). Cada uno de los 20 items del
GBQ representa una distorsion cognitiva. Los evaluados responden, indicando su
nivel de acuerdo mediante una escala de siete puntos (desde 1= completamente en
desacuerdo hasta 7= completamente de acuerdo). Los 20 items agrupados en dos
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subescalas: Suerte/Perseverancia e llusion de Control se suman para obtener un
puntaje, y puntuaciones mas altas sugieren mayor grado de distorsiones cognitivas.
En la version en espanol (a, . =.96 y a,. = .86; Winfree et al., 2013) y en el presente
trabajo (a .= .94 y a.= .88), las puntuaciones de ambas subescalas mostraron una
adecuada consistencia interna.

Severidad en el involucramiento con los juegos de apuestas. Se utilizé la versién en es-
panol (Echeburda Odriozola, Bdez Gallo, Ferndndez-Montalvo, & Pdez Rovira, 1994)
del South Oaks Gambling Screen (SOGS, Lesieur & Blume, 1987). El SOGS es un ins-
trumento de 20 preguntas, basado en el DSM-III (APA, 1980), que identifica niveles de
severidad en el involucramiento con los juegos de apuestas que permiten evaluar la
conducta del juego patologico. Nueve preguntas indagan sobre fuentes de dinero a
las cuales el evaluado ha recurrido para saldar deudas de juego; y siguiendo la pro-
puesta de estudios previos (Clarke, 2006; Vera et al., 2014), estas nueve preguntas
fueron colapsadas en una: jHas pedido dinero prestado para jugar o pagar deudas
de juego? El resto de las preguntas se mantuvo en su formato original. Con el ob-
jetivo de representar estadios del continuo de severidad en el involucramiento con
los juegos de apuestas (MacKillop et al., 2006), las puntuaciones se categorizaron de
la siguiente forma: No Jugadores/Jugadores Sin Riesgo: puntaje = 0 (74% de nues-
tra muestra), Jugadores con Bajo Riesgo: puntaje = 1-2 (20%) y Jugadores con Alto
Riesgo: puntuacion = 3 (6%). Notese, riesgo de presentar trastornos asociados a los
juegos de apuestas. Las puntuaciones del SOGS presentan buena consistencia en su
version original (a= .97; Lesieur & Blume, 1987) y en la versidon en espanol (a= .94;
Echeburta et al., 1994).

Impulsividad rasgo. Se utilizd la version en espanol (Verdejo-Garcia et al., 2010) de
la Escala UPPS-P de Impulsividad ([Impulsive Behavior Scale, las siglas del nombre
de la escala corresponden, en inglés, a las iniciales de cada una de las dimensiones:
Negative Urgency, Lack of Premeditation, Lack of Perseverance, Sensation Seeking and
Positive Urgencyl; Lynam, Smith, Whiteside, & Cyders, 2006). Esta Escala consta de 59
items que miden cinco dimensiones de la impulsividad: Urgencia Negativa (12 items),
Falta de Perseverancia (10 items), Falta de Premeditacion (11 items), BUsqueda de
Sensaciones (12 items) y Urgencia Positiva (14 items). Los participantes indican su
grado de acuerdo (desde 1 = completamente de acuerdo hasta 4 = completamente en
desacuerdo) con cada item. Las cinco dimensiones de esta version exhiben adecuada
consistencia interna (a = .79 [Verdejo-Garcia et al,, 2010]; a = >.74 [Pilatti, Rivarola
Montejano, Lozano, & Pautassi, 2016]).

Procedimiento

En el aula de dictado de clases, los participantes completaron todos los instrumentos
presentados en formato lapiz y papel. La recoleccién de datos estuvo a cargo de una
de las autoras de este trabajo, con la colaboracion de cuatro estudiantes de niveles
avanzados de Psicologia. La administracion insumid, aproximadamente, 40 minutos.
El estudio se adecud a los lineamientos éticos para la investigacidon con humanos
senalados por la APA (2017), la declaracion de Helsinki (2008) y la Ley Nacional
25.326 de Proteccidn de los Datos Personales de Argentina (2000). Los procedimientos
y protocolos empleados fueron aprobados por la Agencia Nacional de Promocion
Cientifica y Tecnoldgica (FONCyT, Argentina).

Andlisis de Datos
Para explorar diferencias en distorsiones cognitivas, impulsividad y severidad en
el involucramiento con los juegos de apuestas en funcion de los grupos formados
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segun el tipo de apuestas de preferencia (NA, AA, AE, AAE), se realizaron andlisis de la
varianza (ANOVAs) de una via. EL ANOVA se utilizé también para examinar diferencias
en impulsividad en funcidn de los estadios del continuo de severidad (No Jugador/Ju-
gador Sin Riesgo, Jugadores con Bajo Riesgo, Jugadores con Alto Riesgo). En caso de
gue los ANOVAs arrojaran efectos estadisticamente significativos, se realizaron anali-
sis post hoc (Tukey) para identificar el locus de dichos efectos. El valor alfa de Cronbach
se establecié en p < .05. Los datos se analizaron con el programa SPSS Version 19.

Diferencias en impulsividad, distorsiones cognitivas y severidad en funcién del
tipo de apuestas de preferencia

Impulsividad. Los resultados del ANOVA arrojaron un efecto principal significativo del
factor de agrupamiento sobre las dimensiones de impulsividad Busqueda de Sensacio-
nes [F, 5, = 10.65;p <.001;n’p =.10] y Urgencia Positiva [F, ..., = 2.84; p < .05; n?p =.03].
Las pruebas post hoc mostraron que AE (p <.05) y AAE (p < 001) puntuaron mas alto
en Busqueda de Sensaciones que NA y que AA. A su vez, AAE puntud significativa-
mente mas alto en Urgencia Positiva que AA (p <.05). Estos resultados se presentan

en la Figura 1.
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Figura 1. Puntuaciones en impulsividad rasgo en participantes segun el tipo
de apuestas de preferencia. NA = no apostadores; AA = apostadores que
exhiben preferencia por juegos de azar o no estratégicos; AE = apostado-
res que exhiben preferencia por juegos de habilidad o estratégicos; AAE =
apostadores sin preferencia especifica por juegos de azar o por juegos es-
tratégicos; URG NEG = Urgencia Negativa; PREM = Falta de Premeditacion;
PERSEV = Falta de Perseverancia; BUS SENS = Blusqueda de Sensaciones;
URG POS = Urgencia Positiva. Los valores se expresan como media + EEM.

Distorsiones cognitivas. EL ANOVA arrojé un efecto principal significativo del tipo de
apuestas de preferencia sobre la subescala llusion de Control del GBQ [F, 5,201 = 6-38
p <.001; n?p = .06]. Las pruebas post hoc mostraron que AE (p <.01) y AAE (p <.05)
puntuaron mas alto en Ilusion de Control que NA, y que AA. No se observaron efectos
significativos del tipo de apuesta sobre la subescala Suerte/Perseverancia (p > .37).

Estos resultados se presentan en la Figura 2.
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Figura 2. Puntuaciones en distorsiones cognitivas segun el tipo de apuestas de
preferencia. NA = no apostadores; AA = apostadores que exhiben preferencia
por juegos de azar o no estratégicos; AE = apostadores que exhiben preferen-
cia por juegos de habilidad o estratégicos; AAE = apostadores sin preferencia
especifica por juegos de azar o por juegos estratégicos; IC = Ilusion de Control;
S/P = Suerte/Perseverancia. Los valores se expresan como media + EEM.

Severidad. Se observd un efecto principal significativo del tipo de apuestas de prefe-
rencia sobre el nivel de severidad en el involucramiento con los juegos de apuestas
(medido con SOGS [F, ,,, = 12.14; p <.001; n’p =.11]). Las pruebas post hoc revelaron
gue las condiciones AE y AAE exhibieron un nivel de severidad en el involucramiento
con los juegos de apuestas significativamente mayor que NA (p <.001). Asimismo, el
grupo AAE, comparado con el AA, exhibié un nivel de severidad significativamente mas
alto (p = .07). Estos resultados se presentan en la Figura 3.
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Figura 3. Puntuaciones en el nivel de severidad en el involucramiento con los
juegos de apuestas en funcion del tipo de apuestas de preferencia. NA = no
apostadores; AA = apostadores que exhiben preferencia por juegos de azar o no
estratégicos; AE = apostadores que exhiben preferencia por juegos de habilidad
o estratégicos; AAE = apostadores sin preferencia especifica por juegos de azar

0 por juegos estratégicos. Los valores se expresan como media + EEM.
http://dx.doi.org/10.21615/cesp.13.2.4
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Diferencias en funcidn de la severidad de las apuestas

Impulsividad. Se observé un efecto principal significativo del nivel de severidad en el
involucramiento con los juegos de apuestas sobre tres de las cinco dimensiones de
impulsividad de la Escala UPPS-P: Urgencia Negativa [F, ,,, = 3.91; p < .05; n?p =.03],
Urgencia Positiva [F, ., = 3.79; p <.05; n’p = .03] y Bisqueda de Sensaciones [F, .,
=7.14; p <.07; n’p = .05]. Los analisis post hoc revelaron que los Jugadores con Alto
Riesgo, comparados con aquellos Sin Riesgo, puntuaron significativamente mas alto
en esas tres dimensiones de impulsividad. No se observaron diferencias significativas
entre los grupos de Jugadores con Bajo riesgo y los Jugadores con Alto Riesgo (véase

Figura 4).

50

& B URG NEG
g 401 [ PRE
= T [ PERSE
] [ SENS
2 & URG POS
E 30 - -
£
> _ )
g
‘5 20
g
£
g
(="
=
= 10
Y]
=

0 . L L L | Ll L

SR BR AR

Severidad en el involucramiento con las apuestas

Figura 4. Puntuaciones en impulsividad rasgo en funcion del nivel de seve-
ridad en el involucramiento con los juegos de apuestas. SR = No Jugadores/
Jugadores Sin Riesgo; BR = Jugadores con Bajo Riesgo; AR = Jugadores con
Alto Riesgo; URG NEG = Urgencia Negativa; PREM = Falta de Premeditacidn;
PERSEV = Falta de Perseverancia; BUS SENS = Blusqueda de Sensaciones;
URG POS = Urgencia Positiva. Los valores se expresan como media + EEM.

Discusién

El presente trabajo examind, en una muestra de estudiantes universitarios, variaciones
en sus niveles de impulsividad rasgo, de distorsiones cognitivas y de severidad en el
involucramiento con los juegos de apuestas en funcién de su preferencia por practi-
car juegos de apuestas de azar (i.e., no estratégicos), de habilidad (i.e., estratégicos)
0 ambos. Los resultados mostraron que la preferencia por determinados tipos de
apuestas estd asociada a diferentes niveles de impulsividad rasgo y de distorsio-
nes cognitivas. Incluso, grupos de universitarios con preferencia por distintos tipos
de apuestas exhibieron diferentes niveles de severidad en su involucramiento con
el juego, sugiriendo que determinados tipos de juegos de apuestas pondrian a los
apostadores en mayor riesgo de presentar problemas con esta conducta indicativa
de trastornos con los juegos de apuestas (American Psychiatric Association, 1980).
A continuacion, se discuten estos resultados en mayor detalle.

En consonancia con estudios previos (Myrseth et al., 2010), aquellos participantes con
preferencia por los juegos estratégicos presentaron, comparados con los apostadores
gue realizaban exclusivamente apuestas no estratégicas, una puntuacién significati-
vamente mas alta en la distorsidn cognitiva ilusion de control. Dicha distorsion, a partir
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de la equivocada interpretacion de los juegos de apuestas como juegos de habilida-
des sin componente de azar, deriva en una sobrestimacion del grado de control que
tiene el apostador sobre el resultado de la apuesta (Clark, 2010; Fortune & Goodie,
2017; Rogers et al., 2010). El grado de control que los apostadores tienen sobre el
resultado final de una apuesta no es, efectivamente, el mismo para todos los tipos de
apuestas; ciertamente, el nivel de conocimiento sobre el desempeno de los jugado-
res otorga un grado de control sobre el resultado de una apuesta deportiva diferente
del grado de control sobre el resultado de una maquina tragamonedas. La valora-
cion exagerada del aporte que el nivel de conocimiento tiene sobre el resultado vy el
desconocimiento del componente de azar subyacente derivan en el procesamiento
erréneo de la posibilidad de ganar. En el presente trabajo, este sesgo se encontré de
manera mas robusta en los apostadores que tienen una preferencia predominante
-0 exclusiva- por los juegos estratégicos, pero también, aunque en menor medida, en
aquellos que, concurrentemente, se involucran en juegos no estratégicos.

Dado que un mayor grado de distorsiones cognitivas se relaciona con un mayor nivel
de severidad en el involucramiento con los juegos de apuestas (Cowie et al., 2017;
Cunningham, Hodgins, & Toneatto, 2014; Mclnnes, Hodgins, & Holub, 2014), el mayor
grado en la distorsién de ilusién de control encontrado entre los apostadores en juegos
estratégicos podria implicar un mayor riesgo de presentar conductas problematicas
indicativas de trastornos por juegos de apuestas. Los resultados aqui encontrados
apoyan parcialmente esta posibilidad, dado que, los apostadores que presentaron
preferencia por practicar juegos de apuestas en ambas modalidades, estratégicas y
no estratégicas, presentaron mayor severidad en el involucramiento con los juegos de
apuestas que los apostadores con preferencia exclusiva por los juegos de azar. No es
posible inferir sila mayor severidad en el involucramiento de los AAE, comparados con
los AA, se debe a la variable de tipo de juegos estratégicos o al mayor involucramiento
general con los juegos de apuestas, subyacente a esta combinacion. La ausencia de
diferencias significativas entre AAE y AE parece apoyar la hipdtesis relativa al tipo de
apuestas. Sin embargo, la evidencia previa es aun escasa, por lo que son necesarios
mas estudios para clarificar estas relaciones.

Otro resultado importante es que, similar a lo reportado en estudios previos (Michalczuk
et al, 2011; Savvidou et al., 2017; Yan et al,, 2016), los universitarios participantes del
presente estudio clasificados como jugadores en alto riesgo puntuaron mas alto
significativamente que sus pares sin riesgo en tres de las cinco dimensiones de
impulsividad: urgencia negativa, busqueda de sensaciones y urgencia positiva. En
la misma linea que los resultados encontrados para las distorsiones cognitivas, los
jugadores con preferencia por los juegos estratégicos (exclusivamente o de manera
concurrente a los juegos de azar) presentaron una puntuacion significativamente
mas alta en busqueda de sensaciones. Las diferencias encontradas en la dimension
de urgencia positiva -en funcién del tipo de apuestas de preferencia reflejan aquellas
encontradas en la severidad en el involucramiento con los juegos de apuestas, en
la que los jugadores que prefieren juegos de apuestas estratégicos combinadas con
no estratégicos, fueron méas impulsivos bajo emociones positivas intensas (y repor-
taron mayor severidad) que aquellos que sélo indicaron preferencias por juegos de
apuestas no estratégicos. La novedad de este hallazgo es que, ademas de reforzar
resultados previos sobre diferencias en impulsividad entre individuos con diferente
nivel de severidad en el involucramiento con los juegos de apuestas (Michalczuk et
al., 20711; Savvidou et al., 2017; Yan et al., 2016), suma evidencia sobre diferencias en
impulsividad relacionadas, en este caso, con las modalidades de juegos de apuestas
de preferencia. Estos resultados sugieren, en primer lugar, que las aproximaciones
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centradas en aspectos o rasgos de personalidad podrian ser una alternativa para
desarrollar estrategias de intervencién en aquellos sujetos que exhiben problemas
con los juegos de apuestas. Al respecto, las intervenciones focalizadas en rasgos
de la personalidad han demostrado ser relativamente eficaces en la reduccion y
prevencion del uso y abuso de sustancias (para una revision, ver Conrod, 20716). Asi-
mismo, estudios recientes han mostrado resultados alentadores respecto al uso
de estrategias basadas en técnicas de relajacion o meditacion (e.g., meditacion de
atencion plena o mindfulness) en intervenciones focalizadas en modificar comporta-
mientos impulsivos (Vinci et al.,, 2016).

Los resultados de este trabajo exhiben diversas limitaciones. En primer lugar, el es-
tudio es transversal y, por lo tanto, no es posible establecer cabalmente relaciones
causales. En segundo lugar, los participantes eran estudiantes universitarios, por lo
gue no es posible generalizar los hallazgos a otras poblaciones. Otra limitacién es la
baja proporcion de participantes con niveles problematicos de juegos de apuestas,
lo cual podria sesgar los resultados en funcién de la severidad en el involucramiento
con los juegos de apuestas y/o limitar la observacion de efectos de niveles aun mas
severos de involucramiento con el juego. Asimismo, el proceso accidental de for-
macion de la muestra impide generalizar los resultados a la poblaciéon general de
universitarios de Argentina.

No obstante, los resultados son importantes ya que describen caracteristicas psico-
l6gicas asociadas a la mayor vulnerabilidad por conductas de juego de alto nivel de
severidad en el involucramiento con los juegos de apuestas. Este conocimiento podria
emplearse para disenar intervenciones destinadas a la deteccién de universitarios vul-
nerables a presentar problemas con los juegos de apuestas. Especificamente, aquellos
individuos que tienen preferencia por realizar apuestas estratégicas, o estratégicas y no
estratégicas combinadas, son los que parecen estar en mayor riesgo y, consecuente-
mente, deberian ser el foco de planes de intervencion.
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