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Apuestas Deportivas y la Salud Mental en Jovenes del

Area Metropolitana de Buenos Aires
Resumen

El presente trabajo tuvo como objetivo investigar las experiencias de jovenes de 18 a
29 afios del Area Metropolitana de Buenos Aires (AMBA) en relacion con las apuestas
deportivas y sus repercusiones en la salud mental. Utilizando un enfoque cualitativo, de
alcance exploratorio y disefio de teoria fundamentada. La muestra estuvo conformada por 12
jovenes que realizaban apuestas deportivas de manera habitual desde hace al menos un afio.
Se utilizo como técnica de recoleccion de datos la entrevista semiestructurada. Los
principales resultados evidenciaron que las motivaciones para comenzar a realizar dicha
practica fueron la influencia de grupo de pares, busqueda de emocidn, diversion y ganancias
econdmicas. Asimismo, se observo a la ansiedad como la manifestacion emocional mas
fuerte, sentimientos de enojo, frustracion, preocupacion y pensamientos recurrentes
vinculados a la pérdida econdmica y la necesidad de recuperar el dinero perdido. Por otra
parte, se identificaron repercusiones en el funcionamiento de la vida diaria y en los vinculos
interpersonales.

Palabras Clave: Salud mental, apuestas deportivas, percepcion, locus de control.



Introduccion

Delimitacion del Objeto de Estudio

El presente trabajo se centrd en investigar la influencia de las apuestas deportivas en
la salud mental de los jévenes del Area Metropolitana de Buenos Aires (AMBA), tomando la
percepcion de dicho grupo de estudio con el fin de identificar cuéles son
las consecuencias psicoldgicas, emocionales y sociales, con edades comprendidas entre
los 18 a 29 afos. Para ello se realizo un estudio empirico, cualitativo, con disefio
de teoria fundamentada y empleando como técnica de evaluacion la entrevista
semiestructurada.

La salud mental se conceptualiza como un proceso dindmico que excede la ausencia
de trastornos (Mebarak et al., 2009) y que implica el bienestar psicoldgico, social y capacidad
de adaptacion de los sujetos (Organizacion Mundial de la Salud y Organizacion
Panamericana de la Salud, 2026). En este sentido, se abordara la salud mental desde una
mirada integral, considerando tanto factores individuales, sociales y econémicos que influyen
en el desarrollo de los individuos (Restrepo y Jaramillo, 2012).

Por su parte, las apuestas deportivas en entornos digitales se entienden
como una practica de inversion de dinero con expectativas de ganancia sobre resultados
inciertos (Bahria y Cdlera, 2024). Y es caracterizada por la inmediatez, el facil acceso en todo
momento y la creencia de control de los sujetos (Navas y Perales, 2021).

Siendo asi, la Gestalt comprende a la percepcion como un recorte subjetivo, en el cual
busca claridad para actuar con racionalidad (Oviedo, 2004). Siendo la percepcion un punto
fundamental, ya que se define a la misma como el proceso cognitivo de interpretar y dar
significado a las sensaciones, donde el sujeto se encuentra en un rol activo (Vargas

Melgarejo, 1994).



Planteo del Problema

En el presente trabajo, se realiz6 una investigacion cualitativa donde se explord
los efectos que tienen las apuestas deportivas en la salud mental de los jovenes; de esta
manera, pretende conocer de forma individual qué le sucede a cada sujeto. Este trabajo es
viable porque se cuenta con los recursos necesarios: tiempo para llevar a cabo la
investigacion, personal y acceso a la muestra requeridos. Sin embargo, si bien existe
abundante evidencia cuantitativa acerca de las apuestas deportivas vinculadas a las variables
de ansiedad, depresion y estrés, son pocas las investigaciones que buscan conocer cuales son
los efectos de las apuestas deportivas en el marco de la salud mental sobre los jovenes y que
significan estas practicas para ellos. El incremento de las apuestas deportivas online despierta
en la poblacion un creciente interés debido a sus posibles efectos sobre la salud mental de los
jovenes. Diversas investigaciones han sefalado la existencia de asociaciones entre esta
practica y distintas manifestaciones psicologicas, tales como ansiedad, estrés, depresion y
comportamientos de riesgo. No obstante, la mayoria de las investigaciones han sido
desarrolladas desde metodologias cuantitativas, orientadas principalmente a establecer
relaciones entre las variables, por lo que, existe un menor conocimiento de como
experimentan, interpretan y significan estas practicas en la vida cotidiana de los jovenes. En
este contexto, resulta pertinente explorar las experiencias subjetivas vinculadas a las apuestas
deportivas y las repercusiones emocionales, cognitivas y relacionales que los participantes
perciben en relacion con su salud mental. A partir de ello surge la siguiente pregunta de
investigacion: {Coémo impactan las apuestas deportivas en la salud mental de los jovenes de

entre 18 y 29 afios segun sus experiencias y percepciones personales?

Justificacion/ Fundamentacion

Existen numerosas investigaciones que analizan la relacion entre las apuestas
deportivas y la salud mental, pero la mayoria han sido desarrolladas desde enfoques

cuantitativos. Por tanto, son escasos los estudios cualitativos que exploran las experiencias



subjetivas de los jovenes apostadores, y especificamente, en Argentina hay una limitacion
con respecto a estos estudios. En este sentido, el presente trabajo busca contribuir con dicho
vacio aportando una comprension mas profunda de los significados, motivaciones y
repercusiones que los propios jovenes atribuyen a las apuestas deportivas. Asimismo,
comprender las experiencias de los jovenes apostadores resulta relevante porque permite
acceder a dimensiones subjetivas que no suelen ser captadas por los estudios epidemiologicos
o de prevalencia, aportando informacidn util para la prevencion y promocion de la salud

mental.

Objetivos

Investigar las experiencias de jovenes entre 18 y 29 afios del area metropolitana de
Buenos Aires (AMBA) sobre las apuestas deportivas y sus repercusiones en la salud mental.
Objetivos Especificos

Conocer las motivaciones y factores personales que influyen en la participacion de los
jovenes en las apuestas deportivas.

Comprender las repercusiones emocionales, cognitivas y relacionales que los
participantes atribuyen a las apuestas deportivas.

Analizar las formas en que los participantes interpretan y regulan su participacion en

las apuestas deportivas.

Supuestos Basicos de Investigacion

Esta investigacion parte de que las apuestas deportivas no constituyen iinicamente una
actividad recreativa o econdmica, sino que adquieren significados subjetivos diversos para los
jovenes, vinculados a la busqueda de regulacion emocional, pertenencia social y la
construccion de identidad. Siendo asi, la relacion entre las apuestas deportivas y la salud
mental no es lineal ni homogénea, sino que esta mediada por variables subjetivas,

contextuales y vinculares que inciden en la forma en la que los sujetos experimentan el



malestar psicologico. Se considera que, en determinados casos, la conducta de apostar puede
operar tanto como una estrategia de afrontamiento frente a estados emocionales
displacenteros —como la ansiedad, el estrés y el aburrimiento—, como también de intensificar
dichos estados emocionales. De esta manera, se busca identificar que percepcion tienen los

jovenes acerca de los efectos que producen las apuestas deportivas en la salud mental.

Estado del Arte

El estudio de las apuestas deportivas online y su relacion con la salud mental ha
adquirido creciente interés en los Gltimos afios, especialmente en la poblacion joven. La
mayoria de las investigaciones se han centrado en identificar perfiles de riesgo y su
asociacion con variables como ansiedad, depresion y estrés, desde enfoques
predominantemente cuantitativos. Sin embargo, alin son escasos los estudios que abordan las
experiencias subjetivas de los apostadores. En este sentido, el presente trabajo propone un
enfoque cualitativo orientado a comprender el fenémeno desde la perspectiva de los propios
sujetos.

Siendo asi, el estudio de Vazquez Fernandez et al, emitido en 2020, “El juego online
en Espaina y las apuestas deportivas: los jdévenes como nuevos perfiles con ludopatia”, tiene
como finalidad analizar los nuevos perfiles de ludopatia en los jovenes de 18 a 30 afios y la
generacion de problemas asociados a las apuestas deportivas online. El disefio que utiliza es
el estudio descriptivo de investigacion mediante revision documental en el Centro de
Rehabilitacion ACOJER en Cérdoba. Trabajando con 188 jugadores online, donde el 85%
son de 18 a 23 afos, y el 15% restante se encontraban dentro de los 24 a 30 afios, todos
varones. Los instrumentos utilizados son los andlisis de soporte documental, tales como datos
personales, socioeconémicos y de la evolucion de la historia individual de juego, asi como los
datos obtenidos de la aplicacion de los cuestionarios. Asi también, datos clinicos y
terapéuticos respecto a la evolucion personal de cada persona en rehabilitacion. Y, por

ultimo, andlisis de datos estadisticos ofrecidos por la entidad respecto a personas atendidas y
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rehabilitadas, perfil de los asistidos, clase de adicciones y evolucion de este tipo a lo largo del
tiempo. Siendo asi, los resultados obtenidos demostraron que los jugadores recurren a
las apuestas deportivas en un 78%. Con esto, se llegd a la conclusion de que esta asociado a
otras conductas adictivas como el consumo de tabaco (70%) y, en menor medida, el
consumo de alcohol y cocaina (8%).

El estudio de Dash y Howard realizado
en 2024, “The Impact of Online Gambling on Mental Health in New Zealand: A
Comparative Study” en International Journal Of Scientific Research And Management
(IJSRM), Nueva Zelanda tuvo como objetivo comprender la interaccion entre el juego online
y la salud mental en dicho pais, utilizando el enfoque mixto, en el cual la investigacion
cualitativa consistid en administrar entrevistas. Los principales resultados arrojaron que las
apuestas en exceso producen efectos negativos en la salud mental; asi, encontraron niveles
elevados de ansiedad, estrés, depresion y mayor adiccion al juego. Concluyen, de esta
manera, que la accesibilidad y el hecho de que no requieran los espacios fisicos para realizar
apuestas incrementan estos riesgos.

Por otro lado, disponemos de la investigacion de Amor-Iglesias publicada en
2024, “Factores sociodemograficos, relacionados con el juego y el estado de &nimo como
correlatos del juego patologico”, realizada en Espana. El objetivo de este estudio fue analizar
la relacion entre la gravedad de la conducta de juego con variables sociodemograficas,
seguimiento de pronosticos deportivos (tipsters), motivos de juego y bienestar psicologico. Se
utiliz6 el método cuantitativo, donde se selecciono a 130 participantes; el 51% eran hombres
de edad media. Utilizo instrumentos validados para la recoleccion de datos, que se
administraron en forma de cuestionarios; estos son: Problem Gambling Severity Index,
el Gambling Motives Questionnaire y la Depression Anxiety and Stress Scale. El trabajo

arrojo que el 11.5% de las personas se encontraban apostando de manera riesgosa y estas
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mismas mismos obtuvieron altas puntuaciones en las sintomatologias como ansiedad y
depresion.

La investigacion de Aonso-Diego et al, emitida en 2024 “Depression, anxiety, and
stress in young adult gamers and their relationship with addictive behaviors:
A latent profile analys is” llevada a cabo en Espana. Alli, el objetivo es identificar, bajo la
ansiedad, depresion y estrés, los perfiles de los jugadores adultos jovenes y las diferencias
entre los perfiles en otras conductas adictivas, como por ejemplo las apuestas. El mismo
implementa un disefio cuantitativo y se tomaron un total de 1209 adultos jovenes, de la edad
entre 19 y 37 afios, de los cuales el 55% eran varones. Por lo que, se realizé un Analisis de
Perfil Latente (APL por sus siglas en ingles) para identificar perfiles distintivos, y un
conjunto de analisis ANOVA y pruebas chi-cuadrado para caracterizar los perfiles en
términos de variables sociodemograficas, de comportamientos adictivos y
emocionales. Dicho estudio determind que hay una relacion de malestar moderado de
ansiedad, depresion y estrés en relacion con el juego.

En otra linea, se encuentra el estudio realizado por Bahria Medjek, R. y Colera Océn,
A., publicado en 2024: “El deporte y el azar: las apuestas deportivas como problema
patolégico” en Espaiia. El objetivo es estudiar el impacto de las apuestas deportivas y el
trastorno de juego en las personas deportistas, analizando sus patrones de conducta, factores
de riesgo y posibles consecuencias en su bienestar. Para esto, se utiliz6é un estudio
cuantitativo, basado en la aplicacion de un cuestionario estructurado para analizar el
comportamiento del juego y la percepcion de las apuestas. La investigacion se llevo a cabo
con 150 participantes que practican diferentes disciplinas; como instrumentos
de recoleccion de datos se emplearon el cuestionario “Analisis de conductas de juego de
azar”, escalas IGAS y el indice PGSI. Los resultados evidenciaron la presencia de problemas
con el juego en algunos participantes y una participacion significativa en apuestas

deportivas, asi como la influencia de la publicidad en la decision de
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apostar. Asimismo, el estudio revel6 que estas conductas pueden generar consecuencias
psicologicas, afectando la salud mental, las relaciones personales y el rendimiento de los
deportistas.

El estudio elaborado por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), publicado el 2
de diciembre de 2024, titulado “Gambling (Juego de apuestas)”, fue desarrollado por esta
organizacion internacional de salud publica con sede. El objetivo de la investigacion es
analizar el impacto del juego de apuestas como problema de salud publica y describir sus
efectos sociales y sanitarios, especialmente en la salud mental. El documento presenta un
disefio descriptivo basado en revision de evidencia cientifica, estadisticas internacionales y
estudios epidemiologicos sobre el comportamiento del juego y sus consecuencias. Los
resultados indican que el juego puede provocar dafios significativos para la salud mental,
incluyendo mayor incidencia de trastornos mentales, estrés psicoldgico y suicidio. Ademas,
se estima que aproximadamente 1,2% de la poblacion adulta mundial presenta trastorno por
juego, y que las consecuencias psicologicas también afectan a familiares y personas cercanas.
El informe sefiala que quienes padecen trastorno por juego tienen un riesgo mucho mayor de
suicidio en comparacion con la poblacion general, ademds de experimentar problemas como
ansiedad, depresion, estrés financiero y deterioro de las relaciones sociales.

Siguiendo esta linea, se tomar4 el estudio de Martinez et al. De
2025, “Exploration of Participation and Psychopathological Risks Associated
with Online Games in University Students”, hecho en Espana. El mismo tiene como objetivo
indagar si existen diferencias en la prevalencia de participacion en los juegos y apuestas
online entre estudiantes con o sin discapacidad; asi también, conocer el perfil del riesgo del
jugador. Y finalmente, comprender si hay una relacion entre el perfil de riesgo y algln tipo de
sintomatologia psicopatoldgica. El disefio es cuantitativo y se emplearon 704 estudiantes
universitarios, de un rango etario de 18 a 44 afios. Un 24.9% eran mujeres, un 75.1% eran

hombres y un 18.5% presentaban una discapacidad. Para esto, se administraron diferentes
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instrumentos; estos son: la ficha de recogida de datos sociodemograficos, la cual reune
informacioén sobre la edad, género y curso académico. El Cuestionario Ad Hoc esta dirigido
estrechamente a los estudiantes y explora la frecuencia de la participacion en juegos, las
expectativas de los jugadores para comenzar a jugar y las razones para continuar apostando.
Y, por ultimo, se aplico el cuestionario de Evaluacion de Sintomas Psicopatologicos, el cual
compila informacion acerca de la frecuencia de diferentes sintomatologias psicopatologicas,
como depresion, ansiedad fobica, hostilidad, ansiedad, obsesion-compulsion, entre otras. Los
principales resultados que arrojo esta investigacion son que la participacion en juegos online
y los sintomas psicopatologicos estan relacionados. Es decir, que cuanto mas implicado esté
el sujeto en dichos juegos, mayores son los sintomas de malestar, especificamente la
ansiedad, depresion y comportamientos obsesivos y compulsivos.

Asi también, la investigacion desarrollada por Alejandra Cuasnicu y Raal Angel
Gomez en 2025; “Juego de apuestas en linea: un estudio epidemioldgico en jovenes
estudiantes de la Universidad Nacional de Cordoba”, se presentd en el marco de las XVIII
Jornadas Argentinas de Estudios de Poblacion, realizadas en Cérdoba. El estudio tuvo como
finalidad aportar evidencia empirica preliminar acerca de la participacion en juegos de
apuestas en linea en estudiantes universitarios, analizando tanto los patrones de juego como el
nivel de riesgo asociado. Se adopto un disefio cuantitativo de tipo transversal, mediante la
aplicacion de una encuesta autoadministrada, andnima y voluntaria a estudiantes de grado de
la Universidad Nacional de Cordoba. Esta encuesta contempld variables sociodemograficas,
conductas de apuesta y la escala
South Oaks Gambling Screen — Revised for Adolescents (SOGS-RA) para la deteccion de
juego problematico. Los resultados indicaron que el 40% de los encuestados habia apostado
en linea alguna vez, con mayor frecuencia entre varones, estudiantes de mayor edad y
aquellos que trabajaban, aunque solo el 18% manifest6 hacerlo en la actualidad. De acuerdo

con la escala SOGS-RA, mas del 60% no presento indicios de problemas relacionados con el
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juego; sin embargo, un 16% se clasificé como jugador con problemas, observandose una
mayor prevalencia en varones y en los grupos etarios mas altos. Estos resultados ponen

de manifiesto el crecimiento de las apuestas en linea como una problematica emergente que
requiere atencion desde la investigacion y las politicas publicas de salud mental, dada su
asociacion con conductas de riesgo y posibles consecuencias negativas para los jovenes
participantes.

Villamizar y Carrefio en 2025 realizan un estudio llamado “Niveles de ansiedad en
estudiantes de la Universidad de Santander, campus Bucaramanga, que practican apuestas en
linea” en Colombia. Tuvo como objetivo determinar los niveles de ansiedad en estudiantes
universitarios que practican apuestas en linea y analizar la posible relacion entre esta
conducta y variables psicoldgicas asociadas. Se desarrolld bajo un enfoque cuantitativo, con
un disefio no experimental, descriptivo y de corte transversal. Los participantes fueron
estudiantes universitarios matriculados en dicha institucion que realizaban apuestas en
linea. Como instrumentos se utilizaron un cuestionario sociodemografico y el Inventario de
Ansiedad de Beck (BAI), con el fin de medir los niveles de ansiedad. Los resultados
evidenciaron que una proporcion significativa de los estudiantes presentaba niveles de
ansiedad entre moderados y altos, lo que sugiere una relacion entre la practica de apuestas en
linea y el malestar psicologico. Asimismo, se identificaron consecuencias psicologicas como
preocupacién constante, tension, nerviosismo, dificultades para la concentracion y
alteraciones del estado de animo, lo cual puede afectar el rendimiento académico y el
bienestar general de los estudiantes.

Por ultimo, Silva de Souza, Cantanhede de Freitas y Pinto de Souza publicaron una
investigacion en 2025 titulada “Las apuestas deportivas y sus impactos en la salud mental de
los apostadores”, vinculada al Centro Universitario Fametro y a la Universidad Federal do
Amazonas, en Brasil. El objetivo de la investigacion fue analizar los impactos de las apuestas

deportivas en la salud mental de los apostadores y comprender como estas practicas afectan
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su bienestar psicologico. El estudio se desarroll6 mediante una revision integrativa de la
literatura, que analiz6 investigaciones publicadas entre 2020 y 2025. Los participantes no
fueron individuos directos, sino 20 publicaciones cientificas seleccionadas en bases de datos
académicas como SciELO, LILACS y PePSIC, las cuales cumplieron con criterios de
inclusion previamente establecidos. Como instrumentos se utilizaron estrategias de busqueda
bibliografica, criterios de seleccion y analisis cualitativo de los estudios incluidos para
sintetizar la informacion disponible. Los resultados mostraron que el aumento de las apuestas
en linea, impulsado por el acceso a internet y la publicidad, ha llevado a comportamientos
compulsivos y deudas. También ha causado problemas psicologicos como ansiedad,
depresion, aislamiento social y ludopatia, afectando de manera significativa el bienestar
emocional y social de los apostadores.

La investigacion realizada por Télles en 2025, titulada “el papel de la ilusion de control
en el trastorno por juego: una revision sistematica” fue desarrollada en Espana en el proyecto
GAMBL.HID. El objetivo del estudio fue analizar el papel de la ilusién de control en el juego
patolégico, atendiendo tanto a su definicion conceptual como a los principales hallazgos
empiricos. Para ello, se llevé a cabo una revision sistematica de la literatura cientifica siguiendo
las directrices PRISMAS. La muestra estuvo compuesta por 19 estudios publicados y como
instrumentos se utilizaron estrategias de busqueda y seleccion de articulos en bases de datos
académicos, junto con procedimientos de analisis y sintesis de la evidencia posible. Los
resultados muestran, por un lado, una relacion consistente entre la presencia de este sesgo y la
intensidad o gravedad del Trastorno por Juego, y por otro, una correlacion negativa entre la
ilusion de control y el Trastorno por Juego, lo que sugiere matices en su interaccion. Asimismo,
se evidencian diferencias relevantes entre jugadores con preferencia por juegos de habilidad o

estrategia y aquellos asociados al azar puro.
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Marco Teorico

En este marco se abordara cada uno de los constructos estudiados: las apuestas
deportivas, la salud mental, la percepcion y las apuestas deportivas y su influencia en la salud

mental.
Salud Mental

Al hablar de salud mental, debemos determinar qué se entiende por salud.
Principalmente y a nivel general, se comprende a la salud como el bienestar fisico,
psicologico y social. No alude a la mera ausencia de alteraciones y de enfermedades, sino que
es un concepto favorable que incluye distintos niveles de vitalidad y una adecuada capacidad
de adaptacion y funcionamiento en la vida cotidiana. El cual va mas allé de
los esquemas biomédicos, ya que abarca la subjetividad y el comportamiento humano. Por lo
que la salud es la capacidad de adaptacion al medio y de funcionar en las mejores condiciones
de este; por tanto, es un estado dinamico y un proceso cambiante (Mebarak, et al., 2009).

Continuando en esta linea, debemos remontarnos a la época preindustrial,
donde Jervis (1975) menciona que se comprendia la locura, principalmente, por las
interpretaciones magico-religiosas, las cuales mas tarde van a coexistir con el modelo
médico. Asi, como por la disposicion comprensiva hacia quienes se encontraban en
condiciones desfavorables o eran menos productivos, al referirnos a los problemas
psiquiatricos en esas civilizaciones, se observa la existencia de un sistema de rituales de
reclusion dirigidos a distintos individuos considerados fuera de la norma. Esto se debe a que,
al no existir las mismas contradicciones sociales ni las exigencias impuestas por los peligros
naturales en la lucha por la supervivencia, se desarrolla una problematica psicolégica y
psiquiatrica diferente a la presente en las culturas urbanas occidentales.

De esta manera, el estado encontrd la manera de “desalojar” a estas personas que
atentaban contra el orden y la estabilidad social y que no estaban preparadas para vivir en

sociedad. Estos mismos, que eran categorizados como anormales debido a las caracteristicas
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que presentaban, fueron reclutados a lugares aislados (manicomios), a modo de tutela, siendo
el estado quien internaba a las personas en hospitales psiquiatricos (Jervis, 1975).

Ya en los ’80, la ideologia cientifica y los avances médicos impulsaron una vision
positivista en la psiquiatria, que dejo de concebir la enfermedad mental como una crisis
humana para reducirla a un simple trastorno bioldgico. Mientras el “tratamiento moral” aiin
permitia cierta comprension del sufrimiento psiquico como algo reeducable mediante la
dignidad, el trabajo y las relaciones interpersonales, el modelo médico-positivista la
interpretdé como un mal funcionamiento del organismo, despojando al paciente de su
dimension humana y convirtiéndolo en objeto de observacion y control (Jervis, 1975).

Bajo la perspectiva de la época de la Antigua Grecia, cabe destacar que la mente -
denominada como alma o psique- era considerada una parte separada del cuerpo, en donde la
mente podria influir en el cuerpo y viceversa. A partir de esto, los filosofos buscaron
explicar las causas de las anomalias en ambas dimensiones dando lugar a las diferentes
ramas del pensamiento sobre el comportamiento anormal.

Entre estas corrientes se encuentra, en primer lugar, la tradicion sobrenatural, la cual
atribuia estos comportamientos anormales a demonios o espiritus, o bien, a los astros y la
luna. En segundo lugar, la tradicidon biologica refiere que los trastornos se daban por
desequilibrios quimicos. Y, por tltimo, la tradicion psicoldgica, que argumenta que la
conducta anormal deriva de un desarrollo psicologico inadecuado y al
contexto social (Mebarak et al., 2009).

Ahora bien, en la actualidad se consideran diversos criterios para determinar si un
comportamiento es anormal o no. El primero de ellos es la infrecuencia estadistica, la cual
hace referencia a aquellas conductas que se desvian de los patrones habituales compartidos
por la mayoria de las personas en un contexto determinado. Asimismo, la anormalidad se
manifiesta cuando se transgreden las normas sociales y se genera incomodidad en el entorno,

o bien, a través de la afliccion personal, vinculada a un malestar subjetivo y a un sufrimiento
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emocional como, por ejemplo, la angustia. Por ultimo, se encuentra la incapacidad o
disfuncion, descrita como la dificultad del sujeto para cumplir con objetivos significativos en
sus diferentes ambitos vitales a consecuencia de su estado psicologico o conductual. En
contraposicion, se considera saludable o normal a aquel individuo que muestra la capacidad
de relacionarse con su entorno de manera flexible, productiva y adaptativa, manteniendo
percepciones de si mismo y de su contexto que resulten constructivas y promotoras de
equilibrio (Mebarak et al., 2009).

Ya en el siglo XXI se conceptualiza a la salud mental con una mirada en el cual no se
limita solamente a la ausencia de trastornos mentales, sino que es un proceso dinamico y
complejo que cada persona vive de forma particular, con distintos niveles de
malestar y angustia. Cuyos efectos pueden reflejarse de manera clinica como social. Dentro
de este marco, las afecciones de salud mental incluyen tanto trastornos mentales y
discapacidades psicosociales, como otros estados asociados a una elevada angustia, deterioro
en el funcionamiento o riesgo de conductas autolesivas. Si bien quienes atraviesan estas
condiciones tienden a presentar menor bienestar psicoldgico, no necesariamente ocurre asi en
todos los casos (OPS/OMS, 2026).

Por consiguiente, la OMS y la OPS (2026) definen a la salud mental como “un estado
de bienestar mental que permite a las personas hacer frente a los momentos de estrés de la
vida, desarrollar todas sus habilidades, aprender y trabajar adecuadamente y contribuir a la
mejora de su comunidad”. El mismo constituye un componente esencial de la salud integral,
ya que sostiene nuestras habilidades individuales y colectivas para tomar decisiones,
vincularnos con otros y transformar el entorno en el que vivimos. Ademas, es un derecho
humano basico y un pilar clave para el desarrollo personal, social y economico.

En relacion con la salud mental, hay dos conceptos importantes a mencionar: el
enfoque conductual-cognitivo y el enfoque socioeconomico. Comenzando con el enfoque

conductual, en el "60 a raiz de que la salud publica comenz6 a enfocarse en las
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enfermedades cronicas, llevo a estudiar los comportamientos y estilos de vida que influian en
la salud de las personas. Cabe mencionar que este modelo no tiene en cuanta los

procesos mentales, por lo que, va a explicar que los estimulos del entorno son fundamentales
en la explicacion y modificacion del comportamiento. El cual determina que, si se conoce
aquellas leyes que guian a dicho comportamiento, la conducta pude moldearse. Por tanto, este
modelo considera que la salud se asocia a habitos saludables y conductas adaptativas. Siendo,
los trastornos mentales, desajustes de habitos, es decir respuestas

indeseables. Por consiguiente, el enfoque cognitivo plantea que la mente se entiende

en términos de procesos cognitivos (no observables) que determina la manera en como las
personas piensan, sienten y se comportan. Significando que, el sujeto tiene la capacidad para
adaptarse racionalmente a las demandas internas y externas. Y los trastornos se constituyen
por configuraciones distorsionadas del pensamiento (distorsiones cognitivas), que conducen
al sujeto a exteriorizar desajustes en su comportamiento y/o efectos emocionales (Restrepo y
Jaramillo, 2012).

Ahora bien, desde el punto de vista socioecondmico, se analiza como las condiciones
sociales y econodmicas interfieren en la salud mental, en el cual coexisten, a su vez, factores
culturales y politicos. Desde esta perspectiva, la mente
se entiende como una construccion dinamica que surge de la interaccion social y de las
condiciones en las que viven las personas. Por consiguiente, la salud mental se define
en términos de derechos y desarrollo humano. Es decir que, el modelo plantea que no solo el
estilo de vida del sujeto condiciona su vida, sino también el contexto social; por lo que,
influye directamente su forma de pensar, sentir y actuar (Restrepo y Jaramillo, 2012).
Ansiedad

La ansiedad, es conceptualizada como un sistema complejo de respuestas tanto

conductuales, fisioldgicas, afecticas y cognitivas, lo que se llama “modo de amenaza” el cual
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se activa ante situaciones anticipatorias, ya que se perciben como incontrolables, amenazando
la vida del sujeto (Diaz Kuaik y De la Iglesia, 2019).

Este fendmeno, proviene del término anxietas el cual tiene como significado un
estado de agitacion, inquietud o preocupacion (Diaz Kuaik y De la Iglesia, 2019). La
ansiedad es multifacética, ya que se construye con elementos diversos del dominio
fisioldgico, cognitivo, conductual y afectivo del funcionamiento humano (Clark y Beck,
2012).

1. Las respuestas fisiologicas se dan de forma automaticas el cual ocurre en
presencia de una amenaza o peligro y se consideran “respuestas defensivas” como los
individuos el miedo. Esto conlleva a una activacion autébnoma donde prepara al individuo
para afrontar el peligro, el proceso es conocido como “lucha o huida”. Y tiene como sintomas
el aumento del ritmo cardiaco, respiracion acelerada o entrecortada, presion en el pecho,
sensacion de asfixia, mareos, sudor, temblores, entre otros.

2. Las respuestas conductuales implican basicamente la conducta del abandono o
de evitacion, como también la busqueda de seguridad. Y se manifiestan como: evitacion de
las situaciones de amenaza, huida, busqueda de seguridad, inquietud, hiperventilacion,
quedarse paralizado, dificultad para hablar.

3. La interpretacion cognitiva que permite el razonamiento 16gico de nuestro
estado interno como de ansiedad. Los pensamientos que surgen pueden ser miedo a perder el
control, incapacidad para afrontarlos, miedo a morir, miedo a enloquecer, miedo a la
valoracion negativa de los demas, pensamientos o imagenes atemorizantes, estrechamiento de
la atencion, hipervigilancia a la amenaza, entre otras.

4. Por ultimo, el dominio afectivo el cual surge de la activacion simultanea de
procesos cognitivos y fisioldgicos, el mismo se configura como la experiencia propia de la

ansiedad.
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En este punto es crucial distinguir la ansiedad y el miedo. Se entiende a la ansiedad
como una estructura patoldgica de miedo, definida por la asociacion erronea de los estimulos
amenazantes, una activacion fisioldgica ante situaciones inofensivas y un caracter desmedido
que imposibilita que la respuesta sea adaptativa (Diaz Kuaik y De la Iglesia, 2019).

De esta manera, la ansiedad se caracteriza como una emocion orientada al futuro y
tiene como caracteristica la percepcion de falta de control e incertidumbre frente a posibles
sucesos amenazantes, distinguida por el cambio brusco de atencion volcada hacia el foco de
acontecimientos potencialmente peligrosos o mismo, hacia las propias reacciones
emocionales ante dichos eventos (Clark y Beck, 2012).

Por otra parte, el miedo aparece como una reaccion adaptativa sana ante situaciones
amenazantes donde afecta a la integridad fisica y psiquica del sujeto. Es una alarma que
advierte al individuo de una amenaza inminente real o imaginaria y una reaccion defensiva.
Es por esto, que se comprende al miedo como valoracion basica del peligro que estd presente
en el nucleo de todos los trastornos de ansiedad. Y esta, por su parte, es un estado mas
duradero de la amenaza que implica otros factores cognitivos ademas del miedo, como el
estimulo percibido, la incertidumbre, la falta de control, la indefension y la incapacidad para
obtener los resultados esperados (Clark y Beck, 2012).

De esta manera el Manual y Estadistico de los Trastornos Mentales (5 ed.; DSM-5;
Asociacion Americana de Psiquiatria [APA], 2014) menciona que el Trastorno de Ansiedad
se diferencia de la ansiedad o miedo normal en el punto de la persistencia y o por ser
excesivos superando los periodos de desarrollo apropiados. Los sujetos con dichos trastornos,
suelen magnificar el peligro en las situaciones temidas o que evitan.

Depresion

Desde el punto de vista del DSM (5% ed. APA, 2014), la depresion es conceptualizada

como “un estado de &nimo triste, vacio o irritabilidad, acompafiado de cambios somaticos y

cognitivos que afectan significativamente a la capacidad funcional del individuo”. Los



22

criterios diagnosticos del mismo son: cinco (o mas) de los sintomas siguientes han estado
presentes durante el mismo periodo de dos semanas y representan un cambio del
funcionamiento previo; al menos uno de los sintomas es (1) estado de animo deprimido o (2)
pérdida de interés o de placer. Los sintomas causan malestar clinicamente significativo o
deterioro en lo social, laboral u otras areas importantes del funcionamiento.

1. Estado de &nimo deprimido la mayor parte del dia, casi todos los dias, segun
se desprende de la informacion subjetiva.

2. Disminucion importante del interés o el placer por todas o casi todas las
actividades la mayor parte del dia, casi todos los dias

3. Pérdida importante de peso sin hacer dieta o aumento de peso; o disminucion

o aumento del apetito casi todos los dias.

4. Insomnio o hipersomnia casi todos los dias.

5. Agitacion o retraso psicomotor casi todos los dias.

6. Fatiga o pérdida de energia casi todos los dias.

7. Sentimiento de inutilidad o culpabilidad excesiva o inapropiada (que puede ser

delirante) casi todos los dias (no simplemente el autorreproche o culpa por estar enfermo).

8. Disminucion de la capacidad para pensar o concentrarse, o para tomar
decisiones, casi todos los dias.

9. Pensamientos de muerte recurrentes

Asi también, se entiende a la depresion como una forma de alteracion del animo,
perdida del interés o dificultad para experimentar placer en las actividades que anteriormente
le complacia. Afecta a la memoria, la concentracion, disminuye la libido y puede provocar
anorexia o hiperfagia, entre otras (Retamal, 1998).

La depresion puede durar semanas o meses, suele ser cronica y recurrente. Altera
tanto al cuerpo como a la mente, se caracteriza por la falta de interés e incapacidad para

concentrarse en el trabajo. Afecta en la forma que come y duerme; influye en la autoestima y
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en la manera que piensa. Dicha afeccion refiere a sentimientos de enojo, irritabilidad, tristeza,
puede estar mas nerviosos, sin ganas de comer y dormir mal. Por lo que, si estos sintomas
duran unos dias no constituye al Trastorno Depresivo Mayor sino, a un simple estado de
tristeza. Pero, si se prolonga en el tiempo, entonces hablamos de la depresion propiamente
dicha (TDM). Por tanto, la depresion es la intensificacion persistente de los sentimientos
habituales de tristeza (San Molina & Marti, 2010).

En el vardn, esté alteracion del estado de animo suele ser encubierta, ya que no
comentan sus sintomas, lo que hace que sea mas complicado diagnosticarla. El alcohol y las
drogas son una forma de escape, al igual que el exceso de trabajo. En general, los sintomas
del varén son de desesperanza o desamparo, y tienden a buscar menos ayuda que la mujer.
Esta puede afectar a la salud fisica y tiene mas probabilidad de morir por una enfermedad
coronaria asociada a la depresion (San Molina & Marti, 2010).

A nivel mundial, el trastorno de depresion tiene una prevalencia del 8 al 25%, aunque
solo la mitad recibe un tratamiento especifico. En Colombia, la prevalencia en 1997 fue del
19% de para la poblacion general, donde el género femenino se ve clinicamente mas afectada
en relacion al género masculino (Vélez, et. Al., 2008). En Espafia, el 15% de la poblacion
sufre algiin cuadro depresivo, al menos una de cada tres personas es tratadas y diagnosticadas
correctamente, esto se debe a que solo el 40-50% acude a consulta. Entre las depresiones, la
mayoria son leves, pero una de cada veinte personas tendra un episodio moderado o grave. La
depresion grave afecta a un 3-4% de la poblacion (San Molina & Marti, 2010).

Estreés

Dicho término refiere a la respuesta del ser humano ante situaciones amenazantes o de
exigencia excesiva y puede estar al servicio de la supervivencia del sujeto y de la especie
(Valdés y De Flores, 1985). Asimismo, si el estrés es breve, no hay problemas, porque luego

el cuerpo entra en reposo, pero cuando este se prolonga en el tiempo, puede causar diferentes
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afecciones. Los factores estresantes pueden darse a través de estimulos externos o mismos de
estimulos internos y pueden ser intermitentes, breves o cronicos (Aguilar, 2017).

En este punto se diferencian dos tipos de estrés; por un lado, el eutrés, el cual se da
gracias a las respuestas controladas y eficaces donde el sujeto tiene una mejor adaptacion
(Valdés y De Flores, 1985). Es decir, constituye una sensacion de euforia vinculada, por
ejemplo, a la practica deportiva, por lo que se denomina “estrés bueno” (Aguilar, 2017). Por
otro lado, hay respuestas inadecuadas de los individuos que, cuando se prolongan en el
tiempo, producen un desequilibrio en el organismo y pueden desencadenar problemas de
salud (Valdés y De Flores, 1985); por tanto, escapa del control del sujeto y aparece el “estrés
malo” denominado distrés (Aguilar, 2017).

A nivel biologico, el eje hipotalamo-hipofisis-adrenal (HHA) es el encargado de la
respuesta del estrés. Hay varias neuronas involucradas en la respuesta del estrés; dicho eje
libera la neurohormona CRF (factor de liberacion de ACTH o corticotrofina) al sistema porta
que conecta el hipotalamo con la adenohipéfisis, estimulando la liberacion de la hormona
ACTH. Este eje activa la formacion de glucocorticoides, es decir, cortisol, el cual se
comprende directamente con la respuesta de estrés. Por ende, este mecanismo es activado
ante situaciones o estimulos considerados como estresantes (Valdés y De Flores, 1985).

El estrés entonces, no se manifiesta solamente por estimulos nocivos (por ejemplo de
peligro), ya que es un componente normal en nuestras vidas, sino tambien se puede ser
producido por acontecimientos agradables (cambiar de trabajo, mudarse de vivienda), todo
dependiendo de la subjetividad del sujeto.

Asimismo, el estrés es una reaccion de lucha o huida del organismo ante un estimulo
percibido como amenazante. En este punto, la respuesta del individuo no solo dependera de
las caracteristicas del estresor, sino de los recursos con los que cuente el sujeto para

afrontarlo (Barrio et al., 2006).
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Siendo asi, se entiende al estrés como un estado psiquico que se caracteriza por una
tension nerviosa intensa y prolongada, asociada a un nivel de ansiedad elevado con
modalidades de comportamientos condicionadas por variables psicologicas y sociales, y se
manifiesta de diferentes maneras (Aguilar, 2017).

De esta manera, contamos con el estrés psicologico que es producto de estimulos
emocionales como la pérdida del afecto, seguridad o acontecimientos que ponen en peligro
tanto lo fisico como lo moral. El estrés social que se relaciona con restricciones culturales,
cambios de valores y migratorios. Por otro lado, el estrés econémico aparece a partir de
limitaciones econdmicas o desempleos. Asi también, el estrés fisiologico; el mismo es
causado por virus y bacterias. Y por tltimo, se encuentra el estrés psicosocial, el cual refiere
al modo en que la persona percibe el estimulo estresante, o la vulnerabilidad y capacidad que
cuenta la persona para adaptarse o afrontar dichas situaciones (Aguilar, 2017).

Apuestas Deportivas

Con la llegada de internet en la década de 1990 surgieron los primeros juegos en linea.
En sus inicios, se trataba de propuestas experimentales, con una oferta reducida de juegos y
plataformas que contaban con interfaces béasicas. Sin embargo, a medida que la tecnologia fue
avanzando, los juegos de azar en linea comenzaron a ofrecer experiencias cada vez mas
atractivas y realistas. En un primer momento predominaban los juegos tradicionales de
casino —blackjack, la ruleta, el poker—; posteriormente se incorporaron las apuestas
deportivas y juegos disefiados especificamente para el entorno digital (Garcia-

Castillo y Suria, 2025).

Siendo asi, es importante destacar que en la Gltima década se ha producido un cambio
significativo en la forma en que las personas realizan apuestas. Estas ya no se limitan a
espacios fisicos como los casinos, sino que se han trasladado al &mbito digital, especialmente
a través de las apuestas online y, dentro de ellas, las apuestas deportivas. En este contexto,

cualquier entorno —ya sea el trabajo, la préactica deportiva o una reunidon con amigos— se
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convierte en un espacio propicio para apostar de manera deportiva (Smith, 2020). Esta
modalidad, caracterizada por la inmediatez y el acceso permanente a plataformas digitales, se
ve favorecida por la facilidad de financiacion y la posibilidad de apostar en tiempo real.

Si bien las apuestas no son algo novedoso, sino que existen desde hace tiempo, como
se explica anteriormente. Luego de la pandemia de COVID-19, aparecieron diversas
plataformas virtuales de juegos de azar y apuestas deportivas, las cuales facilitan la
posibilidad de apostar dinero en un evento deportivo de cualquier parte del mundo. Tras la
legalizacion de las plataformas online en 2022 gran parte de las provincias argentinas y la
baja regularizacion de estos juegos permitio el acceso a cualquier persona. Pronto, la
industria se encarg6 de realizar campafias promocionales a través del futbol, siendo sponsors
de los equipos mas grandes. Por consiguiente, las campafias transcendieron hasta adentro de
las canchas, a la television tradicional y hasta les ofrecen contratos
a influencers, periodistas y streamers por una cantidad importante de dinero si promocionan
estas casas de casino (Branz y Murz, 2024).

De acuerdo con el Informe de Juego y Sociedad elaborado por el Consejo Empresarial
del Juego (CEJUEGO, 2025), se observa un descenso significativo en la edad de los
jugadores, siendo los jovenes de entre 18 y 35 afios quienes mas apuestan (33,9%).
Asimismo, el estudio indica que el 84,3% de quienes realizan apuestas deportivas son
hombres, frente a un 15,7% de mujeres. Estos datos reflejan una fuerte presencia juvenil y
masculina en dicha practica. Por lo tanto, la evidencia empirica sefiala que los jovenes son
mas propensos a involucrarse en la problematica del juego; constituyen uno de los grupos
mas vulnerables, debido tanto a las caracteristicas psicologicas propias de esta etapa del
desarrollo como a las situaciones vitales que atraviesan. Esta vulnerabilidad se acentua
especialmente en el rango de 18 a 24 afios, un periodo marcado por acontecimientos
significativos como independizarse del hogar o mudarse, lo que implica mayor autonomia y

libertad para adoptar determinados estilos de vida (Garcia-Castillo y Suria, 2025).
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Asimismo, un estudio en Espafia encontrd que hay una prevalencia al
juego adolescente del 5,6%, constituyendo la mas alta de Europa, donde este grupo
es mas vulnerable a desarrollar patologias (Garcia, 2018).

Si bien las aplicaciones de juegos de azar no permiten que se
registren adolescentes menores de 18 afios, dicha poblacion, utilizando la identidad de una
persona adulta, puede acceder a cualquier contenido. Esto puede
producir que estén mas expuestos a desarrollar conductas adictivas gracias a la rapida
incorporacion en el mundo del juego de azar, la expansion de diferentes casas de apuestas y
las publicidades de apuestas en eventos deportivos, que son transmitidos en
directo. Siendo la poblacién joven quienes experimentan un incremento en
juego problematico. La constante exposicion de anuncios hace que los adolescentes, quienes
son los mas vulnerables, ya que en este momento del ciclo vital es cuando se produce
la construccion de identidad. Por tanto, pueden desarrollar esquemas erroneos sobre las
apuestas, teniendo una vision positiva y sin riesgo a la hora de involucrarse en estas
actividades; y esto se debe en consecuencia al mensaje de las casas de apuestas, siendo estas
un elemento de diversion y recompensa econdémica (Garcia, 2018).

En Argentina, las apuestas deportivas se consolidan como un fendmeno en continuo
crecimiento, impulsado tanto por el alto consumo de eventos deportivos como por el facil
acceso a plataformas digitales y una regulacion estatal considerada insuficiente. Estas
plataformas resultan especialmente atractivas al prometer ganancias econémicas basadas en
el supuesto conocimiento deportivo del usuario (Branz y Murzi, 2024).

Sin embargo, persiste la creencia errénea de que quienes apuestan poseen habilidades
0 conocimientos que les permiten predecir resultados con mayor precision. Tal como sefalan
Navas y Perales (2021), esta percepcion se ve reforzada por la posibilidad de apostar en
tiempo real y realizar combinaciones, lo que incrementa la ilusién de control. No obstante,

los eventos deportivos son inherentemente inciertos y dependen de multiples factores, por lo
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que el azar desempeiia un papel central que suele ser subestimado. En muchos casos, los
aciertos se atribuyen a la propia habilidad, mientras que se minimiza la influencia de la
probabilidad.

Por tanto, las apuestas deportivas pueden definirse como una préctica en la que la
persona invierte una suma de dinero en una plataforma con la expectativa de obtener
ganancias si el resultado es favorable, aun cuando este es incierto. Estas apuestas pueden
realizarse en diversos contextos, como deportes, juegos de azar o incluso eventos culturales
(Bahria y Colera, 2024).

Las apuestas deportivas mantienen una relacion estrecha y de dependencia con los
deportes de competicion, principalmente el futbol. Dichas apuestas brindan a los
espectadores experiencias mas apasionantes por el simple hecho de apostar dinero por el
resultado de un partido, lo que suele incrementar el interés en dicho deporte y,
asi, refuerza una pasion preestablecida. Por lo que las apuestas se convierten en una actividad
de ocio muy popular (Pérez y Rodriguez, 2023).

Diversos estudios advierten que los jévenes manifiestan problematicas conductuales y
emocionales vinculadas al inicio temprano en las apuestas en linea. El acceso sin
restricciones las 24 horas, la recompensa inmediata y la sensacion de control convierten a
esta modalidad en un factor de riesgo significativo (Cuasnicu y Gémez, 2025). Por ende, los
juegos de azar y las apuestas pueden desencadenar multiples problemas de salud y sociales,
tales como rupturas vinculares, violencia doméstica, trastornos mentales, dificultades
financieras e incluso suicidio (OMS, 2024). Ademas, muchos jovenes han crecido en
contextos donde apostar se ha normalizado como una forma rapida y sencilla de obtener
dinero (Cuasnicu y Gomez, 2025).

Desde una perspectiva conductual, las apuestas deportivas constituyen una fuente de
refuerzo significativa debido a la posibilidad de obtener recompensas inmediatas. Este tipo de

juego opera bajo un programa de razén variable, que favorece el mantenimiento y la
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intensificacion de la conducta. Més que la recompensa en si, lo que refuerza la conducta es la
expectativa de obtenerla. Este proceso se vincula con la liberacion de dopamina asociada a la
anticipacion y a la incertidumbre propia de la apuesta. De este modo, la combinacion de
accesibilidad, inmediatez y mecanismos psicoldgicos de refuerzo contribuye a explicar

el crecimiento sostenido de las apuestas deportivas y su impacto especialmente marcado en la
poblacién joven (Goémez, 2024-2025).

Un factor fundamental al hablar de las apuestas son los rasgos de personalidad del
jugador. La presencia de malestar emocional, la dificultad para afrontar problemas, la
autoestima baja, inconformidad con su vida actual, sensacion de agobio. Las personas
con rasgos depresivos, propensas al suicidio y/o que hayan sido victimas de algln tipo
de abuso, bajo rendimiento escolar, comportamientos impulsivos debido a la falta de
tolerancia a la frustracion, entre otras, son algunas de las cuestiones que producen que una
persona evite dichos conflictos a través de las apuestas (Sevilla Muioz, 2021).

La actividad de las apuestas ha crecido de forma exponencial debido al avance de la
tecnologia, permitiendo diversos cambios en la forma de apostar, donde las casas de apuestas
permiten no solo apostar antes del evento deportivo, sino también en vivo. Es decir, que se
puede apostar mientras esta transcurriendo el evento, siendo posible gracias a la rapida
transmision de informacion del evento. Por lo que el formato en vivo ha impulsado
significativamente el crecimiento de apuestas en los eventos; por tanto, una proporcion
creciente de apuestas se realiza durante el evento. Por ejemplo, Bet365 en Europa en
2015 informo6 que el 80% de sus ingresos provenian de apuestas in-play (Pérez y Rodriguez,
2023).

Percepciones

Merleau-Ponty (1957) menciona que en los objetos concluye nuestra percepcion y
este objeto, que previamente se constituye, se entiende como la causa de todas las

experiencias que tuvimos o tendremos de ¢l. Entonces, un mismo objeto lo podemos ver
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desde distintas perspectivas, de arriba, de abajo, de derecha o izquierda, y, por lo tanto, el
objeto no es ninguna de estas imagenes que observamos de ¢€l, sino que la estructura es la que
hace posible todas estas perspectivas.

Para la psicologia, la percepcion se concibe como el proceso cognitivo de la
conciencia que implica reconocer, interpretar y dar significado a los juicios de las sensaciones
que provienen del entorno fisico y social. Ademads, intervienen otros procesos psicologicos,
como el aprendizaje, la memoria y la simbolizacion. Esta elaboracion de juicios, algunos
psicologos y fildsofos la consideran como un elemento central al hablar de percepcion. Sin
embargo, este no es un proceso lineal, sino que intervienen varios mecanismos que se
encuentran en interaccion constante; asi, el rol que cumplen tanto el sujeto como la
sociedad es un rol activo a la hora de elaborar la percepcion de cada grupo social (Vargas
Melgarejo, 1994).

Continuando con la teoria de la Gestalt, Oviedo (2004) plantea que la percepcion
representa el proceso esencial de la actividad mental, y no una mera consecuencia cerebral de
los estados sensoriales; por lo tanto, el resto de las actividades psicoldgicas (la memoria, el
aprendizaje, el pensamiento, etc.) requiere del correcto rendimiento del proceso de
organizacion perceptual. Siendo asi, la percepcion se considera como un estado subjetivo, por
el cual se lleva a cabo la abstraccion del mundo externo y de acontecimientos relevantes. Es
decir, que la percepcion se entiende como un proceso mediante el cual se extrae y selecciona
la informacién més importante, con el propésito de producir un estado de claridad y
consciencia que facilite actuar de manera racional y coherente en relacion con el entorno. Por
tanto, es la encargada de ajustar y adaptar la sensorialidad.

La escuela Gestalt realiza aportes que permiten comprender la mente y son
sumamente relevantes e influyentes dentro del campo de la psicologia. Dentro de sus

contribuciones, se destacan los principios gestalticos, los cuales describen distintos
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mecanismos mediante los cuales la conciencia organiza la experiencia. Siendo estos (Forigua,
2018):

- La similitud: él mismo afirma que los estimulos que se parecen entre si tienden a
agruparse, ya sea porque se parecen en su color o forma.

- Laproximidad explica que los elementos que estdn proximos entre si tienden a
percibirse como unidades, por ejemplo, la agrupaciéon de sonidos, que, gracias a la
proximidad, conforma melodias.

- El cierre: tendemos a percibir totalidades, a pesar de que falten fragmentos.

- Destino comun: percibimos como un mismo objeto a diferentes elementos que se
mueven en la misma direccion. Por ejemplo, un auto visto del lado lateral, donde
observamos ventanas, puertas, llantas, etc., las observamos de manera unificada.

- Luego se encuentra la buena continuacion, que permite experimentar continuidad entre
los objetos; dan la impresion de que es un mismo objeto, a pesar de que estén
separados o cortados.

- Lapregnanz, dicho principio, tiende a percibir a primera vista las configuraciones u
organizaciones mas simples, o mismo las que presentan simetria y armonia.

- Y por ultimo, la simetria, que refiere a que agrupamos aquellos elementos que
mantienen simetria entre sus partes.

Por consiguiente, la percepcion no es solo un mero impacto sobre los sentidos. Sino
que cuando percibimos, tomamos una parte del mundo, por lo que ponemos foco en
un objeto, apropiandonos de é1. Sin embargo, para que esto sea considerado una percepcion,
requiere afinar ciertas capacidades que la producen he aqui el término percepcion sensible,
que se determina fundamental en la experiencia, ya que, a través de ella, un objeto se hace
presente y se sitlia en nuestro entorno. Y, en sentido contrario, un pensamiento se arraiga en

la realidad y establece su referencia. En este sentido, la percepcion como mecanismo tiene la
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capacidad de ajustarse la cual va estableciendo con mayor exactitud los objetos (Sanchez,
2015).

Desde el punto de vista de la psicologia moderna, la percepcidn es un proceso que
involucra varias etapas, que dan lugar a la compleja experiencia consciente que poseemos de
la realidad, que resultan utiles para responder, desde una perspectiva adaptativa, frente a las
demandas del entorno, preservando a la especie (Forigua, 2018).

Por ende, la percepcion hace posible que nuestra vivencia consciente adquiera orden y
significado. A través de ella captamos la complejidad del entorno, el cual presenta
regularidades e indicios de su estructura. Sin embargo, nuestra experiencia también aporta
sentido a lo que experimentamos y nos conduce, de forma dindmica y productiva, a pensar
una posible organizacion de los objetos y de las relaciones entre los sujetos (Forigua, 2018).

Salud Mental y Apuestas Deportivas

La evidencia cientifica sefiala que los jovenes constituyen un grupo especialmente
vulnerable frente a las apuestas, ya que presentan mayor riesgo de desarrollar consecuencias
negativas a largo plazo en su salud mental y en su vida social. En este sentido, el recurso al
juego suele estar estrechamente vinculado a estados emocionales adversos, como la ansiedad
y la depresion, dado que muchos jovenes lo utilizan como una estrategia para afrontar dichos
malestares. No obstante, esta forma de afrontamiento puede derivar en patrones compulsivos
que terminan intensificando la sintomatologia ansiosa (Gonzales, 2024).

En consonancia con ello, Garcia-Castillo y Suria (2025) advierten que el abuso de las
apuestas online impacta significativamente en la salud mental, particularmente en estudiantes
universitarios, quienes muestran mayor probabilidad de presentar ansiedad, depresion y otros
trastornos del estado de animo. Los autores explican que la posibilidad de perder dinero en
lapsos breves y el consecuente endeudamiento generan elevados niveles de estrés que
agravan el malestar psicologico. Asimismo, sefialan que el tiempo excesivo dedicado a estas

actividades favorece el aislamiento social, el bajo rendimiento académico, la disminucion de
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horas de suefio, la falta de concentracion, el ausentismo y un mayor consumo de sustancias,
lo que evidencia un deterioro tanto individual como social.

Desde una perspectiva cognitiva, la presencia de una “falsa sensacion de control”,
caracterizada por la creencia erronea de que es posible recuperar el dinero perdido si se
contintia apostando. Esta distorsion cognitiva refuerza la conducta de juego y
suele desencadenar sentimientos de culpa, ansiedad y aislamiento cuando las pérdidas se
acumulan (Garcia Salazar et al., 2025). A nivel neurobiolégico, el juego patologico implica la
activacion del sistema de recompensa cerebral y el aumento de dopamina en el sistema
nervioso central, mecanismo similar al observado en el consumo de sustancias, lo que
fortalece la conducta y mantiene la percepcion ilusoria de control (Frauca, 2021). Ademas,
Iglesias (2024) agrega que el juego patoldgico se asocia con una preocupacion persistente que
genera alteraciones significativas en la vida social y laboral del individuo.

En términos conceptuales, el juego recurrente comparte caracteristicas centrales con
las adicciones a sustancias, tales como la pérdida de control, la tolerancia, la dependencia y el
sindrome de abstinencia, destacando que el avance de las tecnologias y las redes sociales ha
intensificado este tipo de adicciones conductuales (Estévez, 2019). En la misma
linea, Changotasig y Cueva (2024) subrayan que, aunque el juego puede iniciarse como una
actividad recreativa, cuando involucra apuestas econdmicas, puede transformarse en un
comportamiento patoldgico marcado por la busqueda constante de gratificacion inmediata y
la priorizacion del juego por encima de otras areas vitales.

Desde el plano diagnoéstico, el Manual Diagndstico y Estadistico de los Trastornos
Mentales (DSM-5) (APA, 2014) define el juego patologico como un patrén persistente y
recurrente que provoca deterioro o malestar clinicamente significativo. Entre sus criterios se
incluyen la necesidad de apostar cantidades cada vez mayores para alcanzar la excitacion

deseada, los intentos reiterados e infructuosos por controlar o abandonar el juego, la
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preocupacion constante por las apuestas y el uso del juego como respuesta a estados
emocionales negativos como la ansiedad, la culpa o la depresion.

En cuanto a su prevalencia, el 4,7% de la poblacion estudiada en distintos paises
presenta juego problematico. También sefialan que a menudo hay comorbilidad con
otras enfermedades mentales presentes simultaneamente, siendo la ansiedad la mas comun,
seguida de la depresion, el trastorno por déficit de atencion e hiperactividad (TDAH), la fobia
social y los sintomas obsesivo-compulsivos. Asimismo, el juego problematico puede
vincularse con otras conductas adictivas, como el consumo de sustancias, tabaco y
alcohol (Columb et al., 2022).

En conjunto, los aportes de los distintos autores permiten comprender que las apuestas
deportivas, especialmente en entornos digitales, pueden trascender su caracter recreativo y
convertirse en un trastorno conductual complejo, con implicancias psicoldgicas, sociales y
académicas significativas.

Las apuestas deportivas presentan, asimismo, ciertos riesgos tanto para la sociedad
como para el deporte en si. Dichos riesgos en la sociedad pueden hacer que los consumidores
de apuestas desarrollen problemas de juego y preocupaciones sociales.

También puede presentarse problemadticas que exceden a la pérdida econémica, como
delincuencia, disminucion en el rendimiento laboral y dificultades en

el ambito social. Ademas, el deporte en si corre el riesgo de que los individuos, dentro o fuera
del deporte, intenten manipular los resultados de los eventos deportivos. Debido a

esta caracteristica que tienen este tipo de apuestas, que son en vivo (Pérez y Rodriguez,
2023).

Hoy la forma de observar y relacionarse con un partido de futbol se ha
transformado; se introduce un elemento crucial como lo es el célculo, puesto que apunta a un
beneficio personal. A raiz de la legalizacion de las plataformas para apuestas en linea, las

mismas acarrean un problema que genera a politicos, psicologos y
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educadores una preocupacion en relacion con el consumo problematico de las anteriormente
mencionadas plataformas virtuales. El mismo es abordado desde la perspectiva de
la salud mental, ya que afecta a los jovenes. De igual modo, dentro del ambito del
deporte también existe esta problematica, donde hay sospechas de futbolistas sobornados y
partidos arreglados, siendo los primeros en generar efectos negativos debido al avance de las
apuestas deportivas (Branz y Murz, 2024).

Las apuestas deportivas, como venimos
mencionando, pueden generar diversos efectos significativos que son preocupantes en la
salud mental de las personas que apuestan. Ademas de la pérdida de dinero, la dindmica de
las apuestas deportivas causa una relacion de dependencia tanto emocional
como psicoldgica, debido a las expectativas de ganancias rapidas y la frustracion de
cada pérdida. Esto puede generar ansiedad, agotamiento emocional y dificultad en la
estabilidad psicolégica. Una problematica que va de la mano es la exposicion constante a la
publicidad y al libre acceso de las plataformas digitales, ya que incrementan
este problema, siendo los jovenes y las personas con vulnerabilidad econdmica quienes
corren el mayor riesgo (De Souza et al., 2025).

Locus de Control

El concepto fue desarrollado por Rotter en la Teoria del Aprendizaje (Marrugo, 2011)
y alude a que el locus de control se da en relacion con el nivel en el cual una persona cree
tener control de los acontecimientos que pasan en su vida. Asimismo, describe el concepto de
control interno y externo; siendo el primero cuando el sujeto percibe que un evento
determinado es contingente con su propia conducta, se lo describe como una creencia de
control interno. Sin embargo, cuando el sujeto interpreta que un refuerzo no es una
consecuencia de su conducta, o sea que depende de factores como la suerte, el azar o distintas
circunstancias, se lo comprende como control externo. Por lo que hace referencia a la manera

en que los sujetos le dan sentido a sus éxitos y fracasos.
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El mismo autor explica que, el ser humano mantiene una potencial conducta a través
de cuatro aspectos: las expectativas refieren a la creencia que tiene un sujeto acerca de la
probabilidad de que un reforzamiento ocurra como consecuencia de su propia conducta.
Luego, los refuerzos, que son los resultados de la conducta, y dependiendo de la historia del
reforzamiento del sujeto, dichos resultados pueden atribuirse a factores externos fuera del
control del sujeto. Ademas, estan las situaciones psicolédgicas, que aluden a la forma en que
los sujetos perciben y valoran cierta situacion; se relacionan entonces con el valor que les
adjudican a las experiencias vividas. Por ultimo, el valor adjudicado a los refuerzos refiere a
la importancia que se le otorga a un refuerzo en relacion con los refuerzos potenciales
(Marrugo, 2011).

Por otro lado, Weider (Marrugo, 2011) explica la motivacion y la emocion y el papel
fundamental que juega el concepto de control en las acciones interpersonales. Menciona que,
si la persona cree que tiene control sobre los eventos del futuro, trata de ejercer el control en
relacioén de obtener resultados positivos a pesar de que este sea posible o no. Entonces, la
percepcion de tener cierto control; el sujeto intenta lograrlo porque interpreta que depende de
su habilidad para conseguirlo.

Asimismo, Visdéomine-Lozano y Luciano (2006) mencionan el concepto de
atribuciones, comprenden a este como procesos mediante los cuales los sujetos tienden a
interpretar las consecuencias de un acontecimiento. Estas interpretaciones influyen en la
conducta, ya que explican las razones de la propia conducta. A partir de esto, los sujetos sus
conductas futuras, como sus expectativas y valoraciones, con el fin de adaptarse ante las
situaciones o demandas futuras.

De esta manera, investigaciones destacan que el locus de control puede estar
influenciado por factores contextuales y no una mera variable o caracteristica. Por tanto, las
personas pueden mantener una orientacion hacia la externalidad en los deportes y una

internalidad en las relaciones. Esto puede atribuirse a experiencias de la nifiez, donde surge la
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percepcion de control para luego ser reforzada por vivencias consecuentes que anclan dicha
percepcion (Mayora-Pernia, 2015).

Abhora bien, teniendo en cuenta que los sujetos que apuestan mantienen una ilusion de
control en relacion con las apuestas, esto se ve estrechamente ligado al locus de control.
Donde a simple vista puede que se identifique con un locus interno. Pero se ha evidenciado,
que esto no es asi, ya que las personas inmersas en este mundo de las apuestas tienden a
reflejar un locus de control externo, donde se evidencia el grado en que los sujetos perciben
que los eventos de su vida, en este caso los resultados de las apuestas deportivas estan bajo el
control de acontecimientos externos como lo son el azar y/o destino (T¢llez, 2025).

Por consiguiente, Gonzalez-Garcia, et al. (2017) mencionan que las personas con un
locus de control externo se destacan por tener niveles altos de agresividad, mas ansiedad
competitiva y mayores problemas de atenciéon y concentracion.

Las personas que apuestan tienden a interpretar, de manera erronea, el concepto de
aleatoriedad al considerar a los juegos de azar como juegos de habilidad. Por lo que, se
evidencia, desde la teoria del aprendizaje operante, que la experiencia de perder en mas
oportunidades con relacion a las veces que ganan refuerza la creencia de que los resultados
dependen principalmente de factores externos que estan fuera de su control (locus de control
externo). Y a su vez, las ganancias casuales refuerzan la creencia de que poseen la capacidad

de controlar dichos resultados (locus de control interno) (Mayer de Stadelhofen et al. 2009).

Metodo
Diseno
El presente trabajo tendra como enfoque la metodologia cualitativa, con un disefio de
teoria fundamentada, el cual permite generar categorias de analisis que responden al mismo
fendomeno. Busca generar teoria a partir de datos empiricos; se caracteriza por un proceso

iterativo donde la recoleccion y andlisis de datos se entrelazan para dar lugar a conceptos,

categorias y relaciones (Sampieri et al., 2014). En el mismo sentido, se buscara entender las
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percepciones que tienen los jovenes acerca de los efectos de la salud mental en relacion con

las apuestas deportivas.
Temporalidad

El presente estudio tiene como disefio una temporalidad transversal; se caracteriza por
recolectar datos en un momento unico y tiempo determinado. Su finalidad consiste en
describir variables y analizar su incidencia e interrelacion en un momento oportuno. Dicha
investigacion permite incluir diversos grupos o subgrupos de personas, objetos o indicadores,
asi también, distintas comunidades, acontecimientos o situaciones (Sampieri et al., 2014)

Alcance

Mantiene un disefio transversal exploratorio, ya que el objetivo es conocer una
variable, o un conjunto de variables, ya sea una comunidad, un contexto, un evento o
situacion. determinada. Se basa en explorar un momento especifico y suele emplearse en
problematicas nuevas o poco estudiadas (Sampieri et al., 2014).

Muestra

La muestra se compone de 12 jovenes de 18 a 29 afios del area metropolitana
de Buenos Aires, que mantienen una participacion de al menos desde hace un afio con una
frecuencia de apuestas deportivas minima cada 30 dias. Ademas, se tuvo en cuenta las
condiciones de convivencia. Se utilizo un muestreo no probabilistico, la caracteristica de esta
es que el tipo de seleccion es arbitrarias e informal y parten de supuestos generales sobre la
forma en que se distribuyen las variables de la poblacion estudiada. Por tanto, los sujetos que
se estudian se seleccionan de forma casual o se buscan caracteristicas especificas (Pimienta

Lastra, 2000).
Criterios de inclusion y exclusion
Sobre los criterios de exclusion:

- Lo integran las personas menores de 18 afios y mayores de 29 afios,.

- Personas que no residen en el Area Metropolitana de Buenos Aires (AMBA).
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- Personas que no realicen apuestas deportivas o cuya participacion sea inferior a un
afo.

- Personas que no realicen apuestas deportivas con una frecuencia minima de una vez al
mes (o el criterio de frecuencia que finalmente establezca la investigacion).

- Personas que no acepten participar voluntariamente en el estudio o que no firmen el
consentimiento informado.

- Entrevistas incompletas o en las que no sea posible obtener informacion suficiente
para responder a los objetivos de la investigacion.

Técnica de Recoleccion de Datos e Instrumentos

En el presente trabajo se utilizé como técnica de recoleccion de datos las entrevistas
semiestructuradas, ya que son flexibles y permiten formular preguntas sin un orden
especifico, adecudndose en base a los participantes; de esta manera, la forma del lenguaje
también se adapta en relacion con el entrevistado. Dicha herramienta permitio llevar a cabo
una guia de preguntas preestablecidas; asimismo, concede ir agregando preguntas en funcion
de la entrevista (Sampieri et al., 2014).

La guia de la entrevista fue elaborada para la presente investigacion, contemplando
preguntas orientadas a explorar las motivaciones, experiencias subjetivas y repercusiones
percibidas sobre las apuestas deportivas. El instrumento completo se presenta en el Anexo A.

Procedimiento

En un principio, se establecié contacto con distintos
varones que apuestan deportivamente al menos hace 1 afio de forma cotidiana. La entrevista
se acordo individualmente con cada sujeto; si fue de forma presencial, el lugar, el dia y la
hora del encuentro, y si fue virtual (videollamada), el horario y dia para realizarla. De igual
manera, se les comento el objetivo del trabajo y se les pidio, luego de leer el consentimiento
informado y si estan de acuerdo, que lo firmen. A continuacion, se le administré la entrevista

semiestructurada para recolectar los datos necesarios para la investigacion.
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En esta seccion se exponen los resultados de la investigacion realizada, detallando la

informacion recopilada a través de las entrevistas. A continuacion, se presentan los datos

relevados sobre cada sujeto propuesto y un analisis detallado de los hallazgos obtenidos.

Datos Sociodemograficos

Con el proposito de contextualizar las caracteristicas de los participantes, se elabor6

una ficha sociodemografica disefiada especificamente para esta investigacion. Esta permitio

revelar informacion sobe la edad, el nivel educativo, la ocupacion, el lugar de residencia y las

caracteristicas vinculadas a la practica de las apuestas deportivas. Los datos obtenidos se

utilizaron exclusivamente ara describir la muestra y facilitar la interpretacion de los

resultados, sin contribuir variables de analisis.

Personas Sexo Edad Lugar de residencia Ocupacion Con quien vive
Trabaja como Analista
P1 Masculino 28 afios La Matanza contable Con sus padres
Estudia de lo mismo

P2 Masculino 21 afos La Matanza Trabaja en comercio Con sus padres

P3 Masculino 20 afios CABA Estudia contador publico Con sus padres
) Trabaja en una logistica en

P4 Masculino 24 anos La Matanza Con sus padres

deposito

PS Masculino 25 afios La Matanza Trabaja como administrativo Con sus padres
Trabaja en mercado libre,

P6 Masculino 27 anos La Matanza Con sus padres

turno noche
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P7 Masculino 28 afios La Matanza Trabaja en comercio Con sus padres

Trabaja como analista en

P8 Masculino 27 afios La Matanza Con su pareja
marketing

P9 Masculino 29 afios La Matanza Trabaja en sistema Solo

P10 Masculino 26 afios La Matanza trabaja en almacén de suelas Con sus padres

) Trabaja en una fébrica de
P11 Masculino 26 afios La Matanza ; - ) Con sus padres
industria alimentaria

P12 Masculino 19 afios La Matanza Trabaja en una fabrica Con sus padres

Fuente: elaboracion propia.

Motivaciones de Inicio y sostenimiento de la Practica

En este marco se les pregunt6 a los participantes acerca del motivo por el cual los
llevo a introducirse en las apuestas deportivas y las razones por las cuales contintian
realizandolas hoy en dia.

Los resultados que se obtuvieron son que, en su totalidad, comenzaron a apostar
gracias a la influencia de sus grupos de pares, ya sea por comentarios en base a sus
experiencias o mediante la participacion en conjunto en apuestas; todos expresan: “Empecé a
apostar con amigos”. Siendo asi, la curiosidad y la diversion fueron factores claves a la hora
de iniciar esta practica, mencionan pl, p2, p3, pS, p7, p9 y pl1: “Empecé con amigos, me
parece divertido” y p6 y p8: “Empecé con amigos, por curiosidad”. La minoria comenzé
apostando por una recompensa econdmica, p10 y p12: “Empecé con amigos, para ganar algo
de plata”.

En la actualidad, los participantes sefialaron que apuestan, en un principio, porque les
divierte y representan una actividad de ocio. Asimismo, manifiestan que, ademas, gracias a
esta practica de ocio puede obtener un ingreso econémico adicional, solo dos de ellos

sostienen que “apuesto para hacer una diferencia econémica”.
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En relacion con esto, mencionan, en su mayoria, que “me gusta el futbol y que apostar
agrega mas emocion y adrenalina a los partidos”; inclusive, destacan que esta practica les
potencia el hecho de “consumir diversos eventos deportivos, los cuales no estan
acostumbrados a ver”.

Frecuencia y Disparadores

En este subapartado se les preguntd con relacion a la frecuencia con la cual realizan
apuestas deportivas, asi como las situaciones que acttian como disparadoras del deseo de
apostar.

Conforme a la frecuencia, los entrevistados p4, p7, p8 y p9 manifestaron realizar
apuestas una vez por semana; p2, p3, p5, pl0 y p11 indicaron hacerlo entre dos y tres veces a
la semana, mientras que pl, p6, p12 sefialaron realizarlas diariamente. Siendo esta practica
sostenida desde hace minimo un afio, algunos destacan que hace mas.

Con respecto a las situaciones disparadoras, comentan pl, p2, p3, p4, p7, p12 que
realizan apuestas deportivas ante “partidos importantes”. Si bien existen temporadas de
mayor actividad deportiva, depende de las ligas, los paises donde se desarrollan los
encuentros y las disciplinas sobre las que apuesten.

Por otra parte, el aburrimiento fue identificado como un notable impulsor y un
facilitador para estas practicas. Del mismo modo, las reuniones con amigos y el consumo de
alcohol surgen como un componente que incrementa el deseo de apostar.

A su vez, los entrevistados destacaron que la influencia no solo ocurre en un contexto
social presencial, sino mediante grupos de WhatsApp destinados unicamente a la practica de
apuestas deportivas. En dicho grupo, intercambian pronosticos, estadisticas y estrategia de
apuestas; de hecho, un participante comenta que “pasan el enlace por el grupo, entro y elijo el
monto el cual quiero apostar, no busco ninguna estadistica, asi de facil”. Otro factor
fundamental es que el simple conocimiento de que se va a disputar cierto partido es suficiente

para activar el deseo de apostar.
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A su vez, otra situacion disparadora va a depender de si pierde o gana la apuesta, y si
gana, de qué manera lo hace y cudnto hayan ganado. Por ende, si pierden las apuestas, la
mayoria (p2, p3, p4, pS, p6, p7, p8, pl1 y pl2) comentan que no mantienen ganas de apostar,
pero advierten que el mayor factor por el cual no lo hacen es por el dinero mismo. Asimismo,
dos entrevistados destacan que, al perder, quieren seguir apostando para recuperar lo perdido,
pero justamente a veces no lo hacen debido a la influencia de lo econdmico. De esta manera y
aunque no lo hacen en el momento, al otro dia o a los dos dias vuelven a realizar apuestas
deportivas. Un participante comenta que tiene que “volver con mas plata y mas
conocimiento”. Otro, menciona que el hecho de “perder seguido le saca las ganas de apostar”.

Ahora bien, si ganan, la mayoria refieren querer apostar al instante; solo p3 y p5
mencionan que no les genera ganas de apostar. Siendo asi, quienes desean volver a apostar,
tienen en cuenta el dinero que disponen para volver a hacerlo o por lo que les provocd
emocionalmente el partido. El entrevistado p3, en particular, argumenta que, si gana en el
ultimo minuto, le produce tal malestar que no le da ganas de apostar porque no quiere volver
a pasar por lo mismo: “No quiero pasar por los sentimientos de desesperacién y ansiedad otra

vez”. Sin embargo, vuelven a apostar luego de unos dias.
Vivencias y repercusiones asociadas a las apuestas deportivas

Las preguntas que se realizaron en este apartado hacen referencia a como se sienten
ellos al momento de apostar, antes, durante y luego de realizarlas. En este punto, el fin era
que pudieran dar cuenta de lo que les sucedia en el cuerpo y mente. Para ello, se explicaran
en tres subapartados.

Emociones Previas

En relacion con las experiencias previas a las apuestas, siete de los participantes
momentan “me siento ansioso” como sintomatologia predominante. Si bien algunos
participantes revelan que experimentan ansiedad a lo largo de todo el proceso de apuestas; es

en la etapa previa donde mas se repite esta sintomatologia.
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En este sentido, los entrevistados refieren una gran expectativa relacionada con la
posibilidad de apostar “pienso en la posibilidada de ganar”, asi como el deseo de que empiece
el partido “me siento ansioso con ganas de que empiece el partido” y, ciertos entrevistados, se
imaginan ya ganada la apuesta. Inclusive, los entrevistados sefialan que, aun sabiendo que
van a perder, sostienen la “ilusion” de ganar: “se que voy a perder, pero igual tengo la ilusion
de ganar”.

Una conducta que sucede todo el tiempo es el hecho de la verificacion constante de la
aplicacion, todos comentaron: “entro cada cinco minutos”, con el objetivo de observar el
desarrollo de la apuesta. Dicha accion es realizada mientras miran los partidos en vivo.

Asimismo, los nervios, la respuesta fisiologica asociada a la adrenalina, los
pensamientos recurrentes sobre las estrategias de apuestas y la disponibilidad de dinero son
otras de las manifestaciones que surgen sobre las sintomatologias: “me genera adrenalina”
“estoy nervioso por el comienzo del partido”.

Sin embargo, se destacan otros discursos que se contraponen con lo anterior
mencionado; en particular, un entrevistado refiere sentirse tranquilo antes de apostar,
mientras que otro sefiala no sentir responsabilidad por el resultado en este periodo.
Emociones Durante

En relacion con las emociones identificadas por los participantes durante el transcurso
de la apuesta, es decir, una vez iniciado el evento deportivo, la sintomatologia ansiosa se
presenta como el estado predominante todos comentan: “me siento ansioso, ahora mas que
ante” . Asimismo, la adrenalina como respuesta fisioldgica es otra de la sintomatologia que
manifiestan los entrevistados “siento mucha adrenalina”.

Por su parte, el enojo aparece como respuesta de uno de los participantes cuando el
resultado del evento no se estd dando en base a lo esperado o lo que las estadisticas sugieren

como “seguro de que suceda”.
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Por otra parte, la desesperacion, la intriga y, en un caso especifico, la sensacion de
alivio debido al hecho de haber concretado la apuesta emerge como relato de algunos

£99 ¢c

participantes. Comentan: “siento intriga de lo que pasard” “me desespera que no pase lo que

2 ¢¢

aposte” “me alivia el hecho de ya haber hecho la apuesta”.

En esta instancia, es cuando se observa que los participantes estan mas expectantes a
los resultados de la aplicacion, por lo que la atencion esta dirigida a verificar la aplicacion en
cada momento posible para chequear como va la apuesta realizada.

Emociones Posteriores

Con respecto a las emociones plasmadas a la posterioridad de la apuesta, es decir, una
vez finalizado el evento deportivo, se observan diferencias significativas segun el resultado
del evento.

Cuando el desenlace es favorable, se repiten sensaciones como el entusiasmo, la
euforia, la excitacion. Los participantes describen estados de alegria, satisfaccion y una
percepcion de éxito personal, llegando incluso a referir sentirse gloriosos y una ambicién por
continuar apostando. Asimismo, un entrevistado comenta que, si gana a ultimo minuto, le
produce ansiedad y desesperacion.

En contraposicion, cuando el resultado es desfavorable, se preguntan y se fijan qué es
lo que hicieron mal para luego apostar de una manera diferente para poder ganar. Ademas,
depende de la forma en la que pierden; les afecta de diferente manera. Si la apuesta no se
concreta por un margen minimo, predominan emociones como enojo y tristeza y la
frustracion. Siendo asi, la cercania de la victoria intensifica el malestar. En cambio, cuando
pierden por un rango mas amplio, expresan lamentar la ganancia no obtenida como principal
problema.

Asi como también, el hecho de perder el dinero apostado les genera un sentimiento de
que pudieron haberlo invertido en otra cosa y que es “tiempo perdido”; en este punto surge la

decepcion como respuesta.
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A otros participantes no les afecta el hecho de perder, ya que el dinero apostado
estaba destinado a eso y no les influye ni en ese sentido, ni emocionalmente; solo revisan en
qué se equivocaron.

Repercusiones Vinculares

En cuanto a las repercusiones vinculares, los relatos que verbalizan, si bien varios de
los entrevistados minimizan el impacto interpersonal de las apuestas, se evidencian
indicadores que permiten identificar conflictos en sus vinculos cercanos.

Una conducta que aparece es ocultar dicha practica frente a familiares o pareja.
Muchos comentan evitar compartir la frecuencia real en la cual realizan apuestas deportivas y
asi, las realizan a escondidas para prevenir conflictos, cuestionamientos o desaprobacion.

Respecto al grupo de pares, se observan dos respuestas. Por un lado, dichos vinculos
funcionan como facilitadores de la practica, promoviendo la participacion en las apuestas
deportivas. Pero, por otra parte, algunos entrevistados refieren recibir advertencias por parte
de los mismos pares, siendo estos mismos los que se preocupan si es algo riesgoso para el
individuo.

Repercusiones cognitivas y emocionales.

En relacion con este subapartado, los relatos permiten identificar que las apuestas
deportivas generan diversas consecuencias, tanto emocionales como cognitivas, en los
participantes. En primera instancia, la ansiedad emerge como la sintomatologia mas
recurrente, manifestandose no solo de manera anticipatoria, sino también, durante el evento
deportivo y, en algunos casos, hasta luego del evento. Dicha sintomatologia se refleja con
relacién a la incertidumbre respecto del resultado, a la expectativa de ganancia y el chequeo
constante de la aplicacion. Todos los participantes manifestaron “me genera ansiedad apostar,
entro todo el tiempo a la aplicacion”.

Asimismo, varios entrevistados describen pensar en las apuestas incluso luego de

finalizado el evento, especialmente cuando el resultado es desfavorable. Esta rumiacion
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persistente esta centrada en revisar errores, replantear estrategias y evaluar aquellos que
podrian hacerse de otra manera.

Por otra parte, las pérdidas suelen generar respuestas emocionales negativas como la
frustracion, el enojo, la tristeza y la decepcion. Tal como mencionamos en un apartado mas
arriba, estas emociones tienden a intensificarse cuando la apuesta se pierde por un margen
minimo, lo que configura la percepcion de cercania con la ganancia no obtenida. Siendo asi,
el dinero perdido ocasiona un malestar, resignificando esa pérdida como un recurso que
podria haberse destinado a otros fines.

Los relatos sugieren que las apuestas deportivas ocupan un lugar recreativo en la vida
cotidiana de algunos participantes, quienes las describen como una forma de entretenimiento,
de ocupar tiempos de espera y, en determinadas ocasiones, de afrontar estados de ansiedad o
aburrimiento. Un participante en particular comenta que, cuando esta por salir a algun lado y
ya esta listo pero falta para irse, calma la aseidad apostando algo y que “se pasa mas rapido el
tiempo™.

Finalmente, se identifica un efecto negativo en el funcionamiento cotidiano, mas
especificamente, dificultades atencionales, procrastinar las actividades laborales y
académicas. En este sentido, algunos participantes manifestaron que en horario laboral, dejan
de hacer sus tareas para prestar atencion a las apuestas hechas o proximas a realizar.
Asimismo, un participante (trabaja de forma remota), posterga sus entregas de trabajo y
académicas por este motivo.

Conductas asociadas.

Algunos participantes que consumen tabaco expresaron que, cuando apuestan, les
incrementa el deseo de fumar, asi como también el hecho de consumir alcohol incrementa el
deseo de apostar. Por ejemplo: pl y p2 “cuando tomo alcohol tengo mas ganas de apostar” y

pl, p2 “fumo mucho mas cuando apuesto”
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Percepcion de Control y regulacion de la conducta

Finalmente, en dicho apartado se investiga la percepcion que tienen los participantes
sobre la dificultad para abandonar la practica de apuestas. La cual aparece como una
dimension ambivalente.

Los participantes p2, p3, p4, p7, p8, p10 y pl11 mencionan creer que podrian
abandonar la préctica sin dificultad. Entre las estrategias para lograrlo se encuentran el cierre
de aplicaciones, la desinstalacion de estas y la autoexclusion de las plataformas. En este
sentido, predomina el discurso de poder lograrlo voluntariamente, sosteniendo que el dejar de
apostar es principalmente una decision personal.

Sin embargo, aun reconociendo los mecanismos para cesar la préctica, expresan
dificultades para sostener la decision en el tiempo. Un caso especifico de un pl1, quien
refiere que, al haberse autoexcluido de la aplicacion, emigro a otra, continuando con dicha
practica. Del mismo modo, p1, pS5, p6, p9 y pl12 reconocen que, aunque consideren posible
dejar de apostar, les resultaria dificil debido a que esta practica esta arraigada en su
cotidianeidad.

Discusion

En este apartado comenzaremos con el anélisis y discusion en base a los resultados
obtenidos y los antecedentes anteriormente recolectados.

En relacion con los factores que incidieron en comenzar a apostar de manera
deportiva, se encuentran, como principales motivaciones, los grupos de pares de los
individuos, siendo en estos espacios donde surge y se sostiene dicha practica. Ademas,
mantienen un grupo de WhatsApp donde comentan y organizan las apuestas, lo cual hace que
pasen mas tiempo pendientes de estas. Siendo asi, otros factores motivacionales que influyen
a la hora de apostar son la diversion, y que mantienen esta practica inicamente por ocio.
Mencionan que “les parece divertido, que les gusta el futbol y que les agrega adrenalina a los

partidos”; asi también, mencionan que “genera mas emocion al partido”. En este sentido, se
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relaciona con la investigacion de Amor-Iglesias (2024), la cual destaca que los motivos de
juego de sus participantes son sociales y la busqueda de emociones positivas.

En este sentido, los resultados permiten pensar que, para algunos participantes, las
apuestas deportivas podrian cumplir una funcién de regulacion emocional, en tanto son
utilizadas no solo como actividad recreativa, sino también como una forma de gestionar el
aburrimiento, la ansiedad o los tiempos de espera.

Otro factor que aparece, pero con menos fuerza, es la ganancia econémica, la cual
muchos argumentan que es para hacer una diferencia en relacion con el sueldo que ganan. Tal
como expresan Cuasnicu y Gomez (2025) en su estudio, los juegos en linea son
promocionados como un medio para ganar dinero facil y rapido. Y alude a que la necesidad
de ganar dinero incrementa el grado de involucramiento de los jovenes.

Asimismo, los participantes argumentan que es mucho mas rapido y facil apostar
deportivamente debido a que no deben moverse de la casa; han mencionado que “cuando
estoy aburrido, entro a la aplicacion y apuesto, es mas facil; si tengo que ir al casino, es mas
engorroso”. Y esto a su vez permite que sea mas riesgoso para los individuos, debido a que al
estar al alcance de la solo abrir una aplicacion permite que pasen mayor tiempo pendientes de
los resultados, lo cual hace que incrementen las sintomatologias ansiosas. Del mismo modo,
el estudio de Dash y Howard (2024) hace referencia al hecho de la posibilidad de apostar de
forma online y el facil acceso de esta hace que aumente el riesgo de producirse patologias
como ansiedad, depresion y estrés.

En la presente investigacion, la ansiedad surge como la sintomatologia que predomina
entre los participantes; apareciendo antes, durante y hasta posteriormente luego de apostar.
Los participantes describen sentirse ansiosos en todo momento durante la préctica,
refiriéndose no solo al tiempo que les toma apostar, sino antes y después de la misma. Se
puede observar, en base a los resultados obtenidos, que coincide con el estudio de Dash y

Howard (2024), donde expresan que la sintomatologia ansiosa es la mas recurrente al
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mencionar los efectos negativos en la salud mental. Como también el estudio de Aonso-
Diego (2024), el mismo arroja que hay una alta compatibilidad entre la ansiedad y el malestar
moderado en la salud mental.

Entonces, la ansiedad es la sintomatologia que mas se repite en el discurso de los
participantes del presente trabajo. Por lo que se evidencia que los participantes que realizaban
esta practica de forma recurrente (todos los dias) presentan una ansiedad mas elevada, la cual
se expende hasta después de horas luego de finalizada la apuesta. Esto se ve reflejado a favor
del estudio de Martinez et al. (2025), donde se advierte que cuanta mas implicancia hay en el
juego, mayor es el malestar que surge; en este caso, se evidencia especialmente sobre la
ansiedad, como también en el pensamiento rumiante, donde pasan horas pensando luego de
finalizado el evento deportivo qué hicieron mal y qué harian diferente.

Por su parte, se encontraron entre los principales resultados, en menor escala
comparada con la ansiedad, la sintomatologia triste. El mismo surge cuando los participantes
no solo pierden cierta apuesta, sino que aparece como una emocion por el dinero que
pudieron ganar y no lo hicieron. Pese a que no se lamentan solo por el hecho de perder, sino
que se sienten tristes por el dinero que no ganaron. En contraposicion, los estudios de Amor-
Iglesias (2024); Aonso-Diego (2024); Dash y Howard (2024); Silva de Souza et al. (2025);
Martinez (2025) y la OMS (2025) reportan niveles altos de sintomatologia depresiva en los
apostadores. Si bien en el presente trabajo se evidenciaron manifestaciones de tristeza en
relacion con las ganancias no obtenidas, no se identificaron indicadores de sintomatologia
depresiva. Siendo la ultima un cuadro de mayor complejidad.

Varios estudios encontraron que los apostadores describian sefiales de estrés, tales
como el estudio de Amor Iglesias (2024), asi también la investigacion de Aonso-Diego
(2024). Esto sefiala una divergencia respecto del presente estudio, dado que no se ha
encontrado evidencia de estrés seglin la sefialada. En cambio, surgen expresiones de

frustracion con respecto a perder, asi también enojo y decepcion.
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Asimismo, entre los resultados obtenidos se destacan el nerviosismo y la
preocupacion constante a la hora de estar pendientes y preocupados por el resultado del
partido. Esto produce que la ansiedad sea cada vez mas elevada, ya que dedican mucho
tiempo entrando y saliendo de las aplicaciones. Por ende, esta dependencia genera y prolonga
la sintomatologia ansiosa. Esto se puede constatar con el estudio de Villamizar y
Carrefio (2025), donde queda evidenciado que se identificaron consecuencias psicoldgicas
con respecto a la preocupacion constante, tension, nerviosismo, dificultades para la
concentracion, alteraciones en el estado de dnimo, lo que puede afectar el rendimiento
académico, entre otras.

A su vez, mencionaron algunos de los participantes que el hecho de perder plata les
genera un malestar psicologico. Porque, si bien en su gran mayoria viven con sus padres, la
falta de dinero genera igualmente un estrés y pensamientos rumiantes. Esto podemos
verificarlo con la investigacion de la OMS (2024); la misma hace referencia a que las
apuestas deportivas pueden causar estrés econdmico.

Un discurso importante para destacar es la sensacion de control, donde mencionan
que no les afecta, pero, como evidencian las entrevistas, muchos pasan tiempo finalizada la
practica, pensando que hicieron mal, dejando como expuesta a la ansiedad y preocupacion
por recuperar lo perdido.

Ademas, la percepcion de control coexiste con indicadores que sugieren una
dependencia conductual al juego, tales como la necesidad de recuperar pérdidas, el
incremento del deseo de apostar luego de ganar, la imposibilidad de sostener el abandono a
las apuestas y la constante exposicion a estimulos sociales vinculados a la practica. Por tanto,
se evidencia una contradiccion sobre el control percibido y las dificultades relatadas. Ya que
varios participantes sostienen que mantienen un control sobre la practica, pero sus
experiencias reflejan limitaciones para interrumpirlas. Esto se ve ligado con la investigacion

de Silva de Souza, et al. (2025), donde afirma que la dindmica de las apuestas deportivas crea
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una relacion estrecha de dependencia emocional y psicoldgica, compuesta por expectativas de
ganancias rapidas y frustraciones con respecto a las pérdidas. Donde las etapas de esperanza
y arrepentimiento refuerzan la conducta de apostar a pesar de las consecuencias negativas
evidentes en su bienestar tanto emocional como social.

Asimismo, emerge en los discursos una tendencia a interpretar los resultados de las
apuestas como consecuencia de decisiones y habilidades propias, lo cual podria relacionarse
con un locus de control predominantemente interno. Sin embargo, frente a las pérdidas, esta
misma légica parece traducirse en autorreproches y revisiones constantes de las decisiones
tomadas. En este sentido, los sujetos atribuyen el resultado desfavorable a factores externos
que estan fuera de su control, por ejemplo, cuando un jugador que deberia patear al arco, no
lo hizo. Esta atribucion se asocia al locus de control externo. En este sentido, coincide con el
estudio de Téllez (2025), con respecto a que la percepcion de ilusion que mantienen los
sujetos en base a los resultados de las apuestas esta estrechamente ligado al locus de control
interno. Demostraron que, a mayor severidad de juego, menor locus de control interno.
Asimismo, la ambivalencia respecto a las pérdidas y los triunfos son consistentes con los
planteados Meyer de Stadelhofen et al. (2009) en la medida en que los participantes atribuyen
las victorias a sus decisiones y conocimientos deportivos (locus de control interno), mientras
que las pérdidas suelen ser explicadas por factores externos vinculados al desarrollo
imprevisible de los eventos deportivo (locus de control externo).

Otro discurso importante es el hecho de que cuando pierden, si bien algunos se enojan
y mencionan que no mantienen interés en apostar, igualmente lo hacen en el transcurso de
unos dias, o hasta que haya otro partido importante. Mencionan cuidar y fijarse en su
economia, pero igualmente, vuelven a hacerlo con un rango de dos dias. Esto es importante
mencionarlo porque los discursos son ambivalentes, ya que las veces que pierden son mas
frecuentes con relacion a cuando ganan. Por lo que el castigo de perder no es suficiente para

superar el valor reforzante de las apuestas.
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Algunos participantes destacaron que desvian la atencidn hacia las practicas de
apuestas deportivas, procrastinando sus estudios y hasta tareas de su trabajo. Esto puede
afectar, como mencionan de Villamizar y Carrefio (2025), el rendimiento académico debido a
la falta de concentracion y alteraciones del estado de animo, lo cual puede afectar el
rendimiento académico.

Por su parte, las consecuencias vinculares y psicologicas encontradas en esta
investigacion quedan evidenciadas en el estudio de Bahria y Colera (2024), en el cual
mencionan que puede afectar a las relaciones interpersonales. En el presente trabajo, se
destaca la importancia de que, si los participantes no ocultaran la mayor parte del tiempo las
apuestas que hacen, es muy probable que les afecte de manera significativa entre sus
familiares y pareja, ya que justamente lo ocultan para evitar discusiones y quejas. Por lo que
coincide con la OMS (Organizaciéon Mundial de la Salud, 2024), evidenciando que esto
puede generar un deterioro en sus relaciones interpersonales. Los resultados obtenidos en este
trabajo coinciden estrechamente con esto, ya que los participantes minimizan el impacto que
puede generar en sus relaciones interpersonales y, por ende, los llevan a ocultarlos.

El estudio de Vazquez Fernandez et al. (2020) senala que las apuestas deportivas
online pueden asociarse a otras conductas adictivas, especialmente al consumo de tabaco v,
en menor medida, al consumo de alcohol y cocaina. En concordancia con ello, en el presente
estudio algunos participantes manifestaron que el consumo de alcohol incrementa el deseo de
apostar, mientras que aquellos entrevistados que consumian tabaco refirieron un aumento en
las ganas de fumar durante la practica de apuestas deportivas. Si bien no se indagd
especificamente sobre el consumo de sustancias asociado a las apuestas, los relatos permiten
observar una posible articulacion entre estas practicas, particularmente en contextos
recreativos y sociales. En este sentido, podria pensarse que el apostar, fumar y consumir
alcohol no aparecen de manera aislada, sino como conductas que tienden a coexistir dentro de

una misma dindmica de ocio y activacion emocional.
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Conclusion

A modo de conclusion, las apuestas deportivas representan una practica cada vez mas
frecuente entre los jovenes, favorecida por el facil acceso a las plataformas digitales, la
inmediatez de las apuestas y la influencia de la publicidad en el deporte. Los resultados
permitieron dar cuenta de que estas practicas generan repercusiones negativas en la salud
mental de los jovenes, siendo la ansiedad, la preocupacion constante, el nerviosismo, la
frustracion y los pensamientos rumiantes las principales consecuencias. Asimismo, se
evidenciaron dificultades para la concentracion, procastinacion, ocultamiento de la practica 'y
conflictos en los vinculos interpersonales.

En segundo lugar, los hallazgos demostraron que la participacion en las apuestas
deportivas esta influenciada por distintos factores sociales y personales. El papel que
cumplen los grupos de pares, las expectativas de ganancia econdmicas y el facil acceso a las
plataformas digitales como también la disponibilidad contante de estas, constituyen los
principales motivos para iniciar y sostener las apuestas deportivas.

En tercer lugar, se observo que, si bien los jovenes participantes sostienen que
controlan la conducta de apostar, sus relatos reflejan una discrepancia entre esa percepcion y
las consecuencias emocionales, cognitivas y relacionales experimentadas. Sumado a ello, la
necesidad de recuperar pérdidas y la fuerte implicacion emocional frente a los resultados
permiten inferir que esta conducta se encuentra influenciada por las creencias de control,
expectativas de ganancia y sesgos cognitivos.

Para finalizar, los resultados obtenidos permiten concluir que las apuestas deportivas
trascienden el entretenimiento y constituyen un fenémeno complejo, con implicancias
emocionales, cognitivas, conductuales y relacionales, el cual afecta al bienestar psicoldgico
de los jovenes. Por tanto, es necesario abordar las apuestas deportivas como una problematica
vinculada a la salud mental juvenil, promoviendo estrategias de prevencion, deteccion

temprana y promocion de la salud mental. De esta manera, es crucial continuar investigando
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desde un enfoque cualitativo que permita profundizar en las experiencias subjetivas de los

jovenes en diferentes contextos.

Propuestas de Intervencion

En este punto, las propuestas de intervencion pueden ser:
1. Prevencion y promocion de la salud.

A parir de los resultados obtenidos, se considera pertinente promover estrategias
preventivas dirigidas a la poblacion joven teniendo en cuenta que las apuesta deportivas son
percibidas como una actividad recreativa, social y ampliamente normalizada entre los pares.
En este sentido, se podria implementar:

a. Espacios psicoeducativos en escuelas secundarias y universidades.

b. Espacios de reflexion cerca de la ilusion de control, la influencia del grupo de

pares y los riesgos asociados a las apuestas deportivas.

c. Campanas de sensibilizacion en redes sociales.

2. Deteccion temprana

La presencia de ansiedad, preocupacion constante, pensamientos rumiantes y el
ocultamiento de la conducta de apostar destaca la importancia del fortalecimiento de
estrategias de deteccion temprana. En este sentido, se podria implementar la capacitacion de
los profesionales de la salud, educacion y el &mbito deportivo para identificar indicadores de
juego riesgoso.

3. Intervenciones comunitarias y familiares

Espacios de orientacion para las familias e intervenciones comunitarias para reducir la

normalizacion de esta practica y los efectos de la misma.
4. Fortalecimiento de la autorregulacion y la toma de decisiones.
Para finalizar, resulta importante considerar que los jovenes tienden a minimizan los

efectos de las apuestas deportivas, asegurando mantener un control. Sin embargo, como se ve
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reflejado en lo resultados, existe na discrepancia entre esta percepcion y las experiencias
relatadas. De esta manera, se plantea disefiar programas que favorezcan el desarrollo de las
habilidades de autorregulacion emocional y de toma de decisiones frente a las creencias de
control, las expectativas de ganancias y los sesgos cognitivos en relacion a las apuestas

deportivas.

Aportes y Contribuciones de la Investigacion

El presente trabajo aporta conocimientos sobre las experiencias subjetivas de los
jovenes apostadores, permitiendo aportar estudios que ha sido abordado desde enfoques
cuantitativos. Asimismo, nueva informacion cualitativa acerca de las motivaciones para
iniciar y mantener esta actividad, asi también explorar las consecuencias emocionales,
cognitivas e interpersonales que los sujetos le atribuyen a las apuestas deportivas. De igual
forma, ofrece informacion actualizada sobre los fendmenos de ansiedad, percepcion de
control y ocultamiento de la practica. Finalmente, los hallazgos obtenidos brindan
informacion util para el disefio de estrategias de deteccion temprana, prevencion y la
promocion de la salud mental ligada a los jovenes, como también, es 1til para futuras

investigaciones.

Limitaciones de la Investigacion y Lineas de Investigacion Futuras

En este apartado y en cuanto las limitaciones del presente trabajo, principalmente, se
trata de la muestra reducida de jovenes varones, exclusivamente, y la mayor parte de La
Matanza, que CABA. Ademas, los estudios encontrados reflejan el estrés como una de las
consecuencias provocadas por las apuestas deportivas, es pertinente investigar mas afondo
esta variable.

Con relacion a las lineas futuras de investigacion, es importante mencionar que se

considera pertinente ampliar el estudio incorporado muestras mas amplias y diversas con
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relacion a diferentes areas y diferentes contextos socioculturales, con el fin de explorar
posibles diferencias vinculadas a las apuestas deportivas.

Finalmente, se considera necesario continuar investigando las experiencias subjetivas
de los jovenes apostadores desde diferentes enfoques metodologicos, con el proposito de
ampliar la comprension de los factores psicoldgicos, sociales y culturales involucrados en este

fendmeno de creciente relevancia.
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ANEXO/S

cuestionario de la entrevista semiestructurada

1.

2.

10.

11.

12.

(Cuantos afios tenes? ;Donde vivis? ;A que te dedicas?

(Te soles sentir de alguna manera en particular normalmente? ;en qué situaciones?
[Realizas apuestas deportivas actualmente? ;Con qué frecuencia lo haces? ;Qué
aplicacion usas? jHaces otro tipo de apuestas? ;Cuales?

[Por qué empezaste a apostar? Y hoy en dia, ;por qué apostas?

(En qué situaciones tenes ganas de apostar?

(Cuanto tiempo ocupa las apuestas en tu vida diaria? Se busca saber cuanto tiempo
pasan en la app pendientes a la apuesta realizada

(Cuanto tiempo pasas pensando/organizando/diagramando las apuestas?

(Como te sentis antes de apostar? (que emociones y sensaciones aparecen)

(Como te sentis mientras apostas? ;y después de apostar?

(Cuantas ganas tenes de apostar después de ganar? ; y cuando perdes?

(De qué manera crees que las apuestas afectan tu vida diaria? ;y la relacion con
amigos/pareja/familia? jalguna vez sentiste que apostar te ayudaba a desconectarte o
manejar algun malestar?

Si quisieras dejar de apostar, ;como lo harias? Se busca que logre identificar que tan

dificil le resultaria (percepcion de control)



