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ABSTRACTO

El trastorno por uso de videojuegos es un patron de juego persistente que causa deterioro
significativo en &reas importantes de funcionamiento personal. Esta investigacion consistio
en realizar la traduccion y adaptacion cultural del Gaming Disorder Test al idioma espariol
puertorriquefio. Esta pruebasirve paraevaluar gravedad y efectos perjudiciales que pueden
acompafiar el jugar videojuegos. El proceso consistio en dos etapas utilizando las guias de
Proceso de Adaptacion Intercultural de Medidas de Auto Reporte de Beaton (2020) y las
pautas para establecer equivalenciacultural de los instrumentos de Ohrbach (2013). Los
participantes de la Etapa | fueron seis profesionales del panel de expertos que realizaron la
traducciony adaptacion del GDT. Los hallazgos de esta etaparevelaron quela prueba GDT
adaptada fue similar y equivalente en extensiones semanticas, idiomaticas, experimentales
y conceptuales a la version original. Esta present6 un indice de validez de contenido > 0.99
que se considera como instrumento valido. Los participantes de la Etapa Il se dividieron
endosgrupos: 1) Evaluaciony traduccionde laprueba GDT traducida (n =56);y 2) Prueba
de campo GDT traducida (n =215). Los hallazgos de esta etapa revelaron que los
participantes percibieron la traduccion clara y relevante, con un grado aceptable de
confiabilidad (o« = 0.78). También se pudo identificar una muestra factorizabley se
identifico una buena relacién entre las variables de la prueba GDT. En conclusidn, se
realiz6 una traduccion eficaz del GDT al espafiol puertorriquefio. Recomendamaos realizar

investigaciones sobre la integracion de videojuegos y terapia psicolégica.
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CAPITULO |

Introduccion

En los pasados afios han surgido grandes avances en la tecnologia, especialmente
en las areas de entretenimiento. Hoy dia la tecnologia es parte rutinaria del ser humano,
ésta es utilizada diariamente en automdviles, celulares, computadoras, tabletas, consolas
de videojuegos y otros. Las personas expuestas totalmente a la tecnologia pudiesen
desarrollar o agudizar diversas problematicas en los diferentes aspectos de su vida
cotidiana. Un tema concurrente relacionado a la tecnologia son los videojuegos. Segun
Egenfeldt-Nielsen etal. (2019) millones de personas en todo el mundo juegan
videojuegos. Entonces podemos preguntarnos, ¢existe un comportamiento dependiente o
adictivo hacia los videojuegos? ; Como éste puede afectar a las personas?

La industria de los videojuegos es una que siempre esta cambiando. Esto fue
sefialado en el documento Essential Facts About the Computer and Video Game Industry
del Entertainment Software Association (ESA) (2019). El documento expone datos de
maés de 4,000 estadounidenses sobre sus habitos y actitudes en los videojuegos. Esta es
una de las encuestas mas exhaustiva y especifica en el &mbito de videojuegos y es
actualizada cada afno. Este estudio expuso que el gasto total de los consumidores en la
industria de los videojuegos en el afio 2018 fue mas de 43.4 billones. También present6
que el 65% de la poblacion americanaadulta juegan videojuegos y 75% tienen por lo
menos un jugador de videojuegos en la casa. En comparacion a otros afios, se ha
identificado unaumento de 5% en la cantidad de americanos que juegan videojuegos

(Entertainment Software Association, 2018). Igualmente, se identificaron unas ganancias



de 5 billones cada afio en ventas de videojuegos fisicos o digitales (Entertainment

Software Association, 2019).
Antecedentes del problema

En septiembre de 2018 la Organizacion Mundial de la Salud (WHO, siglas en
inglés), reconocid el Trastorno de Juego por Internet (IGD, siglas en inglés) como un
posible trastorno de salud mental. La WHO catalogd el trastorno como Trastorno por Uso
de Videojuegos 6C51 (GD, siglas en inglés) en la undécima Revision de la Clasificacién
Internacional de Enfermedades (ICD-11, siglas en inglés). Esta decisidn se basé en
extensas revisionesde investigaciones y evidencia existente sobre el efecto de los
videojuegos.

La relacion entre el videojuego y la salud mental no es un concepto nuevo
explorado por la WHO. La primera incorporacion del problema de videojuegos fue
exhibida previamente en la publicacion del Manual Diagnostico y Estadistico de los
Trastornos Mentales (DSM-5, siglas en inglés) por la Asociacion Americana de
Psiquiatria en el afio 2013. Este incorpora unos criterios de diagndstico para el uso
persistente de videojuegos en linea llamado Trastorno de Juego por Internet (IGD, siglas
en inglés). Este se encuentra en la seccion tres donde se agrupan los diagndsticos que
requieren mas investigacion. A pesar de que el uso de los videojuegos es un pasatiempo
muy comun, su uso en exceso puede considerarse como problematico. El uso excesivo de
estos ha sido documentado en investigaciones que lo asocian a un deterioro en la salud
mental.

Los videojuegos y la salud mental siguen siendo un area de investigacion muy

explorada de manera fragmentada. El impacto de los videojuegos en la salud mental de



un adolescente se ve impulsado por factores multidimensionales (Kim & Ahn, 2016). El
alto uso de medios como la television, los videos, uso de computadora, internety los
videojuegos se ha relacionado con un mayor riesgo de suicidio y depresion en
adolescentes y en adultos en los Estados Unidos. También se ha identificado que los
videojuegos violentos desensibilizan a los nifios hacia la violencia y disminuyen la
moralidad y la empatia de estos. En contraste, en el estudio de Kovess-Masfety etal.,
(2016), se encontro que el uso de videojuegos no esta asociado con un mayor riesgo de
problemas de salud mental. Al contrario, estos investigadores hallaron que los
videojuegos son un factor de proteccion. Se han asociado a mayor funcionamiento
intelectual, un mayor rendimiento académico, unamenor prevalencia de problemas de
relacion entre ellos y una menor prevalencia de dificultades de salud mental. La literatura
que se ha documentado sobre el tema esta caracterizada por inconsistencias, ya que
algunas investigaciones sugieren que los videojuegos se asocian a consecuencias
negativas y otras a positivas. Esto puede crear confusion y sugiere la necesidad de mas
investigacion en esta area.

El comportamientoy dependenciaa los videojuegos se han podido identificar en
muchos factores negativos en la poblacion de jugadores de videojuegos. Diferentes
investigaciones han identificado comportamiento agresivo, menor empatia, pobre
comportamiento prosocial y bajo desempefio en el grado académico (Hollingdale &
Greitemeyer, 2014; Kovess-Masfety et al., 2016; Schmitt & Livingston, 2015). El uso de
videojuegos y la adiccion a los videojuegos dependen de altos niveles de persistencia y
bajos niveles de autodireccion (Jiménez-Murciaetal., 2014). Estas caracteristicas son

mas notadas en los jugadores que juegan videojuegos violentos. Una de estas



caracteristicas es el autocontrol. Las personas usan el autocontrol cuando quieren o han
decidido alcanzar un objetivo a largo plazo. En el estudio de Haghbin, Shaterian,
Hosseinzadeh y Griffiths (2013) se examind la relacion entre la adiccion a los
videojuegos, los logros académicosy el autocontrol de los estudiantes con trastornos por
déficits de atencidn e hiperactividad. Los resultados de este estudio mostraron que habia
una relacion significativamente negativa entre la adiccion a los videojuegos y el
rendimiento académico de los estudiantes, mientras que la relacion entre el autocontrol y
el rendimiento académico de estos estudiantes fue significativamente positiva. Estos
resultados son también vistos en el &mbito universitario, en cuanto los estudiantes que
son adictos a los videojuegos tuvieron una relacién negativa con el compromiso
universitario (Schmitt & Livingston, 2015).

El ambito de relaciones sociales es un factor grandemente afectado por los
videojuegos importante dado que es uno de los criterios del diagndstico IGD (American
Psychiatric Association, 2013). En las relaciones familiares, la mayoria de la literatura
sobre la adiccion a los videojuegos se centra en el adicto y no en los miembros de la
familia. En investigaciones previas se han identificado que un tercio de 20 millones de
jugadores que juegan el género de juego MMORPG estan casados e informan que
necesitan sacrificar aspectos importantes de sus vidas paramantener su estado en el juego
(Acevedo, Lizarazo, Avila, 2016; Griffiths, Davies & Chappell, 2004; Hill, 2011).
Muchos jugadores enumeran las relaciones como un area que sacrifican por el juego. En
el estudio de Northrup y Sterling Shumway (2014), se identificaron cambios en la

relacion del marido con su esposa, cambiosemocionales de la esposay cambios en la



relacion matrimonial por la adiccion a los videojuegos. Los cambios identificados en el
estudio son parecidos a los cambios de los conyuges de los alcohdlicos.

En otro aspecto, los videojuegos en linea han ayudado a crear amistadesen el
mundo virtual, especialmente con las personas timidas. El estudio realizado por Rachel et
al. (2014), evaluaron el vinculo entre las amistades relacionadas con el juego y la timidez.
La timidez es definida como unaansiedad de conocer a las personas y unaincomodidad
social en presencia de los demas, debido al miedo de ser evaluado y rechazado. A través
de la provision de anonimato visual y un sistemade comunicacion asincronico basado en
texto, los espacios sociales del Internet pueden reducir las inhibiciones de socializacion.
Los jugadores de videojuegos en linea parecen estar utilizando estos espacios con éxito
para expandir el tamafio de su circulo social y mejorar amistades preexistentes. También
se han identificado que se utilizan estos espacios para acosar a otros jugadores (Tang &
Fox, 2016). Sintiendo que son efectivamente andnimos, los usuarios experimentan la
desindividualizacion o la pérdida del sentido del yo.

La dependencia o adicion a los videojuegos es un temaque se ha estado
estudiando por muchos afios, pero durante el proceso de esta investigacion no se pudieron
identificar estudios enfocado en la poblacion puertorriquefia. En el afio 2015 Alexis
Rodriguez Ramos realizé una investigacion titulada La cultura del gaming en Puerto
Rico: Estudio sobre las caracteristicas, habitos, preferencias y experiencias de los/as
videojugadores/as puertorriquefios/as. Su objetivo principal fue obtener informacion
sobre las préacticas, preferencias y habitos de los jugadores de videojuegosen Puerto Rico
y conocer si estos jugadores sienten que forman parte de una subculturasocial. Para

analizar los datos de la investigacion se utilizaron tres técnicas de investigacion:



encuestas electrdnicas, observaciones etnograficasy entrevistas semi estructurales. Al
relacionar los resultados se identificaron las siguientes conclusiones:

1. Losjugadores puertorriquefios tienen una edad promedio de 33 afios y

comenzaron a jugar alrededor de los 6-10afios (46%).

2. Se considera a si mismo como un/a jugador/a regular de videojuegos (40.8%).

3. Prefiere jugar con personas conectadas en linea (50.1%).

4. Preferencia de jugar con sus amistades (29.9 %).

5. Lesagrada asistir a eventos relacionadosa los videojuegos, como las ventas

de medianoche (28.9%) y los torneos de videojuegos (17.6%).

Un factor importante identificado en la investigacion que esta asociado con el
Trastorno por Uso de Videojuegos fue la cantidad de horas que jugaban los jugadores
durante la semana. Basado en los resultados de la investigacion, se pudo identificar que
un 14.7% de la poblacion de jugadores de videojuegos expresan que juegan mas de
treinta (30) horas en la semana. Aunque no existe un criterio exacto de la cantidad de
tiempo que se pudiese identificar como significativo para el Trastorno por Uso de
Videojuegos, si es identificado como caracteristica del diagndstico de Trastorno de Juego

por Internet (American Psychiatric Association, 2013).
Importancia del problema de Investigacion

La dependencia o persistencia conductual a los videojuegos puede afectar y crear
mucho dafio o deterioro en la vida de los jugadores. Esto es corroborado por los dos
trastornos de videojuego. El Trastorno por Uso de Videojuegos es descrito en el ICD-11

como un patron de comportamiento de juego persistente o recurrente (juegos digitales o



videojuegos) que pueden ser en linea (es decir, por internet) o fuera de linea, y que se
manifiesta por:

1. Deterioro en el control sobre el juego (por ejemplo, inicio, frecuencia,
intensidad, duracidn, terminacién, contexto).

2. Incremento en la prioridad dada al juego al grado que se antepone a otros
intereses y actividades de la vida diaria.

3. Continuacion o incremento del juego a pesar de que tenga consecuencias
negativas. El patron de comportamiento es lo suficientemente grave como
para dar lugar a un deterioro significativo a nivel personal, familiar, social,
educativo, ocupacional o en otras areas importantes de funcionamiento.

El patron de comportamiento puede ser continuo, episodicoy recurrente. Este
generalmente es evidente durante un periodo de al menos 12 meses para que se asigne el
diagnéstico. La duracion requerida puede acortarse si se cumplen todos los requisitos de
diagndstico y si los sintomas son graves (World Health Organization, 2018). Por esta
razon es pertinente identificar la sintomatologia del trastorno y evaluar la gravedad que
tiene en la vida de los jugadores de videojuegos.

El Trastorno de Juego por Internet (IGD), identificado en la seccion tres del
DSM-5, se describe como el uso persistente y recurrente de internet para participar en
juegos, a menudo con otros jugadores, que provoca un deterioro o malestar clinicamente
significativo. Para ser identificado con este diagndstico se requiere que la persona
presente un minimo de cinco conductas en un periodo de 12 meses. Segun el DSM-5, los
criterios diagnosticos son los siguientes:

1. Preocupacion con los juegos de internet.
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a. Elindividuo piensa en actividades de juegos previas o anticipa jugar el
proximo juego; internet se convierte en la actividad dominante de la vida
diaria.

b. Nota: Este trastorno es diferente de las apuestas por internet, que se
incluyen dentro del juego patolégico.

Aparecen sintomas de abstinencia al quitar los juegos por internet.

a. Estossintomas se describen tipicamente como irritabilidad, ansiedad o

tristeza, pero no hay signos fisicos de abstinencia farmacoldgica.
Tolerancia

a. Lanecesidad de dedicarcada vez mas tiempo a participar en juegos por
internet.

Intentos infructuosos de controlar la participacion en juegos por internet.
Pérdida del interés por aficiones y entretenimiento previos como resultados
de, y con la excepcion de los videojuegos.

Se continla con el uso excesivo de los juegos por internet a pesar de saber los
problemas psicosociales asociados.

Ha engafiado a miembros de su familia, terapeutas u otras personas en
relacién con la cantidad de tiempo que juega por internet.

Uso de juegos por internet para evadirse o aliviar un afecto negativo

a. Ejemplos: Sentimientos de indefension, culpa y ansiedad.

Ha puesto en peligro o perdido una relacion significativa, trabajo u
oportunidad educativa o laboral debido a su participacion en juegos por

internet.



En el DSM-5 también presenta especificadores de severidad: leve, moderado o
grave. Estos factores dependen del grado de disrupcion de las actividades. Segun el
DSM-5, el juego por internet ha sido clasificado como adictivo por el gobierno de China
y han establecido un sistema de tratamiento. La mayor parte de la literatura acerca del
tratamiento para la adiccion al juego por internet se ha publicado en varias revistas
médicas en paises asiaticos y en menor cantidad en Estados Unidos (American
Psychiatric Association, 2013). En Puerto Rico, el estudio tipo exploratorio realizado por
Rodriguez Ramos (2015), se pudo identificar que un 14.7% de la muestra de jugadores de
videojuegos expresan que juegan mas de 30 horasen la semana. Este criterio es
identificado como una caracteristica del diagndstico de Trastorno de Juego por Internet.

La Adiccion a los Juegos por Internet no es considerada un trastorno psicoldgico,
basado en la perspectivade la Asociacion Americanade Psiquiatria (2013), pero se han
comparado con problemas que se asocian con la adiccion a sustancias controladas
(Hellman etal., 2013; Kuss etal., 2017). La prevalencia del trastorno IGD no esta clara,
pero parece ser mayor en paises asiaticos y en varones adolescentes de entre 12 y 20
afios. Este diagndstico puede ser un predictor de problemas primarios de depresion,
ansiedad e ideacionsuicida (Brunborgetal., 2014; Kuss, etal., 2017; Loton et al., 2016;
Wittek, 2016). Es por eso, que es importante que se realicen mas investigaciones de este
posible diagnostico para tener un mejor panorama de sus caracteristicas. Ademas, seria
pertinente explorar su efecto en las areas importantes del funcionamiento del individuo.

Previamente al Trastorno de Juego por Internet, existian muchas investigaciones
sobre los efectos de los videojuegos, pero no se tenian claroslos criterios, terminologia y

herramientas de evaluacion (Griffithsetal., 2015). Con la llegada del DSM- 5 hubo un



aumento en las investigaciones sobre el Trastorno del Juego por Internety herramientas
psicomeétricas utilizando la sintomatologia del IGD desarrollada por la Asociacién
Americana de Psiquiatria (Griffiths etal., 2014, 2016, Kiraly etal., 2017; Lemmens et al.,
2015; Pontes etal., 2019; Pontes & Griffiths, 2015a; Pontes & Griffiths, 2015b). Algunos
de los inventarios o pruebas desarrolladas fueron: Prueba de Trastorno de Juego de
Internet (Prueba IGD-20; Pontes etal., 2014), la Escala de Trastorno de Juego de
Internet— Formulario Corto (IGDS9-SF; Pontes & Griffiths, 2015b) y La Prueba de
Desorden de Juego por Internet de diez items (IGDT-10; Kiraly etal., 2017).

Al finalizar esta investigacion, la Asociacion Americana de Psiquiatria (2022) y la
Organizacién Mundial de la Salud (2019) actualizaron su clasificacion de enfermedades
con el lanzamiento del DSM5 TR y el ICD 11. Los diagnosticos relacionados a los
videojuegos mencionados en esta investigacion no tuvieron ningin cambio en su
sintomatologia o seccion. El Trastorno por Uso de Videojuegos del ICD-11 conservo la
misma sintomatologia previamente mencionada. También, el Trastorno de Juego por
Internet del DSM- 5 TR mantuvo la misma sintomatologia y permanece en la seccion tres
de condiciones para estudios adicionales. En base a estos datos se puede inferir que no
hubo ningln cambio en el desarrollo de estos diagndsticos por lo que no se afectan los
procedimientosy hallazgos de esta investigacion.

Problema de Investigacion

El Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) puede crear un deterioro significativo
anivel o ambito personal, familiar, social, educativo u otra rea importante del
funcionamiento. Durante el proceso de esta investigacién no se pudieron identificar

estudios enfocados en este problema en la poblacién puertorriquefia. La investigacion de
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Rodriguez Ramos (2015) ausculté informacion de la muestra de jugadores
puertorriquefios donde identificd que un 14.7% que juegan una cantidad alta de juego.
Este factory la escasez de literatura puertorriquefia en el ambito de los videojuegos es
evidencia de la necesidad de obtener un instrumento adaptado a la poblacion
puertorriquefiaque pudiese identificar el Trastorno por Uso de Videojuegos (GD).

En esta investigacion se realiz6 una traduccion y adaptacion del Gaming Disorder
Test (Pontes etal., 2019) para la poblacion puertorriquefia. EI GDT es la primera 'y unica
herramienta psicométrica estandarizada para evaluar el Trastorno por Uso de
Videojuegos (GD). En el estudio de Pontes et al., (2019) se examind las propiedades
psicomeétricas claves del diagnoéstico GD en las poblaciones de jugadores chinos 'y
britanicos. Estas poblaciones fueron especificamente seleccionadas dado que los juegos
adictivos se han convertido en un problema de salud en los paises asiaticos y occidentales
(Pontes etal., 2019).

Al momento de esta investigacion el GDT habia sido desarrollado en cuatro
idiomas: inglés, mandarin (Pontes etal., 2019), aleman (Montag et al., 2019) y espariol
europeo (Maldonado-Murciano et al., 2021). EI Dr. Halley Pontes, creador del GDT, fue
contactado electrnicamente en septiembre 16 de 2019 para solicitar autorizacion para
realizar una traduccién al idioma espafiol y una adaptacion para la poblacion
puertorriquefiadel GDT. Este correspondi6 a favor del proyecto (Apéndice A). La
traduccion del GDT al espafiol puertorriquefio puede aportar a las futuras investigaciones
acerca del Trastorno por Uso de Videojuegos, especialmente en la poblacion

puertorriquefiay la poblacién latinoamericana.
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Propdsito y objetivos del estudio

El propdsito de esta investigacion fue traducir y adaptar culturalmente el
cuestionario de auto reporte Gaming Disorder Test (Pontes etal., 2019) al idioma espaiiol
para ser utilizado en la poblacién puertorriquefia. Una traduccion de esta prueba ayudara
a identificar el Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) en la poblacidn puertorriquefia y
latinoamericana. Para lograr esto, se utilizaron las Guias parael Proceso de Adaptacién
Transcultural de Medidas de Auto-Reporte planteadas por Beaton, etal. (2000). Los

pasos para realizar la traduccién fueron los siguientes.

Pasos

1. Se tradujeron al espafriol los cuatro reactivos del GDT.

2. Se estableci6 la equivalencia entre la version adaptada a la cultura
puertorriquefiadel GDT y la version original mediante la evaluacion de
expertos en las siguientes areas:

a. Equivalencia Semantica
b. Equivalencia Idiomatica
c. Equivalencia Experimental
d. Equivalencia Conceptual

3. Se evaluo la calidad y relevancia de los resultados adquiridos por los
participantes de la prueba de campo del GDT adaptados a la cultura
puertorriquefia.

4. Se evaluaron las propiedades psicométricas del GDT adaptados a la cultura
puertorriquefa.

a. Evaluacion de la validez de contenido

12



b. Evaluacién de la confiabilidad

Objetivos
Varias investigaciones han documentado el deterioro significativo asociado al
trastorno por uso de videojuegos en las relaciones interpersonales, sociales,
educacionales, ocupacionales y otras areas de importancia. La traduccién del auto reporte
del “Gaming Disorder Test” (Pontes et al., 2019) al idioma espaifiol les brinda a los
profesionales de la salud de Puerto Rico unaherramienta que ayuda a identificar
sintomatologia del diagnostico por uso de videojuegos. Los objetivos que guiaron esta
investigacion fueron basados en las guias planteadas por Beaton, et al. (2000). Estos
fueron los siguientes:
A. Establecer equivalencia semantica, idiomatica, experimental y conceptual del
GDT adaptado a la cultura puertorriquefia, al ser comparado con la versién
original.
B. Evaluar laclaridad y relevancia de los items del GDT adaptado segun la
opinion de los participantesen la pruebade campo.
C. Identificar el indice de validez de contenido de la prueba GDT adaptada a la
poblacién puertorriquefia.
D. Identificar el grado de confiabilidad de la prueba GDT adaptadaa la poblacion

puertorriquefa.

Marco conceptual
Esta investigacion tuvo como proposito traducir y adaptar el instrumento de auto
reporte Gaming Disorder Test (Pontes etal., 2019) al idioma espafiol, se utiliz6 el marco

conceptual de la psicologia cognitivadel Trastorno de Juegos por Internet (King &
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Delfabbro, 2014). Se selecciono este modelo enfocado al Trastorno de Juegos por
Internet dado que no se encontré un marco tedrico enfocado al Trastorno por Uso de
Videojuegos.

La conceptualizacién, cognitivo-conductual, mas frecuentemente citada para el
IGD es el Modelo de uso problematico general del Internet realizado por Davis (2001).
Esta establece que el uso patologico del Internet resulta de “cogniciones problematicas
junto con comportamientos que intensifica o0 mantienen la respuesta desadaptativa”
(Davis, 2001, p. 191). Los estudiosde Aydm y San (2011) y Allison etal. (2006),
identificaron dos subtipos principales de las cogniciones desadaptativas: pensamiento
sobre el yo y pensamiento sobre el mundo. En estos los jugadores de videojuegos tienen
una percepcion negativa de si mismos y utilizan el Internet para lograr una interaccion
social positiva con los demas. Estas dos distorsiones cognitivas son provocadas por
estimulos asociados con Internet y mantienen patrones de comportamiento excesivos de
uso de Internet. Algunos ejemplosde estos son los siguientes:

1. “Solo soy bueno en linea.”

N

“No valgo nada si estoy offline, pero online soy alguien.”
3. “Encel Internet es el inico lugar donde me puedo sentir seguro.”

“Nadie me ama offline.”

e

La revision realizada por Kingy Delfabbro (2014) tuvo como objetivos sintetizar
evidencia de investigacion sobre la cognicion de los jugadores de videojuegos para
identificar los factores cognitivos subyacentes al IGD. En éste se identificaron cuatro
factores cognitivos subyacentes al IGD. Los factores cognitivos fueron los siguientes:

A. Lascreencias sobre el valory la tangibilidad de la recompensa del juego.
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B. Reglas desadaptativas e inflexibles sobre el comportamiento del juego.
C. La dependencia excesiva del juego para satisfacer las necesidades de
autoestima.

D. El juego como un método para ganar aceptacion social.

El factor de las creencias y las recompensas del juego fueron elaborados enel
primery quinto criterio del IGD (American Psychiatric Association, 2013). Estos
criterios fueron: a) Preocupacion por los juegos de internet y b) Pérdida del interés por
aficionesy entretenimiento previos con la excepcion de los videojuegos. En la
investigacion de Kingy Delfabbro (2014), se propone que el contenido de la
preocupacién puede ser tan clinicamente significativo como la frecuencia de la
preocupacion. Estos sugieren que los pensamientos especificos relacionados con el valor,
la tangibilidad de los elementos del videojuego por Internet, las experienciasy los
avatares pueden ser una caracteristica clave de la preocupacion clinica. El factor de la
pérdida de interés en otras actividades puede ser sintoma de una sobrevaloracion de las
experiencias de juego en internet. Esto hace que las otras actividades se consideran
relativamente menos atractivas o significativas. Por tanto, se puede inferir que el
individuo con IGD usa los juegos de internet como un método temporal de distraccion o
escape de los problemasde la vida.

El factor sobre las reglas desadaptativas e inflexibles del comportamiento del
juego fue elaborado en tres criterios del IGD (American Psychiatric Association, 2013).
Estos son el tercer criterio: Tolerancia: la necesidad de dedicar cadavez mas tiempo a
participar en juegos por internet; cuarto criterio: Intentos infructuosos de controlar la

participacidn en juegos por internet; y sexto criterio: Se continta con el uso de los juegos
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por internet a pesar de conocer los problemas psicosociales asociados. Este factor sugiere
que los juegos en internet pueden tener un componente subyacente significativoen la
toma de decisiones. King y Delfabbro (2014) manifestaron que el juego excesivo puede
mantenerse mediante un proceso de adhesion u apego a multiples reglas que permiten al
jugador alcanzar las metas deseadas, o justificar decisiones pasadas, en el uso de los
videojuegos. Esta toma de decisiones se rige por reglas que carecen de la flexibilidad
necesaria 0 una creencia protectora opuesta que permite a una personaevitar conflictos
intrapersonales e interpersonales.

El factor dependencia excesiva del juego para satisfacer las necesidades de
autoestima fue elaborado en el segundo y octavo criterio del IGD (American Psychiatric
Association, 2013). Estos criterios fueron: a) Sintomas de abstinenciaal quitar los juegos
por internety b) El uso de juegos por internet para evadir o aliviar un afecto negativo.
Este factor sugiere que los usuarios excesivos de juegos por internet se sientan atraidos al
videojuego porque perciben sentimientos de dominio, logro, autonomia y desarrollo de
autonomia. Kingy Delfabbro (2014) expresaron que los videojuegos proporcionan un
escape de los estados emocionales desagradables causados por creencias negativas sobre
el yo, los demas y el mundo real. Esta propuesta es consistente con el calificador de que
los sintomas de abstinencia son generalmente de naturaleza no fisica. Esto sugiere que la
abstinencia puede conceptualizarse como un estado de animo negativo en respuesta a la
eliminacion de la fuente principal de autoestimay experiencias heddnicas positivas del
jugador.

El dltimo factor, el juego como un método para ganar aceptacion social, fue

elaborado en el ultimo criterio del IGD (American Psychiatric Association, 2013). Este
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criterio se relaciona con que la persona haya puesto en peligro o haya perdido una
relacién significativa, un trabajo, una oportunidad educativa o profesional debido a la
participacion en juegos por internet. Esto sugiere que los juegos pueden implicar la
retirada de las relaciones sociales, aunque el contexto social de los juegos por internet
puede permitir una red de relaciones en linea. Las relaciones en linea pueden verse
facilitadas por actividades de juego cooperativos y competitivas que brindan muchas
oportunidades de avance social a través de tablas de clasificaciony sistemas de
clasificacion de jugadores. King y Delfabbro (2014) expresaron que las interacciones
sociales a través de los juegos en linea pueden desarrollarse méas con el tiempo, a medida
que los jugadores se acerquen a grupos sociales con reglas y normas que rigen el
comportamiento de juego bueno y aceptable. El cumplimiento estricto de las normas de
los grupos sociales en linea puede estar asociado con la creencia de que el juego por
internet es el Unico lugar seguro y de aceptacion del jugador (Caplan etal., 2009). En
cuanto, los individuos pueden percibir que las personas fuera del juego por internet son
menos importantes y/o no pueden relacionarse significativamente con el jugador.

Los factores cognitivos sefialados por King y Delfabbro (2014) se pueden
relacionar con los items del Gaming Disorder Test (Pontes etal., 2019). Los items de la
prueba GDT tienen como objetivo evaluar las percepciones de los jugadores de
videojuegos con los videojuegos. En estos se puede identificar los factores cognitivos
sefialados por Kingy Delfabbro (2014), especialmente la cognicion de las reglas
desadaptativase inflexibles sobre el comportamiento del juego.

El primer item de la prueba ausculta la dificultad que ha tenido el jugador para

controlar sus habitos de juego. Este item se puede asociar con la tolerancia del uso del
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juego y los intentos infructuosos de controlar el juego. Esta conducta puede causar
problemas en el &mbito psicosocial del jugador. Este concepto es también visto en el
tercer item que ausculta informacion sobre el uso de los videojuegos a pesar de haber
experimentado consecuencias negativas.

El segundo item de la prueba GDT ausculta datosacercade la prioridad que les
otorga el jugador a los videojuegos sobre otros intereses. Este item puede relacionarse
mas con las cogniciones relacionadas a los valor y tangibilidad de la recompensa del
juego. En éste, el jugador le otorga mas prioridad a los videojuegos, haciendo que las
otras actividades sean relativamente menos atractivas o significativas. El ultimo item de
la prueba se enfatiza en los problemas presentados al jugar los videojuegos. Este item se
relaciona con la concepcion del juego como un método para ganar aceptacion social. En
éste se destaca que el jugador haya perdido o tenido problemasen una relacién
significativa o familiar, un problema en el &mbito laboral o educativo, unaoportunidad
educativa o profesional debido al uso de los videojuegos.

En resumen, el marco conceptual de King y Delfabbro (2014) propone que
existen varios factores cognitivos importantes y distintos que subyacen en el Trastorno de
Juego por Internet (IGD). Estos incluyen creencias fundamentales sobre el jugador y las
percepciones de la naturaleza de las recompensas, actividades e identidades de los
videojuegos. Los factores cognitivos identificados se presentan paraayudar al
refinamiento conceptual de Trastorno de Juego por Internet y pueden ser aplicados al

Trastorno por Uso de Videojuegosy en los items del Gaming Disorder Test.
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Hipotesis

Esta investigacion de adaptacion cultural parala poblacion puertorriquefia se
desarroll6 en armonia con las guias de Beaton, et al. (2000) para la traduccion y
adaptacion cultural del Gaming Disorder Test. Este autor propone un modelo de cuatro
pasos. A continuacion, se presentan las hipétesis que guiaron el proceso de investigacion.

1. Laprueba GDT adaptada a la cultura puertorriquefia, sera similary
equivalente en sus extensiones semanticas, idiomaticas, experimentales y
conceptualesa la version original.

2. EI 85% de participantes juzgaran la traduccion de la prueba GDT como clara
y relevante.

3. Latraduccion de la prueba GDT adaptada a la poblacion puertorriquefia
presentara un indice de validez de contenido mayor de 0.99 para ser
considerada como un instrumento valido.

4. Latraduccion de la prueba GDT adaptada a la poblacidn puertorriquefia
presentara un indice de confiabilidad mayor de 0.80 para ser considerado

como un instrumento confiable.

Definiciones

A continuacion, se presentan los términos relevantes para la traduccion y
adaptacion del Gaming Disorder Test.
1. Trastorno por Uso de Videojuegos: Patron de comportamiento de juego
persistente o recurrente de juegos digitales o videojuegos, que puede ser cono
sin internet. Este se manifiesta por: el deterioro en el control sobre el juego,

incremento en la prioridad dada al juego al grado que se antepone a otros
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intereses y actividades de la vida diaria; y continuacion o incremento del
juego a pesar de que tenga consecuencias negativas. El patrén de
comportamiento del uso de videojuegos es suficientemente grave como para
realizar un deterioro significativo a nivel personal, familiar, social, educativo,
ocupacional o en otras areas importantes de funcionamiento. Este patron
puede ser continuo, episoddicoy recurrente; y es evidente durante un periodo
de al menos 12 meses para que se asigne el diagndéstico. La duracién requerida
puede acortarse si los sintomas son graves y si se cumplen todos los requisitos
del diagnéstico (World Health Organization, 2018).

Equivalencia semantica: Semejanza o equivalencia en la gramaéticay en el
significado de los reactivos de la version original y la version traducida
(Beaton, etal., 2007).

Equivalencia idiomatica: Semejanza o equivalencia en el vocabulario,
coloquialismosy expresiones idiomaticas de la versidn original y la version
traducida (Beaton, etal., 2007).

Equivalencia experimental: Semejanza o equivalencia en los reactivos que
capturan una experiencia de la vida, como acciones y tareas, de la version
original a la version traducida (Beaton, et al., 2007).

Equivalencia conceptual: Semejanza o equivalencia en los conceptos
utilizados en la version original y la version traducida (Beaton, et al., 2007).
Validez de contenido: Establecer si la prueba GDT, luego de ser traducida y
adaptada, pueda medir el nivel del desorden patoldgico del videojuego en la

poblacion puertorriquefia (Fitzpatrick, 1983).
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Panorama general de la investigacion

Esta traduccion del Gaming Disorder Test (Pontes etal., 2019) puede contribuir
informacidn en el proceso de evaluacion de la gravedady los efectos perjudiciales que
pueden acompafiar el jugar videojuegos en la poblacién puertorriquefia. Utilizando las
Guias de Adaptacion Transcultural de Medidas de Auto-Reporte de Beaton et al. (2000)
se pudo alcanzar unatraduccion con mayor nivel de equivalencia semantica, idiomatica,
experimental y conceptual. Esta traduccion puede ser pertinente en futuras
investigaciones para evaluar la dependencia de los videojuegos en la poblacion de

jugadores de videojuegos en Puerto Rico.
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CAPITULOII
REVISION DE LITERATURA

En esta seccion se presenta una revision de literatura enfocada en las pruebas y
hallazgos de los diagnésticos del Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) y el Trastorno
de Juego por Internet (IGD). Esta se divide en los siguientes segmentos: 1) las
controversias del diagnostico, 2) las diferencias entre los dos diagnésticos del juego y 3)
los instrumentos desarrollados para identificar la sintomatologia relacionada al trastorno.
Los articulos fueron recopilados desde agosto 2019 a marzo 2022 en las bases de datos
EBSCOhost, PsycIinfo y Google Scholar. Las palabras y frases claves utilizadas fueron:
Gaming Disorder, Internet Gaming Disorder, Video Games Disorder y Video Games
Addiction. Se finalizara esta seccion presentando unaintegracion de los hallazgos mas

relevantes de las investigaciones resefiadas.

Controversias del diagndstico

En las ultimas dos décadas el interés cientifico en las adicciones conductuales ha
aumentado y ha ayudado a crear la seccion de Trastornos relacionados con sustanciay
trastornos adictivos del DSM-5 (Demetrovics & Griffiths, 2012). En la seccion tres del
DSM-5, Medidas y modelos emergentes, se afiadio el Trastorno de Juego por Internet
para ameritar atencion cientifica. El articulo de revision descriptivo realizado por Orsolya
Kirély et al. (2015) discute la controversia y preocupaciones de diferentes autores sobre
la inclusion del Trastorno de Juego por Internet al DSM-5. En este articulo se presentaron
los posibles efectos de aceptar el trastorno como una adicién, las criticas mas importantes
con respecto a ciertos criterios del trastorno y la controversia que rodea el nombre y

contenido de éste.
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En cuanto a los posibles efectos de aceptar el Trastorno de Juego por Internet
como adiccidn, Kiraly etal. (2015) expresaron que esta inclusién pudiese desensibilizar
el valor del término adiccion. Este cambio le quitaria el valor a este término dado que
todo comportamiento persistente se clasificariacomo un problema de adiccion. Esto
también pudiese intervenir en los modelos de tratamiento de adiccidn al ensefiarles a los
pacientes que no tienen el control de sus comportamientos. El término adiccion es
también mencionado en el analisis critico llevado a cabo por Van Rooij y Prause (2014).
Estos evaluaron los tres instrumentos mas utilizados para identificar el desorden de
adiccion al internet. En su conclusion sefialaron que la atribucion del término de adiccion
al internet seria perjudicial y validaria los desafios involucrados en cambiar un
comportamiento. Este cambio disminuiria la autoeficacia de los pacientes en la terapia y
reduciria el proceso de recuperacion.

Otra posible consecuencianegativa de la inclusion es que podria conducir a la
aceptacion prematura del Trastorno de Juego por Internet (IGD) como unaadiccion
conductual (Kiraly etal., 2015). Esto pudiese opacar otros posibles diagndsticos al
aceptar la sintomatologia del diagnostico como cierta. Esto fue también sefialado en la
revision de Kingy Delfabbro (2014), donde se sintetiz6 evidencia de veintinueve
investigaciones sobre la cognicién de los videojuegos para identificar los factores
cognitivos del IGD. La revision de literatura de ésta argument6 un diagnostico diferencial
del IGD donde pudiese ser clasificado como sindrome de deficiencia de recompensa.

En adicion, Kiraly etal. (2015) sefialé que la tolerancia y la abstinencia son los
criterios mas debatidos en los casos de la adiccion conductual. Estos expresan que los

criterios se deberian definir diferentes con el caso especifico de los juegos. El articulo de
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revision realizado por Chih-Hung Ko (2014) presentd que la mayoria de los jugadores
con Trastorno de Juego por Internet juegan tanto que ya no pueden aumentar su tiempo
de juego, sino que experimentan niveles disminuidos de satisfaccion de juego. En este
caso el criterio de tolerancia pudiese definirse como niveles disminuidos de satisfaccion
en el juego como resultado de una actividad de juego prolongada.

En relacién con los sintomas de retirada, estos son manifestados por estados de
animo negativos o sintomas activos (Petry etal., 2014, segun citado en Kiraly etal.,
2015). Algunos ejemplos de estos son la tristeza, la irritabilidad y la inquietud. Estos
estados de animos, paraser clasificados como sintomas de retirada, deben ser
experimentados luego de par de horas o dias despuésde haber dejado de jugar. No
obstante, los sintomas de retirada son también sefialados en el articulo de Chih-Hung Ko
(2014). Este sugiere que la retirada del Trastorno de Juego por Internet debe definirse
como sintomas que ocurren al menos tres horas después de la actividad de juego mas
reciente y que pueden aliviarse con una mayor actividad de juego en linea.

Otro factor critico sefialado por Kiraly etal. (2015) fue la controversiadel nombre
Trastorno de Juego por Internet. Este tiene controversia dado que el Trastorno de Juego
por Internet es también reconocido en el DSM-5 como Desorden del uso del Internet,
Adiccion al Internety Adiccion al juego (American Psychiatric Association, 2013). Esta
confusién con respecto a los nombreses muy problematica y ha tenido una influencia
negativa sobre la unificacion de las investigaciones. La revision realizada por Pontes y
Griffiths (2014) sustenta que unaposible razén para usar los diferentes términos como
sindnimos podria ser que varios estudios utilizaron la Prueba de Adiccién a Internet (IAT,

siglas en inglés) de Young (1998) para evaluar la adiccion a los juegos en linea. Otra
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razon que pudiese explicar la confusion del nombramiento del diagndstico podria ser que
los investigadores raras veces son jugadores de videojuegos y tienen un enfoque diferente
de las personas que juegan videojuegos. Kiraly etal. (2015) concluyeron que los futuros
investigadores deben ser mas rigurosos en cada criterio del diagndstico, para descubrir
cuales son contextualmente validos en el caso de los videojuegos. Este proceso se deberia
de realizar preferiblemente a través de estudios clinicos, estudiosempiricos a gran escala,
estudios interculturales y unainvestigacion cualitativa en profundidad.

La controversia del articulo anterior también fue vista en el Trastorno por Uso de
Videojuegos, dos afiosantes de ser reconocido como trastorno por la Organizacion
Mundial de la Salud (2018). En el 2016, Aarseth et al. redactaron una carta al grupo de
asesores de temas de la Organizacion Mundial de la Salud sobre sus preocupaciones al
incluir el Trastorno por Uso de Videojuegos al ICD 11. Esta carta luego fue publicada por
el Journal of Behavioral Addictions como un documento de debate (Aarseth etal., 2017).

En el documento de debate presentado por Aarseth etal. (2017), argumentaron
que los problemas de los videojuegos merecen mucha atencion, pero estos no deben ser
atribuidos a un nuevo diagnostico. Estos presentaron tres puntos por los que se debia
rechazar la propuestadel nuevo trastorno. El primer punto enfatizaba la calidad de las
investigaciones realizadas sobre el trastorno. Argumentaban que éstas eran de un calibre
bajo ya que las consideraban tentativas, especulativas, con reportajes que no
correspondian a la realidad clinica y utilizaban un tamario de muestra bajo. El segundo
punto presentado en la carta argumentaba que la operacionalizacién actual del constructo
se relacionaba demasiado con el uso de sustancias y los criterios de juego de apuestas.

Estos criterios pueden tener baja especificidad y puede llevar a que muchos jugadores
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sean clasificados errdneamente con problemas. El Gltimo punto resaltaba que no habia
consenso sobre la sintomatologia y evaluacion de los juegos problematicos. Las
afirmaciones con respecto a sintomas o predictores de juegos problematicos a menudo se
basan en interpretaciones defectuosas de los datos de la encuesta, la aplicacion defectuosa
del andlisis estadistico y una dependenciaexcesiva de las evaluaciones psicométricas.
Aarseth etal. (2017) concluyeron que afadir el Trastorno por Uso de Videojuegos al ICD
11 resultaria en el diagnostico de muchos casos falsos positivos al mismo. Estos
explicaron que la mayoria de los jugadores serian afectados por el estigma de este
trastorno.

Las investigaciones presentadas anteriormente exploraron los efectos y
controversias de aceptar el Trastorno de Juego por Internety el Trastorno por Uso de
Videojuegos como adicciones. Estas presentaron la posible desensibilizacion de usar el
término adiccion, la controversiadel uso del nombre del diagndstico, las sintomatologias,
y los efectos que tendran en las futuras investigaciones y casos clinicos. Estos aspectos
fueron importantes dado que exploraron los diferentes beneficios, modificacionesy
posibles complicaciones al aceptar los dos Trastorno de Juego como adiccion. Una
posible consecuencia de estos articulos es que pueden reducir la importancia del
comportamiento problematico relacionado con el uso de los videojuegos. No obstante,
una principal conclusion que se pudo extraer de estos es la gran necesidad de poder
entender e identificar el diagndstico eficientemente y la necesidad de realizar

investigaciones en esta area.
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Trastorno por Uso de Videojuegos vs. Trastorno de juegos por internet

Anteriormente se han presentado dos diferentes perspectivas del problema del uso
de los videojuegos, uno siendo el Trastorno de Juego por Internet (IGD) identificado en
la seccion tres del DSM-5 y el Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) identificado por
la World Health Organization (WHO). Estas dos organizaciones han desarrollado, de
forma independiente, marcos prometedores de diagnostico clinico para evaluar el juego
desordenado. Debido a que éste es un diagnostico nuevo, se sabe poco acerca de cOmo
estos marcos se comparan o distinguen en diferentes niveles psicométricos o en términos
de producir resultados consistentes en la evaluacion del trastorno del juego. En los
estudios realizados por Christian Montag et al. (2019) asi como Yeong Seon Jo etal.
(2019), se exploraron las comparaciones psicométricas de ambos diagnosticos y sus
caracteristicas clinicas.

La investigacion de tipo exploratorio realizada por Christian Montag et al. (2019)
proveyo6 una comparacion psicométrica de ambos diagnosticos, especialmente, como el
trastorno del videojuego puede ser explicado por el motivo o la razon de jugar. También,
investigaron los posibles efectos relacionados a las tasas de prevalencia de ambos
trastornos de juego. Esta incluyé una muestra de 1,429 alemanes, mayores de doce afios,
gue fuesen jugadores de videojuegos. Se administro un cuestionario sociodemografico
para auscultar datos sobre el comportamiento de los pacientes en relacion con los
videojuegos. Para identificar el Trastorno por Uso de Videojuegos (GD), segun los
criterios propuestos por la World Health Organization (WHO), se administro la Prueba
del Trastorno por Uso de Videojuegos (GDT) (Pontes et al., 2019). Para identificar los

criterios del diagnostico segun propuestos por el DSM-5 se administré la Escala del
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trastorno de los juegos de Internet: Forma abreviada (IGDS9-SF) (Pontes y Griffiths,
2015). También, se adapto el cuestionario de Motivos parael juego en linea (MOGQ)
(Demetrovics etal., 2011). Este examina siete factores motivacionales que se evalian a
través de cuatro elementos. Los siete factores evaluados son: motivos sociales, escape,
competencia, afrontamiento, desarrollo de habilidades, fantasia y juegos recreativos.
Ademas, utilizaron el Cuestionario de salud del paciente (PHQ-9) (Kroenke etal., 2001),
la Escala de soledad de la Universidad de California (UCLA) (Pontes etal., 2019) y la
Escala de Problemas de Atencién (Swingetal., 2010) para identificar sintomatologia
psicopatologica.

En el aspecto analitico, el estudio de Christian Montag et al. (2019) utiliz6 una
comparacionde la estadistica descriptiva de la muestray el analisis comparativo de las
tasas de prevalencia en ambos marcos del diagndéstico de juego. Ademas, se utilizo un
analisis de mediacion para investigar el papel de los motivos del juego y su relacion con
los sintomas psicopatologicos y los dos trastornos de juego. En la estadistica descriptiva
de la muestra se identificé un promedio de 19.15 horas de tiempo de juego por semana 'y
una preferencia de 55.84% de jugar videojuegosen linea. En el analisis comparativo de
tasa de prevalencia se identific6 una diferencia significativa entre los dos diagnosticos.
Estos revelaron que 5.75% de los participantes cumplieron con los criterios del
diagnostico Trastorno de juego por Internet (IGD) y el 3.28% cumplieron con el
diagndstico de Trastorno por Uso de Videojuegos (GD). En cuanto a la motivacion para
jugar, se identifico que la depresién influye en esta para individuos que cumplian los

criterios para ambos diagnosticos.
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Cuando estos investigadores compararon el desempefio del Trastorno de Juego
por Internet (IGD) y el Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) en el nivel de
prevalencia, los hallazgos obtenidos sugirieron que el marco de la Trastorno por Uso de
Videojuegos (GD) produjo tasas de prevalencia ligeramente mas conservadoras (3.28%)
para el trastorno del juego en comparacion con el marco de Trastorno de Juego por
Internet (IGD) (5.74%). Estas tasas de prevalenciaestan bien alineadas con el cuerpo mas
amplio de investigacidn epidemioldgica internacional que utiliza metodologias sélidas
para evaluar el juego desordenado (Pontes, 2018). El aspecto mas importante de este
hallazgo fue que estas diferencias menores fueron estadisticamente significativas.

Christian Montag et al. (2019) estuvieron de acuerdo con la opinion de que deben
realizarse esfuerzos activos de multiples partes interesadas para evitar patologizar en
exceso los comportamientos de la vida cotidiana, como lo es jugar videojuegos. En
consecuencia, los hallazgos obtenidos respaldan la recomendacion de que deberian
adoptarse unos enfoques de evaluacion mas estrictos y conservadores capaces de producir
tasas de prevalencia mas realistas en futuras investigaciones para mitigar la propensién a
la inflacién o deflacion de las tasas de prevalencia realesen diferentes poblaciones de
jugadores en todo el mundo. El presente estudio respalda la viabilidad conceptual y
psicométrica del nuevo marco de la World Health Organization (WHO) para evaluar los
comportamientos de juego desordenados dado que los hallazgos obtenidos en el presente
estudio fueron muy consistentes con el marco de American Psychological Association
(APA).

Otra investigacion realizada por Yeong Seon Jo etal. (2019) comparoé el

Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) con el Trastorno de Juego por Internet (IGD).
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Este estudio tipo exploratorio tuvo como objetivo comparar los patrones y caracteristicas
de los dos diagndésticos con datos clinicos obtenidos por psicélogos y psiquiatras en nifios
y adolescentes en Corea. En la Republica de Corea, la prevalencia del riesgo de adiccion
al uso del Internet o teléfonos inteligentes ha aumentado continuamente de 13.1% a
21.8% entre 2013 al 2018. La proporcion de riesgo de adiccidnal Internet o teléfono
inteligente fue de 29.3% (riesgo alto: 3.6%, riesgo leve: 25.7%) para los adolescentes,
20.7% (riesgo alto: 2.0%, riesgo leve: 20.7%) para los nifios, y 18.1% (riesgo alto: 2.7%,
riesgo leve: 18.1%) para los adultos (Statista Research Department, 2019). En otras
palabras, los nifios y adolescentes tienen el mayor riesgo de adiccion al Internet y/o
teléfono inteligente. Ademas, el riesgo de adiccidn en los nifiosa Internet y/o teléfonos
inteligentes aumentd abruptamente de 12.4% a 20.7% entre 2015 al 2018. Por estas
razones, el uso excesivo del Internet y/o teléfonos inteligentes por parte de nifios y
adolescentes se consideraun problemasocial grave en la Republicade Corea. (Statista
Research Department, 2019).

Para seleccionar la muestra del estudio, Yeong Seon Jo etal. (2019) llevaron a
cabo un estudio de cohorte clinico multicéntrico titulado c-CURE en el &rea
metropolitana de Sell en la Republica de Corea. Este fue disefiado para auscultar los
riesgos y los factores de proteccidn para la adiccion al Internet/juegos/teléfonos
inteligentes entre los nifios y adolescentes del cohorte clinico. Todos los participantes
realizaron unos cuestionarios de deteccion sobre la adicciénal Internety a los teléfonos
inteligentes utilizando las siguientes escalas: K-escala escala Coreana parala adicciéna
Internet para adolescentes, SAS-SV escala de adiccion al teléfono inteligente versionen

forma corta, S-escala: escala de adiccion a teléfonos inteligentes coreanos, O_C Escala de
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propensién a la adiccion a Internet para nifios revisada por cuidadoresy O _A: Escala de
propension a la adiccion a Internet para adolescentes revisada por cuidadores. Los
participantes que tuvieron puntuaciones que sobrepasaban el limite fueron inscritas en el
estudio. El total de la muestra fue 188 participantes, en cual 142 fueron masculinosy 46
fueron femeninas.

Ademas, se administro la Entrevista de diagnostico para Internet, juegos, redes
sociales, etc., Adiccion (DIA) y la Entrevista de diagndstico para poder identificar
trastornos psiquiatricos comorbidos. Estas entrevistas fueron utilizadas para medir la
sintomatologia del Trastorno de Juego por Internet (IGD), Trastorno por Uso de
Videojuegos (GD) y otros diagndsticos psiquiatricos. La cohorte del diagnéstico del
Trastorno de juego se dividio en tres grupos. Los sujetos que cumplieron con los criterios
de diagndstico de Trastorno de Juego por Internet (IGD) formaron el grupo de
diagnéstico DSM5. Los participantes que cumplieron con los criterios del diagnostico
Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) formaron el grupo de diagndéstico ICD11. Sin
embargo, dado que el grupo de diagnostico ICD-11 también cumplio con los criterios de
diagnostico DSM-5 IGD, fueron nombradosel grupo DSM5 + ICD11. Finalmente, los
participantes que no cumplieron con ningunos de los criterios se incluyeronen el grupo
Normal.

Los hallazgos de Yeong Seon Jo etal. (2019) identificaron un total de 73 nifiosy
adolescentes con sintomatologia acorde con Trastorno de Juego por Internet (IGD) y 12
nifosy adolescentes fueron identificados con Trastorno por Uso de Videojuegos (GD).
De los resultados mas sobresalientes se identificé que el grupo DSM5 +ICD11 pasa la

mayor parte del tiempo en el Internet/juego/teléfono inteligente, mas de 477.50 minutos
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al dia los fines de semana, en comparacion con 400.82 minutos al dia del grupo DSM5.
También, se identificé que el grupo DSM5+ICD11 tiene mayores problemas en el &mbito
del desempefio del rol, disminucion de otras actividades y el uso persistente del juego a
pesar de las consecuencias negativas en comparacion al grupo de diagndstico DSM5.

Segun Yeong Seon Jo etal. (2019), los criterios del ICD-11 del diagndstico
Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) estan relacionados con una adiccion méas grave
al Internet/juegos/teléfonos inteligentes y tiene criterios de diagnéstico mas estrictos. Es
decir, este estudio proporciond evidencia empiricade que el diagndstico del Trastorno
por Uso de Videojuegos (GD) del ICD-11 enfatiza sintomas mas graves, como el
deterioro funcional, causado por el uso excesivo del Internet/juegos/teléfonos inteligentes
durante mucho tiempo. Ademas, respalda la validez del diagnéstico Trastorno por Uso de
Videojuegos (GD) para uso futuro.

Los objetivos de las dos investigaciones previas fueron las comparaciones
psicométricas de ambos diagndsticos y sus caracteristicas clinicas. En estas se pudieron
identificar diferencias estadisticamente significativas sobre los criterios de diagn 6stico y
las tasas de prevalencia de los diagndsticos. Los resultados fueron bien esenciales porque
demostraban que el Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) era mas estricto y
conservador al ser diagnosticado al compararse con el Trastorno de Juego por Internet
(IGD). Estos hallazgos encontrados confirman y respaldan la validez e importancia que
tiene el Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) para la investigacion presente y para

futuras investigaciones.
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Pruebas del Trastorno del Juego

Antes de ser reconocido como trastorno por la World Health Organization
(WHO), el Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) habia sido estudiando por diferentes
nombres (Petry & O'Brien, 2013). Algunos de estos fueron Trastorno de los Juegos, el
Uso de Internet, Adiccidn a los Juegos o Internet, Dependencia de los Juegos o Internet,
Juegos Patoldgicos o Problematicos, etc. Adicional a estos, también se realizaron
diferentes pruebas para poder identificar dependencia a los videojuegos (Kirély etal.,
2015). En esta seccion se discutiran las pruebas méas importantes, de los Gltimos afios,
relacionadas con los trastornos del videojuego.

Anteriormente el Trastorno de Juego por Internet (DSM-5) o Trastorno por Uso
de Videojuegos, habia sido considerado como una preocupacion emergente sobre las
consecuencias negativas de los videojuegos (Caplan etal., 2009; Griffiths, 2008; Ng &
Wiemer-Hastings, 2005; Wan & Chiou, 2006; Young, 2009). Basado en esta
preocupacion Demetrovics et al. (2012), realizaron el Cuestionario de Juego en Linea
Problematico (POGQ, siglas en inglés). EI POGQ es una escala de 18 items que evalla
los juegos en linea problematicos y muestrabuenas propiedades psicométricas. Esta
comprende seis factores: aislamiento social, conflictos interpersonales, uso excesivo,
retraimiento, inmersién y preocupacion. La pruebautiliza la escala Likert de cinco puntos
donde la puntuacion mas alta indica mayor riego problematico de juego.

Este estudio tipo exploratorio realizado por Demetrovics etal. (2012) sobre el
Cuestionario de Juego en Linea Problemaético (POGQ) tuvo como objetivo explorar los
componentes que comprenden los juegos en linea problematicos y realizar una escala en

la que se puedan evaluar las dimensiones identificadas. En este estudio se recogieronuna
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muestra de 3,415 cuestionarios en cual se registraron las principales caracteristicas
sociodemogréaficas de los jugadores (género, edad, calificacidn, estado civil, escuela,
trabajo) y las caracteristicas de sus actividades de juego en linea. El cuestionario también
contenia 26 items que enumeraba varios problemas relacionados con los juegos en linea.
Estos items fueron creados utilizando revisiones de literatura y una entrevista a jugadores
de videojuegos de los problemas que habian identificado por jugar los videojuegos. Se
aplicé un método combinado de anlisis factorial exploratorio (EFA, siglas en inglés) y
analisis factorial confirmatorio (CFA, siglas en inglés) para analizar los datos
recopilados. También, se aplicé el andlisis de perfil latente para identificar a las personas
en riesgo en el estudio.

Los resultados del andlisis factorial exploratorio (EFA, siglas en inglés) y analisis
factorial confirmatorio (CFA) revelaron una estructura de seis factores de fondo de los
juegos en linea problematicos. Estos factores fueron preocupacion, uso excesivo,
inmersidn, aislamiento social, conflictos interpersonales y retraimiento. Segun el anélisis
de perfil latente, se considero que el 3.4% de la muestra de jugadores tenia un alto riesgo
de tener factores problemaéticos al jugar videojuegos y una 15.2% tenia un riesgo
moderado.

Demetrovics etal. (2012) concluyeron que el POGQ parece ser unaherramienta
de medicion adecuada para la evaluacion diferenciada de los problemas relacionados con
los juegos en seis subescalas. Este se creo de formatal que es aplicable a todos los tipos
de juegos en linea y su base empirica permite cubrir todos los problemas experimentados

por los jugadores. Una limitacion del presente estudio es que se llevé a cabo entre
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jugadores hungaros, por lo que los resultados deben generalizarse con cautela para otras
culturas y que los resultados actuales se basaron en datos de autorreporte.

Por otra parte, una prueba bien significativa paraidentificar la sintomatologia del
IGD fue la prueba del Trastorno de Juego por Internet (IGD-20). Esta fue realizada por
Pontes etal. (2014) para ayudar identificar el diagnostico de juego por internet propuesto
por el DSM-5. Esta prueba incluye 20 items que reflejan los nueve criterios del IGD del
DSM-5 e incorpora el marco tedrico del modelo de componentes de la adiccion (es decir,
saliencia, modificacion del estado de &nimo, tolerancia, sintomas de abstinencia, conflicto
y recaida). La prueba IGD-20 examina las actividades de juego en linea y/o fuerade linea
que ocurren durante un periodo de 12 meses, ya que los criterios DSM-5 para IGD se
basan en juegos persistentes y recurrentes. Esto generalmente involucra juegos
especificos de Internet, pero también puede incluir juegos no computarizados por el uso
del Internet. El estudio tipo exploratorio realizado por Pontes etal. (2014) exponia los
resultados de la prueba tuvo como objetivo en examinar los nueves criterios del Trastorno
de Juego por Internet con las seis dimensiones del modelo de adiccion para poder
desarrollar una herramienta psicometrica estandarizada. También, se quiso proveer
evidencia de su confiabilidad y validez junto con un punto de corte empirico.

El estudio de Pontes et al. (2014) tuvo una muestra de 1,003 jugadores de 57
paises diferentes. La gran mayoria de estos, el 85% de la muestra, fueron hombres con
una edad promedio de 25 afios. Estas personas fueron reclutadas a través de 52 foros de
videojuegos en linea. Se administraron inventarios sociodemograficos, prueba de tiempo
de juego jugado en la semana, la prueba del Trastorno de Juego por Internet (IGD-20) y

el uso de los criterios de diagndstico del Trastorno de Juego por Internet por el DSM-5.
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La validez fue evaluada por el analisis factorial confirmatorio (CFA, siglas en inglés),
validez relacionada con los criterios y validez concurrente. El analisis de perfil latente
también se realizé para distinguir a los jugadores desordenados de los jugadores no
desordenados. Se realizaron anélisis de sensibilidad y especificidad para determinar un
limite empirico para la prueba.

El analisis factorial confirmatorio (CFA) confirmd la validez de la pruebadel
Trastorno de Juego por Internet (IGD-20) con unaestructura de seis factores. Los seis
factores identificados fueron saliencia, modificacion del estado de animo, tolerancia,
abstinencia, conflictoy recaida. También se identifico cinco clases de jugadores en el
estudio, estos fueron jugador casual, jugador regular, jugador de bajo riesgo de alto
compromiso, jugador en riesgo de alto compromiso y jugador desordenado. Segun el
analisis de perfil latente, el 5.3% del total de participantes fueron clasificados como
jugadores desordenados. Ademas, se pudo identificar un corte empirico 6ptimode 71
puntos (de 100), paradistinguir a los jugadores desordenados de los jugadores no
desordenados, con unaespecificidad de 100% y unasensibilidad del 96%.

Los hallazgos de Pontes et al. (2014) pudieron confirmar la validez y
confiabilidad de la pruebadel Trastorno de Juego por Internet (IGD-20). Estos ratificaron
que la prueba IGD-20 es una buenaherramienta psicométrica para evaluar el trastorno del
juego por internet. También, sugirieron que futuras investigaciones confirmaran los
hallazgos del estudio utilizando datos de comportamiento en muestras clinicas del IGD.
Este proceso ayudaria a reconocer este trastorno como una entidad clinica independiente

gue merece ser incluida en futuras ediciones del DSM.
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Con respecto a las pruebas relacionadas al Trastorno de Juego por Internet, Halley
M. Pontes y Marck D. Griffiths (2015) desarrollaron la Escala del trastorno de los juegos
de internet: formato corto (IGDS9-SF). Esta herramienta psicométrica es unaadaptacion
corta de los nueve criterios principales que definen el IGD de acuerdo con el DSM-5. El
objetivo de este instrumento es evaluar la gravedad de IGD y sus efectos perjudiciales
examinando las actividades de juego en linea o fuera de linea que ocurren durante un
periodo de 12 meses. El estudio tipo exploratorio realizado por Pontes y Griffiths (2015)
tuvo como objetivo desarrollar una nueva escala corta de nueve elementos paraevaluar el
trastorno de los juegos de Internet (IGDS-SF9) y explorar sus propiedades psicométricas.

Pontes y Griffiths (2015) reclutaron unamuestra de 1,060 jugadores de 58 paises
diferentes. La muestra recolectada fue predominantemente del sexo masculino, 85.1% (n
=902), con edad que fluctianentre 16 a 70 afios y un promedio 27 afios. Parecido al
estudio anterior, las personas fueron reclutadas de 52 foros de videojuegos. Se
administraron inventarios sociodemograficos, prueba de tiempo de juego jugado en la
semana, la prueba del Trastorno de Juego por Internet (IGD-20) y la escala del trastorno
de los juegos de Internet: formato corto (IGDS9-SF). El analisis estadistico fue
compuesto por estadisticas descriptivas de las caracteristicas de la muestra principal y un
estudio psicométrico del IGDS-SF9. Estos ltimos analisis incluyeron un anélisis
factorial exploratorio (EFA, siglas en inglés), anélisis factorial confirmatorio (CFA,
siglas en inglés), evaluacion de la validez relacionada con el criterio, validez concurrente,
validez cruzada de la poblacion, confiabilidad, error de medicién estdndar (SEM) y

efectos de piso y techo.
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Los resultados del EFA revelaron una estructura de factor Gnico para IGD que
también fue confirmadapor el CFA. En términos de validez y confiabilidad de la prueba,
el IGDS-SF9 parecia ser una medidavalida y confiable para evaluar IGD como lo sugiere
el DSM-5. Las asociaciones positivas estadisticamente significativas encontradas entre el
IGDS-SF9, el juego semanal y la Prueba IGD-20, brindaron evidencia empiricade la
validez de la prueba. Basado en la muestra recopilada, no se pudo identificar un piso y/o
un techo del IGDS-SF9.

Los hallazgos de Pontes y Griffiths (2015) brindaron apoyo empirico para el
concepto de IGD como lo sugiere el DSM-5 y respaldan la viabilidad de estudio futuros
de este fendmeno. Ademas, los resultados sugirieron que el IGDS-SF9 puede satisfacer la
necesidad generalizada de una breve herramienta estandarizada y psicométricamente para
evaluar la adiccion a los juegos de acuerdo con el marco de adiccion a los juegos
presentado en el DSM-5. En consecuencia, se prevé que esta nuevaherramienta ayudaria
a facilitar la investigacién en el campo al proporcionar un instrumento conciso, validoy
confiable paramedir IGD.

Por otra parte, la Prueba de Desorden de Juego por Internet de diez items (IGDT-
10) fue otro instrumento breve desarrollado para evaluar el desorden de juego en Internet
(IGD). Esta prueba fue realizada por Orsolya Kiraly, Pawel Sleczka, Halley M. Pontes,
Rébert Urban, Marck D. Griffithsy Zsolt (2017). Este fue desarrollado tedricamente a
traves de la discusion de expertos y se usaron los nueve criterios del IGD del DSM-5 para
mantener una alta validez de contenido.

Esta investigacion de tipo exploratorio de Kiraly etal. (2017) tuvo una muestra de

4,887 jugadores, con un rango de edad de 14 a 64 afios y un promedio de 22 afios. Estos
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fueron reclutados a través de medios de comunicacién social como Facebook, paginas
relacionadas a los videojuegos y una cooperacion de una revista hingara de juegos. El
analisis factorial confirmatorio y un modelo de regresién estructural se utilizaron para
probar las propiedades psicométricas del IGDT-10y el analisis de la teoria de respuesta
al item (IRT, siglas en inglés) se realizo para probar el rendimiento de medicion de los
nueve criterios IGD. También, se utilizd el analisis de clase latente junto con el analisis
de sensibilidad y especificidad parainvestigar el umbral de corte propuesto en el DSM-5.

Los resultados del analisis del instrumento identificaron que el IGDT-10 tiene
validez y confiabilidad para ser utilizado en futuras investigaciones (Kiraly etal., 2017).
El andlisis IRT sugieren que la IGD se manifiesta a traves de un conjunto de diferentes
sintomas segun el nivel de gravedad del trastorno. La continuacion, preocupacion,
consecuencias negativas y escape se asociaron con unamenor gravedad de la IGD,
mientras que los criterios de tolerancia, pérdida de control, abandono de otras actividades
y engafio fueron asociado con niveles mas severos. La preocupacion y escape
proporcionaron muy poca informacion para estimar la gravedad del IGD.

Kiraly et al. (2017) concluyeron que el IGDT-10 es un instrumento validoy
confiable paraevaluar IGD como es propuesto por el DSM-5. Estos también identificaron
que los nueve criterios no explican el IGD de la misma manera, lo que sugiere que se
necesitan realizar estudiosadicionales paraevaluar las caracteristicas y complejidades de
cada criterio.

En investigaciones recientes, la Prueba de Desorden de Juego por Internet de diez
items (IGDT-10) fue evaluada para probar las variables psicométricas, el lenguaje y la

invarianza de género en unagran muestra internacional de jugadores de videojuegos en
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linea (Kiraly et al., 2019). Este estudio fue parte de un proyecto de investigacion
intercultural que exploraron los problemas, motivos y factores psicoldgicos de los
videojuegos en linea en diez muestras de idiomas diferentes. De esta muestrasolo se
utilizaron siete, dado que las muestras restantes se hicieron antes o durante la creacion del
IGDT-10.

El estudio tipo exploratorio de Kiraly etal. (2019) se recogieron datos de 7,193
participantes a través de paginas relacionadas con videojuegosy grupos de redes sociales.
La muestra de idiomas utilizada parael estudio fue del habla inglés, checo, francés,
hungaro, persa, noruego y espafiol peruano. El proceso de traduccion fue realizado
utilizando las guias de adaptacion transcultural de autoinforme de Beaton etal. (2000).
Las traducciones fueron realizadas por los investigadores de los paises colaborativoy
retraducida por otros expertos. Las retraducciones se compararon con las versiones en
inglés para después obtener una version final. Esta version, se mostré a un grupo pequefio
de jugadores para que dieran retrocomunicacion sobre la claridad y la compresionde la
prueba. Los analisis estadisticos se realizaron utilizando los programas SPSS 22 y Mplus
7.3.

Los resultados descriptivos del estudio de Kiraly etal. (2019) identificaron que la
mayoria de los jugadores de cada muestra era varones. En la medicion de invarianza de
lenguaje y género, se identifico que los varones y las féminas interpretaban y contestaban
de la misma forma la prueba IGDT-10. La confiabilidad fue medida utilizando el
Coeficiente alfade Cronbach. Este indic6 que la prueba IGDT-10 es una medida
confiable en cada muestra del idioma administrado. La validez de constructo de la prueba

fue calculada por la correlacion similar entre cada subgrupo del idiomay en ambos sexos.
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También, el IGDT-10 tuvo una fuerte asociacion positiva con el POGQ y una asociacion
moderada con el tiempo de juego semanal, lo que respalda la validez de criterio del
IGDT-10. Tanto el IGDT-10 como el POGQ se relacionaron positiva y moderadamente
con el nivel de angustia psiquiatrica (GSI) y la impulsividad (B1S-21) que respaldan la
validez de constructodel IGDT-10.

Segun los resultados el IGDT-10 muestran buenas propiedades psicométricas en
siete muestras diferentes basadas en el idiomay parece ser adecuado para hacer
comparaciones entre idiomas y grupos de género. Los indices de confiabilidad
(confiabilidad alfay compuesta de Cronbach) y la validez de constructo (asociacion
positiva de POGQ, tiempo de juego semanal, angustia psiquiatricay la impulsividad)
fueron aceptables o buenos en cada grupo basado en el idiomay en todos los géneros. El
criterio y la validez de constructo del IGDT-10 fue respaldado por su fuerte asociacion
positiva con el POGQ. Sin embargo, es importante tener en cuenta el instrumento IGDT -
10 no se puede utilizar para establecer un diagndstico de trastornos con bajas tasasde
prevalencia porgque son propensos a sobreestimar incorrectamente el namero de jugadores
problematicos.

La prueba Trastorno por Uso de Videojuegos (GDT) desarrollada por Pontes et al.
(2019) es la primera y Unica prueba, al momento de realizar la revision de literatura, que
se realiza sobre los efectos de los juegos adictivos utilizando los criterios de diagndstico
de la Organizacion Mundial de la Salud (WHO). Esta es una herramienta de evaluacion
estandarizada que reflejan las caracteristicas claves del diagnostico del Trastorno por Uso
de Videojuegos (GD) en el ICD-11 (World Health Organization, 2018). Esta pruebafue

desarrollada en dos idiomas (inglés y mandarin) y contiene cuatro reactivos que
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examinan las actividades de juegos que ocurren durante un periodo de doce meses. Estos
generalmente involucran juegos especificos en linea y/o fuerade linea,
independientemente del dispositivo utilizado parajugar (por ejemplo, consolas de
videojuegos, computadoras o teléfonos inteligentes). Los cuatro elementos se clasifican
en una escala Likert de cinco puntos, donde las puntuaciones finales pudiesen variar entre
cuatro a veinte puntos. Las respuestas con puntuacion de cuatro o cinco, en cualquiera de
los items, se codifican como un indicador de la sintomatologia del Trastorno por Uso de
Videojuegos (GD). Los resultados con puntuaciones altas son indicativos de un efecto
alto de juego desordenado. Es importante en sefialar que esta pruebano tiene como
objetivo diagnosticar el Trastorno por Uso de Videojuegos (GD), sino evaluar la
gravedad y los efectos perjudiciales que pueden acompafar al jugador de videojuegos.

El estudio tipo exploratorio de Pontes etal. (2019) de La Prueba del Trastorno por
Uso de Videojuegos (GDT) tuvo una muestra total de 559 participantes, en cual 235
jugadores eran chino y 324 jugadores eran britanicos. La recoleccion de datos para ambas
muestras se realizo utilizando dosencuestas en linea, Qualtrics para la muestra britanica y
Survey Codex para la muestra china. Las dos plataformas de reclutamiento se alojaron de
forma independiente y fueron equivalentes en términos de las preguntas incluidas en
ambas encuestas. El analisis estadistico de los datos recopilados incluy6 estadisticas
descriptivas de las caracteristicas de la muestra principal, evaluacion de la validez de
constructo, analisis de confiabilidad usando diferentes coeficientes e indicadores de
consistencia interna (alfa de Cronbach y confiabilidad compuesta [CR]). La validez de
constructo se examind mediante la validez factorial, la validez nomoldgica, junto con la

validez convergentey discriminante. También, se investigo la validez concurrente de la
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Prueba del Trastorno por Uso de Videojuegos (GDT) utilizando la Escala de Trastornos
de Juego en Internet: Forma Corta (IGDS9-SF), dado que ambas herramientas evaluaban
el mismo constructo.

Los resultados estadisticos obtenidos por Pontes et al. (2019), destacaron la
idoneidad de la Prueba del Trastorno por Uso de Videojuegos (GDT) para medir los
sintomas de Trastorno del Juego (GD), al demostrar validez de convergente, validez
discriminante y confiabilidad en diferentes niveles. La validez concurrente fue también
confirmadaal tener una asociacién alta con los puntajes de la Escala de Trastornos de
Juego en Internet: Forma Corta IGDS9-SF.

El estudio de la Prueba del Trastorno por Uso de Videojuegos (GDT) (Pontes et
al., 2019) brindé apoyo empirico para el concepto de Trastorno del Juego (GD) usando
los criterios del diagndéstico del ICD-11 (World Health Organization, 2018). Los
hallazgos obtenidos también respaldan la viabilidad de otros estudios que investigan el
Trastorno del Juego (GD) a mayor profundidad. Ademas, los hallazgos actuales
demostraron que la Prueba del Trastorno por Uso de Videojuegos (GDT) puede satisfacer
la necesidad de una breve herramientaestandarizada y psicométricamente sélida para
evaluar el Trastorno del Juego (GD). Basado en lo mencionado anteriormente, Pontes et
al. prevén que la Prueba del Trastorno por Uso de Videojuegos (GDT) contribuira a
facilitar las investigaciones futuras al proveer unaherramienta de evaluacion
psicométrica breve, valida y confiable paramedir los sintomas centrales y la gravedad del
Trastorno del Juego (GD).

Ademas, la Prueba del Trastorno por Uso de Videojuegos (GDT) también fue

traducida al idioma turco en el estudio realizado por Cuneyt Evren etal. (2020). Este
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estudio exploratorio tuvo unamuestrade 932 jugadores turcos. Estos fueron reclutados
de las bases de datos de la compafiia que realiza torneos electrénicos en Istanbul,
compafia de juego de Ankara, estudiantes Universitarios de Cankayay de foros de
videojuegos. La recoleccion de datos fue realizada utilizando la encuestaen linea
Qualtrics. En ésta se administraron los siguientes instrumentos: Variables
Sociodemogréaficas Relacionadas con el Juego, Tiempo del Juego, La Prueba del
Trastorno por Uso de Videojuegos (GDT), Escala de Trastornosde Juego en Internet:
Forma Corta (IGDS9-SF) y CAGE - Cuestionario sobre el Uso Problematico de Internet
(CAGEPIUQ). El anélisis estadistico de los datos recopilados incluy6 anélisis factorial
confirmatorio, en el que se utilizaron indices de bondad de ajuste, validez convergente,
variables relacionadas con el criterio y consistencia interna.

Los resultados estadisticos del estudio exploratorio de Evren et al. (2020),
destacaron que la Prueba del Trastorno por Uso de Videojuegos (GDT), versionturca,
evalla una construccién unidimensional y correlaciones positivas entre las variables de
interés en la direccion esperadade acuerdo con la teoria subyacente. También, tuvo un
nivel de Cronbach alto de a=0.88 y una correlacion robusta de los items-total.

Los hallazgos del estudio de Evren etal. (2020), apoyaron la validez de laGDT
en varios niveles. El andlisis factorial confirmatorio encontré una solucion de factor
Unico para el GDT, lo que respalda ain mas la estructura factorial unidimensional del
GDT. Estos resultados arrojaron cargas factoriales estadisticamente significativas y
relativamente altas, lo que demuestra que todos los items eran indicadores adecuados del

constructo del Trastorno del Juego y que la escala tiene propiedades psicométricas
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adecuadas, junto con una estructura factorial solida. Estos hallazgosapoyan el uso del
GDT con fines de realizar diagnostico temprano.

Una de las traducciones més recientes de la Prueba del Trastorno por Uso de
Videojuegos (GDT) fue la traduccion al idioma espafiol europeo. Este estudio
exploratorio fue realizado por Laura Maldonado-Murciano et al. (2021) y tuvo como
objetivo auscultar las propiedades psicométricas del GDT espafiol, evaluar su
confiabilidad y validez convergente. También utiliz6 las Teoria de Respuesta al item
politomico (TRI) y la Invariancia de Medida (MI) para asociarse con otras variables. Este
estudio tuvo una muestra de 538 jugadores de videojuegos, donde el 42.29% eran
mujeresy un 57.09% eran hombres. La recopilacion de datos fue realizada mediante una
encuesta en linea en Qualtrics. Los instrumentos utilizados fueron el GDT traducido al
espafol, Escala de Trastornos de Juego en Internet: Forma Corta (IGDS9-SF), el Mini
grupo internacional de elementos de personalidad: modelo de cinco factores: redaccion
positiva (Mini-IPIP-PW) y las escalas de depresion, ansiedad y estrés (DASS-21).

Los resultados del estudio de Maldonado-Murciano (2021), sustentan una
estructura unifactorial para el GDT espafiol con una confiabilidad y validez convergente
adecuada. EI GDT en la versién espafiol europea demostré altos niveles de consistencia
interna y un nivel alto de coeficientes de confiabilidad alfay omega de Cronbach.
También se identifico unabondad de ajuste satisfactoria en el modelo de credito parcial
(PCM) con puntajes mas precisos en niveles altos de rasgos para evaluar trastorno del
juego en ambos géneros. Estos hallazgos seran bien pertinentes para el uso de la prueba

GDT en el ambito clinico como epidemidlogo.
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Las investigaciones mencionadas anteriormente tienen muchas semejanzas en sus
objetivos, método de recoleccion de muestray sus conclusiones. Los objetivos de estas
fueron realizar un instrumento o herramienta que permita ayudar a identificar
sintomatologia problematicasobre la dependencia o la adiccion a los videojuegos. En
estas se utilizaron diferentes modelos para analizar los datos, pero casi siempre utilizaron
los mismos métodos de recoleccion de datos como: encuestas por internet, redes sociales,
base de datos, foros de videojuegos, revista de videojuegos, etc. Un factor que sobresale
de estas investigaciones es el interés emergente de realizar pruebas cortas o abreviar
pruebas previamente realizadas. Este proceso fue visto en los estudios de la Escala del
trastorno de los juegos de Internet: formato corto IGDS9-SF (Pontes y Griffiths, 2015),
Prueba de desorden de juego en Internet de diez items IGDT-10 (Kiraly etal., 2017) y la
Prueba del Trastorno por Uso de Videojuegos GDT (Pontes etal., 2019). Otra semejanza
que tuvieron fueron las confirmaciones de las medidas de validez y confiabilidad de las
pruebas para identificar la gravedad o efectos perjudiciales que pueden afectar a los
jugadores de los videojuegos.

En la revisién de literatura se resefiaron investigaciones y articulos sobre las
controversias y diferencias del Trastorno de Juego por Internet (IGD) y Trastorno por
Uso de Videojuegos (GD). Los resultados de estos demostraron la gran necesidad de
poder entender e identificar el diagndéstico eficientemente. Un factor bien interesante
identificado fue en los criterios del diagndstico, en cual se pudo identificar que el
Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) es més estricto y conservador en comparacion al
Trastorno de Juego por Internet (IGD). En el aspecto de las pruebas del trastorno de los

juegos, estas fueron esenciales para ver el desarrollo y el progreso de las investigaciones
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para poder evaluar el diagnostico en los ultimos afios. Estas investigaciones y estudios
fueron pertinentes paraidentificar y seleccionar la Prueba del Trastorno por Uso de
Videojuegos (Pontes etal., 2019) como la mejor prueba paratraducir y adaptar para la

poblacion puertorriquefia.
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CAPITULO 111
METODO

En esta seccion se presenta la metodologia utilizada en el proceso de esta
investigacion. Esta se divide en dos Etapas con los siguientes segmentos: 1) Disefio de
investigacion, 2) Participantes de investigacion, 3) Procedimientos de muestreo, 4)
Instrumentos utilizadosy 5) Los procedimientos realizados para llevar a cabo la
investigacion. También, se incluye informacion pertinente de los expertos que
participaron en el proceso de traduccidny adaptacién del instrumento al idioma espafiol.

El propdsito principal de esta investigacion fue traducir y adaptar culturalmente el
cuestionario de auto reporte Gaming Disorder Test (Pontes etal., 2019) al idioma espaiiol
para ser utilizado en la poblacion puertorriquefia. Este instrumento es una herramientade
evaluacion estandarizada que refleja las caracteristicas claves del diagndstico del
Trastorno del Juego (GD) en el ICD-11 (World Health Organization, 2018). Es
importante sefialar que esta pruebano tiene como objetivo diagnosticar el Trastorno del
juego (GD), sino evaluar la gravedad y los efectos perjudiciales que pueden acompariar al
jugador de videojuegos.

Para traducir y adaptar la prueba Gaming Disorder Test (GDT) se utilizaron las
guias el Proceso de Adaptacion Intercultural de Medidas de Auto Reporte (Beaton et al.,
2000) y las pautas para establecer la equivalencia cultural de los instrumentos (Ohrbach
etal., 2013). Con estas guias se esperaba alcanzar el mayor nivel de equivalencia
semantica, idiomatica, experimental y conceptual entre la version original del Gaming

Disorder Test (GDT) y la versién adaptada a nuestra cultura.
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El proceso de adaptacién transcultural de la prueba Gaming Disorder Test (GDT)
se dividio en dos etapas y seis fases: traduccion directa, sintesis, traduccion inversa,
revision por panel de expertos, prueba de campo y la entrega de documentos. Para
estructurar este proceso se realizé la siguiente Figura 1.

Figura 1l

Proceso de Adaptacion de la prueba “Gaming Disorder Test” (GDT)

4 i

Fase | Traduccién Fase Il Sintesis
Etapal
Fase 11 Retro Fase IV Revision
Traduccion panel de expertos
4 )
Fase VI Entrega de Etapall
Fase V Preprueba documentos p
- J

Etapa I: Traducciony adaptacion del GDT
Disefio de investigacion

La investigacion que se realiz6 es unano experimental, de disefio trasversal
descriptiva de corte cuantitativo. Segin Sampieri et al. (2014) este tipo de estudio no

experimental es realizado sin la manipulacion de variables en los que s6lo se observan los
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fendmenos en su ambiente natural paraanalizarlos. En cuanto los disefios transeccional o
transversal tienen como prop6sito describir las variablesy analizar su incidenciaen un
solo momento dado. Esta metodologia permitio analizar los datos recopilados de los
miembros del panel de expertos. En esta investigacion no se manipuld ningunavariable y
los datos fueron recolectados por correo electronico.

Participantes

Esta seccidn presenta el proceso de seleccion de los diferentes participantes de la
Etapa | del estudio. Los participantes fueron los profesionales que formaron el panel de
expertos que estuvo a cargo de la traduccién y adaptacién del Gaming Disorder Test
(GDT) al idioma puertorriquefio.

Estos participantes fueron seleccionados por muestras en cadena o por redes,
también conocidacomo bola de nieve. Esta muestra estuvo compuesta de seis expertos.
Este tipo de recoleccion de muestra es realizado al agregar participantes claves parael
estudio y que estos recluten otras personas que pudiesen proporcionar mas datos para la
investigacion (Sampieri etal., 2014). Los candidatos seleccionados para componer el
panel fueron expertos en las siguientes areas: a) linguistica y b) salud mental. Estos
profesionales colaboraron en la traduccion y adaptaciéon del Gaming Disorder Test
(GDT). Segun las Guias para el Proceso de Adaptacion Intercultural de Medidas de Auto
Reporte (Beaton etal., 2007; Beaton et al. 2000), el objetivo de este grupo fue alcanzar el
maximo nivel de equivalenciasemantica, idiomatica, experimental y conceptual entre la
versién adaptadaa la cultura puertorriquefia del GDT y la version original en inglés.
Estos expertos estuvieron trabajando en la Etapa | del estudio (Fase I, Fase Il, Fase Il y

Fase IV). Las reuniones del grupo fueron realizadas por videollamadas a través de la
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plataforma Zoom. Para formar parte de este grupo de expertos, los participantes

cumplieron con los siguientes criterios de inclusiony exclusion.

Criterios de inclusion y exclusién para los miembros del panel de expertos.

Para obtener unas traducciones efectivas en esta investigacion, los cuatro
traductores poseian, como minimo, un grado de maestria en el campo de la linguistica.
De estos cuatro, dos tenian como lengua materna el espafiol que se habla en Puerto Rico
y dos tenian como lengua maternael idioma inglés. Los dos participantes con el idioma
materno espafiol aseguraron una traduccion mas coloquial, la cual reflejé un vocabulario
mas relacionado al lenguaje puertorriquefio. En cuanto, los dos participantes con idioma
materno inglés garantizaron la precision de la retro traduccion del instrumento a su
idioma original. Adicional a estos, se incluyo a dos participantes con idioma materno
espafol que poseian como minimo un grado de maestria en un campo relacionado a la
salud mental. Estos participantes, contribuyeron a realizar una evaluacién mas precisa de
los términos utilizados en el instrumento, basado en su peritaje en el campo de la salud
mental. También, uno de estos tomé el puesto de mediador en el proceso de sintetizar las
traducciones. El rango de edad de los participantes fluctud entre 21 a 65 afios. Todos los
participantes seleccionados a componer el panel de expertos contaron con accesoy
conocimiento de uso de tecnologia e internet. Esto les permitio participar de las reuniones
virtuales en la plataforma Zoom. Los criterios de exclusion fueron personas que no tenian
acceso a tecnologia e internet, y personas que no contabacon el nivel de estudios
universitarios requeridos paraparticipar. La Tabla 1 presenta los criterios de inclusiény

exclusion para los miembros del panel de expertos.
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Tabla 1

Criterios de inclusion y exclusion para los miembros del panel de expertos

Miembros Criterios de inclusion Criterios de exclusion
Traductores Lengua materna el espafiol  No tengan acceso a
Grado de maestria en el tecnologia e Internet
campo de la lingiiistica ~ No posean el nivel de
Acceso y conocimiento de estudios universitarios
uso de tecnologia e requeridos
Internet
Retro traductores Lengua materna el inglés No tengan acceso a

Peritos de salud mental

Grado de maestriaen el
campo de la linguistica

Acceso y conocimiento de
uso de tecnologia e
Internet

Lengua materna el espafiol

Grado de maestria en salud
mental

Acceso y conocimiento de
uso de tecnologia e
Internet

tecnologia e Internet

No posean el nivel de
estudios universitarios
requeridos

No tengan acceso a
tecnologia e Internet

No posean el nivel de
estudios universitarios
requeridos

Participantes del panel de expertos.

Los participantes del panel de expertos recibieron una carta de invitaciona

participar del proceso de traduccion y adaptacion del Gaming Disorder Test (GDT) por

correo electronico (Apéndice B). Cuando los participantesaceptaron la invitacion a

colaborar, se les envio otro correo electronico con la informacién del estudio (Apendice

C), el consentimiento informado (Apéndice Dy E) y los instrumentos que utilizaron en

su participacion como miembro del panel de expertos.

Instrumentos

Esta seccidn presenta los instrumentos que fueron utilizados en el proceso de la

traduccién y adaptacion del Gaming Disorder Test (GDT) al idiomay cultura
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puertorriquefio. En la Etapa I, donde el panel de expertos realizé la traduccion de los
reactivos del cuestionario, se utilizaron los siguientes instrumentos: hojas de traduccién
directa, hojas de informe del proceso de traduccién directa, hojadel proceso de sintesis,
hoja de informe del proceso de sintesis, hojas de retro traducciony hojas de evaluacién
de version pre final por el panel de expertos. Todos los instrumentos realizados en esta
investigacion fueron adaptados de las plantillas de traduccion desarrolladas por Ohrbach
etal. (2013).

En las primeras cuatro fases se le entreg6 a cada miembro del panel de expertos
todos los documentos pertinentes para poder realizar la traduccidon y adaptacion del
Gaming Disorder Test (GDT). Cada uno de los participantes completé todos los
documentosrecibidos. Al finalizar este proceso se logré obtener la version adaptada del
Gaming Disorder Test (GDT) a la cultura puertorriquefia. La Tabla 2 presenta los
instrumentos y en qué fase se estaran utilizando.

Tabla 2

Instrumentos a ser utilizados en el proceso de adaptacion del GDT (Etapa I)

Fase Participantes Instrumentos

I. Traduccion Directa Dos traductores Hoja de traduccidn directa
Hoja de informe de
traduccion de los

reactivos
I1. Sintesis de las Dos traductoresy el Hoja de sintesis de las 2
Traducciones mediador traducciones directas
I11. Traduccion Inversa Dos retro traductores Hoja de retro traduccion
Hoja de informe de la retro
traduccion
IV. Revision por panel de Dos traductores, Dos Hoja de revision por
expertos retro traductores, miembro del panel de

peritos de salud mental expertos

53



Hoja de Traduccién de los Reactivos.

En este documento los traductores realizaron la traduccion de los reactivos del
Gaming Disorder Test (GDT) del idioma inglés al espafiol (Apéndice F). Este incluyd las
instrucciones de la prueba GDT, los reactivos originales, un espacio donde el traductor
documento la traduccion de cadauno y un espacio en el que el traductor pudo incluir
comentarios relevantes sobre la traduccion de cada item. La prueba GDT contiene cuatro
reactivos que examinan las actividades de juegos que ocurren durante un periodo de doce
meses. Se utiliza una escala Likert de 5 puntos: 1 (Nunca), 2 (Rara vez), 3 (Aveces), 4 (A
menudo) y 5 (Muy a menudo). La sumatoria de los reactivos de la pruebaindicarael nivel

del desorden patoldgico del videojuego.

Hoja de Informe de Traduccién Directa.

Esta Hoja tuvo como propdsito que cadatraductor informara si confronto algin
problema al traducir algin item del GDT de su version original al espafiol y cdmo pudo
resolver el problema (Apéndice G). Esta incluy6 una columna para anotar los reactivos en
los que tuvieron dificultad, otra columna para anotar cual fue esadificultad y una Gltima

columna para anotar como se soluciono.

Hoja de Informe sobre el Proceso de Sintesis.

En este documento los traductores junto al mediador llevaron a cabo la sintesis de
la traduccion de los reactivos del GDT (Apéndice H). Este incluyo las traducciones de las
instrucciones y los reactivos realizados en la fase previa y un espacio donde se anot6 la
sintesis de la traduccion de cada reactivo acordada por los traductores y el mediador.
También, brind6 un espacio para los comentarios de los participantes, donde expresaron o

explicaron la sintesis de las traducciones de cada item.
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Hoja de Retro Traduccion de los Reactivos.

En este instrumento, los retro traductores llevaron a cabo la traduccion de los
reactivos, producidos de la traduccion del GDT al idioma original (Apéndice 1). El
documento constaba con las instrucciones de la prueba GDT, los items producidos por la
traduccidn, un espacio donde el retro traductor redacto la traduccion de cada unoy otro
espacio para afiadir los comentarios que el traductor considerd necesarios hacer sobre la

traduccién de cadaelemento.

Hoja de Informe de Retro Traduccion de los Reactivos.

En este documento, cada retro traductor informé si confront6 algin problemaal
traducir algun item del GDT, version en espafiol, realizada por el panel de expertos,
traducirlo al idioma inglés y como pudo resolverlo (Apéndice J). Este incluy6 una
columna para anotar los items que le presento dificultad paratraducir, otra columna para

anotar cual fue esa dificultad y una Gltima columna para anotar como la resolvié.

Hoja de Revisién por Miembros del Panel de Expertos.

En este documento todos los miembros del panel de expertos evaluaron la
traduccion del Gaming Disorder Test (GDT) en el aspecto de suficiencia (en cuantoa la
traduccidn) y relevancia (en cuanto al constructo que se pretend ia medir) (Apéndice K).
Esta hoja incluy6 un espacio donde los expertos hicieron comentarios y recomendaciones
sobre los items, los aspectos de suficiencia de la traduccién o relevanciadel contenido de
la validez del contenido de la prueba. También, incluy6 un espacio paracomentarios

generales que quisieran hacer los expertos.
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Procedimiento

Esta seccion presenta los pasos que se llevaron a cabo durante el transcurso de
realizar la investigacion. En la Etapa | del estudio se realizaron llamadas y se enviaron
correos electronicos de invitacion a profesionales para invitarlos a formar parte del panel
de expertos de la traducciony adaptacion del Gaming Disorder Test (GDT) a la cultura
puertorriquefia. A los profesionales que respondieron con interés en formar parte del
estudio se les hizo entrega de la hoja de informacion sobre el estudio y el Consentimiento
Informado del panel de expertos. EI Consentimiento Informado de cada miembro del
panel de expertos fue recibido a través de correo electronico como aceptacion de su
participacion.

El consentimiento informado entregado conteniael titulo de la investigacion, el
nombre del investigador principal, el nombre del director de la investigacion, el objetivo
y el proposito de la investigacion. Este documento explicé las tareas que serian realizadas
por cada miembro del panel de expertos. También, el consentimiento informoé que la
participacion en el estudio seria completamente voluntaria, sin remuneraciony que estos
podian retirarse en cualquier momento sin tener ningin tipo de penalidad. En la Gltima
parte del consentimiento, se establecieron las disposiciones de privacidady
confidencialidad que guiaron los procesos de esta investigacion. Esta seccion elabora
sobre las medidas realizadas para proteger la confidencialidad y privacidad de cada
miembro del panel de expertos. Se le explico claramente que no es posible garantizar la
confidencialidad debido a que se estuvo haciendo uso de medios tecnolégicos en las
reuniones virtuales. EI nombre del participante solo aparecio en esa hojade

consentimiento informado y en ningn otro documento. Al finalizar esta seccion se
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incluyé una declaracion donde los miembros del panel de expertos aseguraron, con su
firma digital, que aceptaban participar libre y voluntariamente sin remuneracion alguna
en la investigacion.

Todos los documentos utilizados en la investigacién no incluyeron marcas de tipo
alguno que podian identificar al participante. Solamente el investigador principal tuvo
acceso a los documentos de esta parte de la investigacidén y los mismos permaneceran
guardados bajo llave en la oficina del investigador hasta cumplir el tiempo paraser

destruidos.

Fase I: Traduccion directa.

La Fase I de la investigacion comenzo después de haber designado los miembros
del panel de expertos. A los dos traductores, cuyo idioma vernaculo es el espafiol de
Puerto Rico, se les hizo llegar mediante correo electronico la Hoja de Traduccién de los
Reactivos. Estos traductores trabajaron de forma independiente en el proceso de
traduccidn. Las partes que estuvo traduciendo el experto al idioma inglés son las
instrucciones y los items de la prueba. Los traductores tuvieron la responsabilidad de que
la traduccion fuese equivalentemente semantica, idiomatica, experimental y conceptual
con la version original. También, debian estar pendientes de utilizar un lenguaje simple y
facil de entender, y que permita que un nifio de 12 afios pueda contestar la prueba. Estos
utilizaron la Hoja de Informe de Traduccion Directa parareportar problemas o
dificultades en el proceso. Al realizar la traduccién de esta manera se completd la primera

fase del estudio y se obtuvieron dos traducciones tituladas T1y T2.
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Fase I1: Sintesis.

La segunda fase de la investigacion constd de los dos traductores de la primera
fase, un mediador, y el investigador principal. Estos se reunieron, utilizando la plataforma
Zoom, para sintetizar las dos traduccionesrealizadas (T1y T2) en la fase previay
resolver posibles discrepancias o dudas reportadas en el proceso. Se utilizo la Hoja de
Informe sobre el Proceso de Sintesis para realizar la sintesis. La sintesis de las dos

traducciones fue titulada T1-2. Al realizar la T1-2 se completd la segunda fase.

Fase I11: Traducciéninversa.

Esta fase const6 con dos traductores, del panel de expertos, cuyo idioma
vernaculo fue el inglés. Estos estuvieron traduciendo, de formaindependiente, la prueba
sintetizada T1-2 de la fase previa al idioma inglés. Los traductores utilizaron las Hoja de
Retro Traduccion de los Reactivos para traducir las instrucciones y los items de la prueba
T1-2. Cuando los traductores completaron este proceso, el investigador principal se
reunié con ellos, al mismo tiempo utilizando la plataforma Zoom, para verificar las dos
retro traduccionesy contestar posibles dudas o discrepancias de los traductores. El
investigador utiliz6 la Hoja de Informe de Retro Traduccion de los Reactivos para
reportar problemas o dificultades en el proceso de retro traduccion. Al finalizar la reunion
con los traductores se completo la tercera fase y se obtuvieron dos retro traducciones

tituladas BT1y BT2.

Fase 1V: Revision por panel de expertos.
Esta fase consto de todos los miembros del panel de expertosy el investigador
principal. Se llevé a cabo una reunién donde se entreg6 las Hoja de Revision por

Miembros del Panel de Expertos, donde se evaluaron las instruccionesy los items
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redactados en el proceso de sintesis de las traducciones, los términos de suficiencia de la
traduccion y relevancia del item con relacion al constructo que se pretendia medir. En
ésta se escucharon las recomendaciones de cadaexperto sobre cadauno de los items y si
uno de los items no alcanzd la suficiencia o la relevancia esperada. Siguiendo las guias de
Beaton et al., (2007), toda decision sobre cambios a la redaccion de los items fue tomada
en consenso con todos los miembros del panel de expertos. Al terminar este proceso se
desarrollo la version pre final del GDT adaptado al idioma puertorriquefio. Esta version
fue utilizada en la siguiente fase como instrumento en la pruebade campo.

El riesgo asociado en la participacion del personal de la Etapa | de la
investigacion fue minimo. El procedimiento de la investigacion no conllevo riesgos en
los aspectos sociales, econdmicos, legales ni fisicos parael/la participante. El riesgo
podia ser una fatiga mental por el proceso de traduccion de items o reuniones
prolongadas. Si durante o previo de las reuniones virtuales, uno o mas de los miembros
expresaba alguna incomodidad o malestar, se cambiaba la reunién y se procedia a
auscultar si aun deseaba colaborar como experto en esta investigacion. Para reducir este
riesgo, el itinerario de reuniones estuvo disponible paracada colaborador con
anticipacioén. Es importante destacar que ninguna fecha de reunién tuvo que ser
modificada, ya que ninguno de los participantes report6 dificultad, incomodidad o
malestar.

Analisis de datos

En esta seccion se utilizaron las guias del Proceso de Adaptacion Intercultural de

Medidas de Auto Reporte (Beaton etal., 2000) y las Pautas para establecer la

equivalencia cultural de los instrumentos (Ohrbach et al., 2013). Estos articulos utilizan
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la misma metodologia para traducir y adaptar cuestionarios a diferentes idiomas. Estos
también tienen documentos preestablecidos para ser usados como guias en las diferentes
fases de la investigacion y tiene diferentes metodologias pararealizar pruebasde campo
dependiendo del nimero de participantes reclutados.

A continuacion, se presenta como fueron analizados los datosadquiridos en las
primeras cuatro fasesde la investigacion. Se utiliz6 el indice de concordancia de Kendall
(W) para comprobar si hubo concordancia entre las traducciones realizadas en la segunda
(inglés al espariol) y tercera fase (espafiol al inglés). En la cuarta fase se utilizo la
estadistica descriptiva, con el objetivo de clasificar las traducciones de los items en
términos de suficiencia por los miembros del panel de expertos. También, se calculé el
indice de validez de contenido de Lawshe (1975) en la versién pre final del instrumento.
Este utilizd la evaluacion realizada por los miembros del panel de expertos para
identificar la relevanciay la validez de los items realizados de la traduccion del GDT.

En la proxima seccion se describe la Etapa Il del proceso de adaptacion
transcultural de la prueba Gaming Disorder Test (GDT) utilizando la poblacién
puertorriquena.

Etapa I1: Evaluacion de los items del GDT adaptado y Prueba de campo
Disefio de investigacién

La investigacion realizadaen la Etapa Il es una no experimental, de disefio
trasversal descriptiva de corte cuantitativo. Esta es igual a la metodologia utilizada en la
Etapa | y permitio analizar los datos recopilados de los participantes adultos
puertorriquefios. En esta investigacion no se manipuld ningunavariable y los datos

fueron recolectados a través de la plataforma digital Survey Monkey.
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Participantes

En esta seccion se explica el proceso de seleccidn de los diferentes participantes
de la Etapa Il del estudio. Los participantes fueron los que evaluaron la traduccion y
adaptacion del GDT y los que contestaron la prueba de campo del instrumento adaptado.

En esta parte del estudio se realizé una pruebade campo del instrumento Gaming
Disorder Test (GDT) traducido y adaptado al espafiol por el panel de expertos. El
objetivo de esta prueba es auscultar la opinién de los participantes de jugadores de
videojuegos sobre la claridad y relevancia de la traduccion y adaptacion de los
componentes del instrumento. Se utilizd la técnica de muestras por conveniencia de tipo
de muestras dirigidas 0 muestreo no probabilistico. Segun Sampieri et al. (2014) este tipo

de muestras estan formadas por los casos disponibles que a los que teniamos acceso.

Criterios de inclusién y de exclusion para los participantes en la prueba de
campo.

Todos los participantes de esta etapa fueron adultos entres las edades de 21 a 40
afios, nacidosy criados en Puerto Rico cuyo idioma principal es el espafiol. Estos debian
tener conocimientoy experienciaen el uso de los videojuegos. Ademaés, debian haber
jugado cualquier tipo de videojuegos en los pasados 12 meses. Ademas, debian poseer
conocimiento y acceso al uso de la tecnologia e Internet para poder participar
virtualmente. Fueron excluidos participantes cuyo idioma principal no era espariol
puertorriquefio, que no contaban con acceso a equipo tecnoldgico e Internety que
tuviesen alguna relacion personal o profesional con el investigador. La Tabla 3 presenta

los criterios de inclusion y exclusidn para los participantes en la prueba de campo.
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Tabla 3

Criterios de inclusion y de exclusion para los participantes en la prueba de campo

Criterios de inclusion Criterios de exclusion
Tener entre 21 a 40 afios Idioma principal no sea espafiol
puertorriquefio
Nacido y criado en Puerto Rico No cuenten con acceso a equipo
tecnoldgico e Internet
Idioma principal es espafriol Tener una relacion personal o profesional
puertorriquefio con el investigador

Conocimiento y experiencia en el uso de
los videojuegos

Conocimiento y acceso al uso de
tecnologia e Internet

Haber jugado videojuegosen los pasados
doce meses

Reclutamiento de los participantes en la prueba de campo.

Para reclutar los participantes se cre6 una pagina de Facebook (Apéndice L)
anunciando la investigacién. Esta pagina divulgé toda la informacidn pertinente del
estudio e informacion del investigador. En ésta se compartié un anuncio del enlace a la
plataforma Survey Monkey (Apéndice M) donde las personas interesadas podian acceder
a la investigacion. Alli la persona interesada podia leer todos los documentos pertinentes
de lainvestigacion y podian participar en el estudio si asi lo deseaban.

Instrumentos

Esta seccion presenta los instrumentos que fueron utilizados en el proceso de la
traduccién y adaptacion del Gaming Disorder Test (GDT) al idiomay cultura
puertorriquefio. En la Etapa Il, se llevé a cabo la evaluacion de la traduccion y adaptacion
de la prueba de campo del Gaming Disorder Test (GDT). En ésta se utilizaron los

siguientes instrumentos: Cuestionario sociodemogréafico, Cuestionario de Experiencia con
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los Videojuegos, GDT adaptado, Hoja de Evaluaciéndel GDT y Prueba de Campo GDT
Traducida. Todos los instrumentos desarrollados para esta investigacién fueron adaptados
de las plantillas de traduccion de Ohrbach et al. (2013).

Los siguientes instrumentos fueron parte de la fase cinco de la investigacion y se
realizaron en la plataforma Survey Monkey. Los instrumentos son: Hoja de cotejo de
criterios de inclusion, Cuestionario sociodemografico, Cuestionario de Experiencia con
los Videojuegos y la Hoja de Evaluacion de Pruebade Campodel GDT y la Prueba de

Campo GDT Traducida.

Hoja de Cotejo de Criterios de Inclusién para Participante en la Prueba de
Campo.

Este instrumento se utiliz6 para asegurar que el participante cumpliese con los
criterios de inclusion para poder participar en la investigacion (Apéndice N). En éste, las
personas interesadas en participar respondian si eran mayor de edad, si su idioma
principal era el espafiol hablado en Puerto Rico y si habia jugado en algun tipo de
videojuego en los pasados doce meses. Este instrumento era uno de los primeros que
respondian los participantesen la plataforma Survey Monkey. Si algun participante no
cumplia con los criterios de inclusion, la plataforma digital sacabaa los participantes del

estudio y les mostraba un mensaje de agradecimiento por el interés de participacion.

Cuestionario de Experiencia con los Videojuegos.

Este cuestionario fue desarrollado por el investigador principal y tenia como
objetivo recolectar datos sobre el uso de los videojuegos. Estas variables eran pertinentes
para confirmar si el participante cumplia con los criterios de inclusién requeridos para la

participacion en el estudio. Las variables auscultadas fueron: plataforma de juego mas

63



utilizada, género de juego preferido y tiempo jugado aproximado durante la semana

(Apéndice O).

Cuestionario Sociodemografico.
Este cuestionario tuvo como objetivo recolectar variables sociodemogréaficas.
Estas variables fueron: la edad, el género, estado civil, nivel académico mas alto

alcanzado, estado de empleo y su ingreso anual aproximado (Apéndice P).

Hoja de Evaluacion de Prueba de Campo del GDT.

Este documento (Apéndice Q) contiene las instrucciones del GDT y los cuatro
items adaptados para la cultura puertorriquefia, realizado por los seis miembros del panel
de expertos. Los items estdn mencionados como unas preguntas de seleccion multiple.
Después de cada item se presentaron dos preguntas examinando la claridad y relevancia
del item. Al finalizar los items se encontrabaun espacio donde los participantes podian

colocar sus comentarios y correcciones de los items contestados.

Prueba de Campo GDT Traducida.

La prueba de campo (Apéndice R) contiene las instrucciones y los items
traducidos del GDT adaptados parala cultura puertorriquefia. Los items estan
mencionados como unas preguntas de seleccién multiple. Las respuestas a seleccionar
fueron: nunca, casi nunca, a veces, a menudo y muy a menudo. Al finalizar los items se
encontraba un espacio donde los participantes podian colocar sus comentarios de los

items contestados.

64



Procedimiento

En esta seccion se presentan los pasos que se llevaron a cabo para completar la
investigacion. Este proceso fue realizado en dos partes, la primera para evaluar la
traduccidn y adaptacion de la prueba; y la segunda para contestar la prueba de campo.
Como parte de la Etapa Il de la investigacion se cre6 una pagina de Facebook conel
titulo del estudio. El proposito de ésta fue promocionar el estudio para reclutar 40
participantes. Esta divulgaba toda la informacion pertinente del estudio e informacion del
investigador. En esta pagina se adjuntd un enlace a la plataforma Survey Monkey
(Apéndice M) donde las personas interesadas podian participar de la investigacién. Esta
plataforma digital es un software que ayudaa crear y ejecutar encuestas profesionales en
linea. La pégina de Facebook también incluy6 unaseccion donde las personas interesadas
podian comunicarse, a través de mensajes directos, con el investigador principal para
aclarar dudas y hacer preguntas relacionadas al estudio. Para proteger el anonimato de los
participantes, se desactivé el sequimiento de direcciones IP de la plataforma Survey
Monkey y los participantes no escribieron su nombre en ningin documento digital. De
esta manera toda la informacion que podia identificar a los participantes no fue
recopilada.

Al acceder al enlace de la plataformadigital Survey Monkey, el participante fue
llevado a una pagina digital donde leia los documentos pertinentes de la investigacion. La
primera pagina informaba sobre el estudio (Apéndice S) e incluia una pregunta sobre su
interés en participar en la investigacion. Si la persona estaba interesada en participar y
confirma su respuesta, la plataforma digital mostraba la Hoja de cotejo de Criterios de

Inclusidn para Participante en la Prueba de Campo, el Consentimiento Informado del
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estudio (Apéndice T), y el Cuestionario de Experiencia con los Videojuegos (Apéndice
O). La Hoja de cotejo de criterios de inclusion informd a los participantes los requisitos
de inclusion de la investigacion, donde podian confirmar si cumplian o no para poder
participar. El consentimiento informado conteniael titulo de la investigacién, nombre del
investigador principal, el proposito y el objetivo del estudio. En este se detallaba, de
forma clara, que la participacion del estudio era completamente libre y voluntaria, y que
el participante podiaretirarse en cualquier momento. Adicional a esto, el consentimiento
presentaba las disposiciones de privacidad y confidencialidad que regian los procesos de
la investigacion; tales como dispensade firmay la desactivacion de direcciones IP. El
Cuestionario de Experiencia con los Videojuegos recolectaba las variables asociadas al
uso de los videojuegos. Al confirmar los criterios de inclusidn, aceptar el Consentimiento
Informado, la plataforma digital mostraba el Cuestionario de Experienciacon los
Videojuegos, Cuestionario Sociodemogréafico y el instrumento de la prueba de campo. Al
contrario, si el participante no confirmaba los formularios mencionados, la plataforma
digital mostraba un mensaje de clausuradando agradecimiento por el interés en el
estudio.

Al confirmar el consentimiento informado, la plataforma digital mostraba el
Cuestionario Sociodemogréafico donde el participante respondid la informacién necesaria
para la investigacion. Se auscultaron la edad, género, estado civil, nivel académico mas
alto alcanzado, estado de empleo y el ingreso anual aproximado del participante. Al
terminar el cuestionario sociodemografico, el participante obtuvo la Hoja de Evaluacion
de Prueba de Campo del GDT realizada en la fase IV de la investigacion. La

participacion en esta etapa fue completamente an6nimay confidencial. Solo se obtuvo la
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respuesta que brindé el participante y no fue obligado a responder una preguntasi no lo
deseaba. Al completar la evaluacion de instrumento el participante culminaba con su
participacion de la investigacion y la plataforma digital le mostraba un mensaje de
agradecimiento por su participacién del estudio.

Este procedimiento fue realizado por segundavez para contestar la prueba de
campo. Este utiliz6 la misma plataforma digital y la gran mayoria de los documentos
previamente mencionados. La Unica diferencia de esta fue la sustitucion del documento
Hoja de Evaluacion de Prueba de Campo del GDT por el documento de Prueba de
Campo GDT Traducida.

El riesgo asociado a la participacion en la Etapa Il de la investigacion fue minimo.
El procedimiento de la investigacion no conllevd riesgos en los aspectos sociales,
econdmicos, legales ni fisicos para el/la participante. Solo se identificd un riesgo minimo,
el cual esta asociado a la posibilidad de experimentar un leve malestar psicologico
mientras reflexionaban al responder las preguntas del cuestionario.

En caso de que algun participante experimentara malestar emocional durante su
colaboracion con la investigacion se podiacomunicar con el investigador principal a
través de llamada telefénica. En el documento de Consentimiento Informado se brindaba
numero de teléfono del investigador principal y se orientaba al participante que podia
comunicarse en caso de emergencia. El investigador principal, Benjamin Colucci Bisot,
posee licencia para ejercer la psicologia en Puerto Rico y esta cualificado para realizar
una intervencioninicial con propoésito de estabilizar a la persona. En caso de que el
participante requiera de intervenciones adicionales, el investigador principal procederiaa

realizar los referidos pertinentes. Es importante mencionar que, durante el transcurso de
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realizar la investigacion, ningun participante se comunicé con el investigador principal
para reportar malestar emocional ocasionado por su participacion.

Los resultados de los cuestionaros fueron guardados en la plataformadigital
Survey Monkey bajo el usuarioy contrasefiadel investigador principal. El investigador
principal es el Unico que tenia acceso a los datos recopilados durante el proceso de la
investigacion. Al finalizar la investigacion, todos los datos digitales fueron guardados en
un dispositivo electrénico portable y se borré todo el contenido digital expuesto en linea.
Anélisis de datos

Para realizar los analisis de los datos obtenidos se estuvieron utilizando las guias
del Proceso de Adaptacidn Intercultural de Medidas de Auto Reporte (Beaton etal.,
2000) y las Pautas para establecer la equivalencia cultural de los instrumentos (Ohrbach
etal., 2013). Las directrices para establecer la equivalencia cultural de instrumentos de
Ohrbach etal. (2013) sefiala que el objetivo general del analisis de datos, en las pruebas
de campo, es poder establecer si se elimina, revisa o retiene un item. Basado en estos
conceptos, se utilizo la estadistica del andlisis de consistencia interna. Se utilizaron la
estadistica de consistenciainterna, utilizando la pruebade Alfa de Chronbach, para poder
medir la homogeneidad y la relacion de los items entre ellos. Para poder realizar estos
célculos se utilizo la version mas reciente del programa de Statistical Package for the
Social Sciences (SPSS).

En la Etapa Il del analisis de datos se utilizaron los datos adquiridos durante la
prueba de campo del GDT de la fase cinco. En ésta se estuvo realizando una prueba de
bondad de ajuste paraidentificar si el 85% de los participantes, de la prueba de campo,

consideraban los items como claros. Adicional a éste, se realizé otra prueba de bondad de
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ajuste para identificar si el 85% de los participantes, de la prueba de campo, consideraban
los items como relevantes. Luego se llevo a cabo un anélisis de los componentes
principales para determinar si la version adaptadadel GDT conservé unaestructurade un
solo factor. Se analizd la consistencia internadel GDT utilizando el calculo del Alfa de
Chronbach y se identifico la validez del instrumento utilizando el calculo del indice de
validez de contenido. Al finalizar los calculosanaliticos de estas secciones, se esperaba
obtener un instrumento con un indice de confiabilidad mayor de 0.80. Estos resultados
tenian como proposito confirmar que la version adaptada del Gaming Disorder Test
(GDT) ala cultura puertorriquefia era similar a la version original.

La tabla 4 presenta los anélisis estadisticos que se llevarona cabo en esta
investigacion.

Tabla 4

Andlisis de datos propuestos para esta investigacion

Preguntas de

Fases Objetivos . o Hipotesis Estadisticas
investigacion
Establecer ¢Alcanzara la La prueba GDT Computo de
Fase equivalencia equivalencia adaptadaala indice de
I- semantica, semantica, cultura concordancia
v idiomatica, idiomatica, puertorriquefia, de Kendall.
experimentaly  experimental y serd similary (Fase Il 'y I11)
conceptualdel  conceptual el equivalenteen  cajculo del
GDT adaptadoa GDT adaptado a sus extensiones indice de
la cultura la cultura semanticas, validez de
puertorriquefia,  puertorriquefia, idiomaticas, contenido
al ser comparado al ser comparado experimentales y (CVI) segun
con la version con la version conceptualesala  laevaluacion
original. original en version original. de los
inglés? expertosen la
fase IV.
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Preguntas de

Fases Objetivos : o Hipotesis Estadisticas
investigacion
Fase Identificarel La traduccion de la
I- indice de validez prueba GDT
IV. de contenido de adaptadaa la
la prueba GDT poblacion
adaptadaala puertorriquefia
poblacion presentard un
puertorriquefia. indice de validez
de contenido
mayor de 0.99
para ser
considerada
como un
instrumento
valido.
Fase Evaluar laclaridad ¢Juzgaran los El 85% de Prueba de
Va yrelevanciade  participantesen participantes bondad de
los items del la pruebade juzgaran la ajuste para
GDT adaptado  campo del traduccion de la determinar si
segun laopiniébn  GDT adaptado, prueba GDT el 85% o0 més
de los los reactivos de como claray de los
participantesen  la prueba como relevante. participantes

la prueba de
campo.

clarosy
relevantes?
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Fases

Objetivos

Preguntas de
investigacion

Hipdtesis Estadisticas

Fase
Vb

Identificar el grado ¢Cuales seran

de confiabilidad
de la prueba
GDT adaptada a
la poblacién
puertorriquefia.

las propiedades
psicométricas
(confiabilidad y
estructura
factorial) del
GDT adaptado?

La traduccion de la Analisis de

prueba GDT confiabilidad
adaptadaala (Alfade
poblacién Chronbach)
puertorrlq,uena Analisis de
presentaraun

indice de componentes
confiabilidad principales
mayor de 0.80

para ser

considerado

como un

instrumento

confiable.
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CAPITULO IV
RESULTADOS
Este capitulo presenta los resultados recolectados de la traduccién y adaptacion

cultural del Gaming Disorder Test (Pontes etal., 2019) al idioma espafiol. Para realizar
este proceso se utilizé las Guias del Proceso de Adaptacion Intercultural de Medidas de
Auto Reporte (Beaton etal., 2000) y las pautas para establecer la equivalencia cultural de
los instrumentos (Ohrbach et al., 2013). El capitulo se divide en las dos etapas de la
investigacion, estas fueron: Etapa I: Traduccién y Adaptacion del GDT y Etapa Il
Evaluacién de Traducciony Prueba de Campo. Estas etapas fueron organizadas
utilizando las siguientes subcategorias: 1) Participantes, 2) Fases y 3) Resumen. La
segunda etapa fue divididaen dos partes dado que hubo dos grupos de participantes en
esta etapa. Las subcategorias del capitulo presentan los resultadosy las hipotesis del

estudio.
Etapa I: Traducciony Adaptaciondel GDT
Participantes

En la primera etapa de la investigacion se establecio un panel de expertos
compuestos por seis profesionales en las areas de linguistica y salud mental. Estos
profesionales estuvieron a cargo de la traducciony adaptacion del Gaming Disorder Test
(GDT) al idioma puertorriquefio. Los participantes de este grupo fueron cuatro
traductores (67%) y dos psicologos (33%). Los traductores, con el idioma materno
espafol, poseen un nivel académico entre maestria y doctorado en el area del inglés.
Estos tenian experiencia realizando traducciones del idioma espafiol al inglés. Los

traductores, con el idioma materno inglés, trabajaban para la Red de Intérpretes,
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Traductores y Asociados (RITA). Estos informaron tener certificacion en la American
Translator Association (ATA) y haber realizado traduccionesal idioma espafiol hablado
en Puerto Rico. De los cuatro traductores, dos informaron haber conocido o escuchado
sobre la dependencia de los videojuegos y los efectos que tiene en la conducta humana.

Los psicdlogos que fueron parte del panel de expertos son licenciados por la Junta
Examinadora de Psic6logos de Puerto Rico (JEPPR) y poseen un nivel académico entre
maestria y doctorado. Estos han tenido experiencia en el area de terapias y evaluaciones
en sus diferentes ambitos laborales. Uno de los psicdlogos inform6 haber conocido sobre
el diagnéstico de la dependencia de los videojuegos. Este también divulgé que ha tenido
experiencia jugando videojuegosy los usa como método de entretenimiento. Ademas, el
otro psicélogo que participd expreso en tener conocimiento sobre los videojuegos, pero
no utilizarlos.

Los miembros del panel de expertos estuvieron participando en diferentes
reuniones para poder realizar una traduccion del GDT. Este proceso fue realizado en las

primeras cuatro fases del estudio, que seran discutidas en las proximas secciones.
Fases

Las fases de la primera etapa del estudio fueron desarrolladas en armoniacon las
guias de Beaton, etal. (2000) y las recomendaciones de Ohrbach etal. (2013) parala
traduccion y adaptacién cultural del Gaming Disorder Test GDT. El objetivo final de
estas fases fue establecer una equivalencia semantica, idiomatica, experimental y
conceptual del GDT adaptado a la cultura puertorriquefia, al ser comparado con la version
original. Estas fases también evaluaron la primeray tercera hipotesis del estudio. Las

hipotesis establecidas fueron: 1) La prueba GDT adaptada a la cultura puertorriquefia sera
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similary equivalente en sus extensiones semanticas, idiomaticas, experimentales y
conceptualesa la versién original; y 3) La traduccién de la prueba GDT adaptada a la
poblacion puertorriquefia presentara un indice de validez de contenido mayor de 0.99
para ser considerada como un instrumento valido. En la proximaseccion se presentan las

cuatro fases de la Etapa | con los acontecimientos y los resultados obtenidos.

Fase I: Traduccion directa.

La primera fase del estudio consistio en la traduccion directa del Gaming Disorder
Test al idioma espafiol puertorriquefio. Esta constd de dos traductores, con el idioma
materno siendo el espafiol hablado en Puerto Rico, que realizaron la traduccion de la
prueba de formaindependiente. A cada traductor se le informo que la traduccion
realizada debera tener en cuentalos conceptos de equivalencia seméntica, equivalencia
idiomatica, equivalencia experimental y equivalencia conceptual. Esta informacion fue
divulgada por llamadas telefonicas y fue secundada por los documentos enviados
mediante correo electronico. Los documentos enviados fueron la Hoja de Traduccion de
los Reactivos Fase 1 (Apéndice F) para que realizaran las traducciones y la Hoja de
Informe de Traduccion Directa Fase 1 (Apéndice G) para que informaran si tuvieron
problemas en las traduccionesy como los resolvieron. Los traductores tuvieron una
semana para realizar la traduccién y enviar los documentos completados.

Al finalizar esta fase se obtuvieron dos tracciones del Gaming Disorder Test al
idioma espafiol tituladas T1y T2. Estas traducciones fueron utilizadas después en la

segunda fase del estudio.
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Fase I1: Sintesis.

La segunda fase del estudio tuvo como objetivo sintetizar las dos traducciones
realizadas del GDT (T1y T2) para obtener una sola traduccion. Esta fase estuvo
compuesta de los dos traductores de la primera fase, un mediador, y el investigador
principal. EI mediador fue uno de los psicologos del panel de expertos que conociasobre
diagnostico de la dependenciade los videojuegos. Se utilizo la plataforma Zoom para
llevar a cabo la reunién en modalidad virtual. En esta reunion, los dos traductoresy el
mediador analizaron y discutieron las dos traducciones realizadas. Basado en las
recomendaciones de Beaton et al. (2000), las dos traducciones del instrumento se
integraron en un solo instrumento a través de un dialogo entre los participantes de esta
fase. Cada item de las traducciones fue comparado con la versién original y con la otra
traduccidn para evaluar las semejanzas y diferencias de estos. Para determinar cual era la
mejor traduccion de cada item del instrumento se dialogo y se llego a un consenso entre
los participantes de la fase. Esta seleccion estuvo basada en los conceptos de equivalencia
semantica, equivalencia idiomatica, equivalencia experimental y equivalenciaconceptual.

El proceso de sinterizacion de las traducciones fue realizado utilizando el indice
de concordancia de Kendall con un nivel de alfa de 0.05. En éste los traductores y el
mediador confirmaban o no confirmaban la traduccién seleccionada parael item. Este
proceso fue ejecutado en una tabla donde los traductores y el mediador marcaba 1 si
estaba confirmando la traducciony 0 si no confirmaban la traduccion. Estos datos son

presentados en latabla 5.
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Tabla5b

Concordancia entre los traductores y el mediador

Panel de Expertos

ltems Traductor 1 Traductor 2 Mediador
Iltem 1 1 ! '
item 2 1 ! !
item 3 1 ! '
item 4 1 ! !
item 5 1 ! !
item 6 1 ! '

Nota. El nimero 1 representa los items donde los traductores y el mediador confirmaban
en la traduccién y el numero 0 representa los items donde no confirmaban con la

traduccion.

Los resultados de esta fase revelaron un indice de concordancia de Kendall 1.00
con un nivel de significanciade 0.01. Estos datos confirmaron que hubo concordancia
entre los traductores y el mediador en la sinterizacion de la traduccién. Esta traduccion
fue titulada T1-2 y fue utilizadaen la proxima fase. Al establecer la traduccién

sintetizada del GDT, la segunda fase del estudio fue completada.

Fase I11: Traducciéninversa.

Esta fase del estudio consistio en realizar dos retro traducciones de la prueba del
Gaming Disorder Test (GDT) al inglés. El propdsito de estas retro traducciones fue
establecer equivalenciaentre la version original de la prueba con la version traducida al
espafol realizada en la fase previa. La tercera fase tuvo como participantes dos
traductores cuyo idioma materno es el inglés, quienes tenian conocimiento y experiencia

del espafiol hablado en Puerto Rico. Esta fase fue bastante similar a la primera porque los
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traductores realizaron las traducciones de forma independiente. Al igual que en la
primera fase se le informo, de forma verbal y escrita, que la traduccion realizada debia
tener los conceptos de equivalenciasemantica, equivalencia idiomatica, equivalencia
experimental y equivalencia conceptual. También se les envid a los documentos de Hoja
de Retro Traduccion de los Reactivos (Apéndice 1) para que realizaran las traducciones y
Hoja de Informe de Retro Traduccidn de los Reactivos (Apéndice J) para que informaran
si tuvieron problemas en las traducciones y como los resolvieron.

Los retro traductores tuvieron una semana pararealizar la traduccion y enviar los
documentoscompletados. Al recolectar los documentos se planificé una reunion virtual
utilizando la plataforma Zoom donde se analizaron las dos retro traducciones y se
respondieron las dudas o discrepancias de los traductores. Ademas, en esta fase se llevo a
cabo un analisis utilizando el coeficiente de concordancia de Kendall, con unnivel de
alfa de 0.05, para examinar la equivalenciaentre la version original de la prueba con la
retro traduccion realizada. Al igual que la fase previa, los retro traductores confirmaban o
no confirmaban cada item de prueba original con la retro traduccidn. Este proceso
también fue ejecutado utilizando una tabla donde los retro traductores marcaban 1 si
estaban confirmando la traduccién y 0 si no confirmaban la traduccidn. Estos datos son
presentados en la tabla 6.

Tabla 6

Concordancia entre las Retro Traducciones

Panel de Expertos

fems Retro Traductor 1 Retro Traductor 2
Item 1 1 1
ftem 2 1 1
ftem 3 1 1
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Panel de Expertos

items
Retro Traductor 1 Retro Traductor 2
item 4 1 1
item5 1 1
item 6 1 1

Nota. El nimero 1 representa los items donde los retro traductores confirmaban en la

traduccion y el numero 0 representa los items donde no confirmaban con la traduccion.

Los resultados de esta fase revelaron un indice de concordancia de Kendall 1.00
con un nivel de significanciade 0.01. Estos datos confirmaron que hubo equivalencia

entre los retro traductores entre la retro traducciony la pruebaoriginal de GDT.

Fase IV: Revision por panel de expertos.

La cuarta fase del estudio consistié en analizar los términos de suficiencia de la
traduccidn y la relevanciade los items de la prueba sintetizada; y la creacion de la prueba
de campo del Gaming Disorder Test (GDT) en espafiol. Estos conceptos fueron la base
para evaluar la primera y tercera hipotesis del estudio. El proceso fue realizado durante
una reunién virtual, utilizando la plataforma Zoom, con todos los miembros del panel de
expertos. La reunion estuvo compuesta por los cuatro traductores de las fases previas, dos
profesionales de la salud y el investigador principal. Para alcanzar la suficiencia de la
traduccion, los miembros del panel de expertos juzgaron la prueba por los conceptos de
equivalencia seméntica, equivalencia idiomética, equivalencia experimental y
equivalencia conceptual. Estos conceptos fueron explicados de forma verbal durante la
reunion y de forma escrita mediante el documento Hoja de Revision por Miembros del
Panel de Expertos (Apéndice K). También, los miembros del panel de expertosevaluaron

los items de la prueba por su relevancia con relacién al trastorno por uso de videojuegos.
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La definicidn de esta también fue explicada verbalmente y de forma escrita en el
documento mencionado previamente.

Durante la reunion virtual, los miembros del panel de expertos discutierony
analizaron cada item basandose en los conceptosde suficiencia y la relevancia al
trastorno. Este proceso fue extenso en comparacion a otras reuniones debido a la cantidad
de personal participando en la reunién. Todas las opiniones y dudas expresadas durante la
reunion fueron contestadas o discutidas por los mismos expertos. La buenacomunicacion
y dialogo entre ellos ayudo6 a finalizar y llegar un consenso en los resultados de la
investigacion.

El proceso de analisis del concepto de suficiencia de la traduccién fue utilizado
para contestar la primera hipétesis de la investigacion. Esta hipotesis contemplaba si la
prueba GDT adaptadaa la cultura puertorriquefia era similar y equivalente en sus
extensiones semanticas, idiomaticas, experimentalesy conceptuales a la version original.
Este proceso fue realizado utilizando la estadistica descriptiva, donde los miembros del
panel de expertos confirmaron si las traducciones cumplian con los conceptos de
suficiencia o si no cumplia con estos. Este proceso fue ejecutado en una tabla donde los
miembros del panel de expertos marcaban 1 si estaban confirmando la traduccion y 0 si
no confirmaban la traduccién. Basado en las guias de Beaton, etal. (2007) y las
recomendaciones de Ohrbach etal. (2013), todadecision sobre cambios a la redaccidon de
los items debe tomarse en consenso con todos los miembros del panel de expertos. Los
resultados de esta fueron unanime a favor de la suficiencia de las traducciones. Basado en
estos datos se acepta lo establecido en la primera hipétesis del estudio. Estos datos son

presentados en latabla 7.
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Tabla7

Suficiencia de la traduccion de los items del GDT

Panel de Expertos

Iems  Traductor  Traductor _ o REMO pgicslogo  Psicslogo
Traductor Traductor
1 2 1 2
1 2

Item 1 1 1 1 1 1 1
Item 2 1 1 1 1 1 1
item 3 1 1 1 1 1 1
item 4 1 1 1 1 1 1
item5 1 1 1 1 1 1
item 6 1 1 1 1 1 1

Nota. ElI nimero 1 representa los items donde los miembros del panel de expertos
confirmaban en la traducciony el nimero 0 representa los items donde no confirmaban

con la traduccion.

La tercera hipotesis del estudio que fue evaluada en esta fase fue: La traduccion
de la prueba GDT adaptada a la poblacion puertorriquefia presentara un indice de validez
de contenido mayor de 0.99 para ser considerada como un instrumento valido. Para
evaluar esta hipdtesis se calcul6 el radio y el indice de validez de contenido, utilizando el
método de Lawshe (1975). Basado en este método, la prueba GDT debe de tener un radio
y un indice de validez de contenido de 1 para ser considerado aceptable. De acuerdo con
las recomendaciones de Beaton et al. (2000), si un item no alcanza un nivel de aceptacion
completa entre los miembros del panel de expertos, se regresaba a la fase de traduccion
para conseguir un consenso entre ellos. Al igual que en la fase previa, este proceso fue
realizado utilizando una tabla donde se marcaba 1 si los expertos consideran el item
relevante al diagnostico y 0 si el experto considerd que el item no es relevante al

diagnostico. Por este medio se calculé el radio de validez de contenido para cada item y
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el indice de validez de contenido para el instrumento. Los resultados del panel de
expertos fueron unanime a favor de la relevancia del diagndéstico en cada item. Estos
alcanzaron un radio de validez de contenido de 1y un indice de validez de contenido 1.
Basado en estos datos se acepta lo establecido en la tercera hipoétesis del estudio. Estos
datos son presentados en la tabla 8.

Tabla 8

Relevancia de la traduccion de los items del GDT

Panel de Expertos

Items  Traguctor  Traductor _ eU© Retro Psicdlogo  Psic6logo
Traductor Traductor
1 2 1 2
1 2

ltem 1 1 1 1 1 1 1
Item 2 1 1 1 1 1 1
item 3 1 1 1 1 1 1
item 4 1 1 1 1 1 1
item5 1 1 1 1 1 1
item 6 1 1 1 1 1 1

Nota. ElI nimero 1 representa los items donde los miembros del panel de expertos
confirmaban la relevancia de los items al diagnéstico y el niUmero 0 representa los items

donde no confirmaban la relevancia del item.

Al finalizar esta fase se analizaron los términos de suficiencia y la relevanciade
los items de la traduccion del Gaming Disorder Test (GDT) al espafiol. Los resultados de
estas llevaron a la creacion de la version pre final del instrumento. A continuacion, se

presentan las instrucciones y los reactivos de la pruebatraducida (ver tabla 9).
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Tabla9

Version Pre final del Gaming Disorder Test GDT traducida al espafol

Secciones del GDT

Traducciones

Instrucciones

Reactivo 1

Reactivo 2

Reactivo 3

Reactivo 4

Instrucciones de puntaje

Las siguientes preguntas estan relacionadas a sus
habitos de videojuegos durante el pasado afio (es
decir, los Gltimos 12 meses). Para fines de esta
investigacion, habitos de videojuegos se refiere a
cualquier actividad relacionadaa los videojuegos
jugados en una computadora portatil (Laptop),
consola de juegos o cualquier otro dispositivo
electrénico (por ej: teléfono, movil, tableta, etc.), ya
sea en linea o sin conexién.

Por favor, indique la frecuenciaen la cual le han
ocurrido las siguientes situacionesen los ultimos
doce meses hasta el dia de hoy.

He tenido dificultades para controlar mis habitos de
videojuego. (a) Nunca (b) Casi nunca (c) A veces
(d) A menudo (e) Muy a menudo

Le he dado cada vez mas prioridad a los videojuegos
sobre otros intereses de la vida y actividades diarias.
(a) Nunca (b) Casi nunca (c) A veces (d) A menudo
(e) Muy a menudo

He continuado jugando videojuegos a pesar de haber
experimentado consecuencias negativas. (a) Nunca
(b) Casi nunca (c) A veces (d) A menudo (e) Muy a
menudo

He experimentado serios problemas (personales,
familiares, sociales, educativo, laboral) debido a mis
habitos de videojuegos. (a) Nunca (b) Casi nunca (c)
A veces (d) A menudo (e) Muy a menudo

El total de las puntuaciones se puede obtener mediante
la suma de los cuatro componentes del reactivo con
un rango minimo de 4 y maximo de 20, donde las
puntuaciones mas altas indican un grado mas alto de
trastorno de videojuegos. Para diferenciar
participantes con el trastorno de los que no lo
presentan, los investigadores deben confirmar que
los participantes han reportado en los cuatro
criterios clinicos, tomando en cuenta respuestas de
‘4:a menudo’ y ‘5: muy a menudo,’ lo cual indica
cumplimiento con el criterio.
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Resumen

Los seis profesionales que formaron parte del panel de expertos llevaron a cabo la
traduccidn y adaptacion del Gaming Disorder Test (GDT) al idioma espafiol. Estos
tuvieron la responsabilidad de realizar unatraduccién que alcanzarauna equivalencia
semantica, idiomatica, conceptual y experimental con la version original del instrumento.
Este proceso tuvo una duracion de cuatro semanas, donde se recolectaron todos los datos
de los miembros del panel de expertos y realizaron las reuniones virtuales. Al finalizar
esta etapa de la investigacion, se obtuvo la traduccién Gaming Disorder Test (GDT) que

fue administradaa los participantesde la Etapa 2 del estudio.

Etapa Il Evaluacion de Traducciény Prueba de Campo

La segunda etapa de este estudio se dividio en dos partes: 1) Evaluaciony
traduccion;y 2) Prueba de campo. La primera parte consistié en analizar los resultados
adquiridos por los participantes que evaluaron la traduccién y adaptacién del GDT al
espafol puertorriquefio. La segunda parte consistié en evaluar los resultados obtenidos
por la prueba de campo, donde los participantes contestaron la prueba GDT traducida al
espafol. Cada parte esta organizada utilizando las subcategorias participantes, fase y

resumen. También, se presentala evaluacion de los resultadosy las hipétesis del estudio.

Evaluaciony Traduccién
Participantes
Los participantes de esta parte se encargaron de evaluar la traduccion y

adaptacion del Gaming Disorder Test (GDT) al espafiol puertorriquefio. Este grupo de

participantes estuvo compuesto por 56 jugadores de videojuegos que evaluaron la
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claridad y relevancia de cada item de la prueba. Para participar de esta parte del estudio,
estos participantes confirmaron tener como lenguaje materno el espafiol hablado en
Puerto Rico, haber tenido conocimiento y experiencia en los videojuegos, asi como haber
jugado videojuegos en los ultimos doce meses.

Los cuestionarios que auscultaban datos sociodemograficos y acerca de la
experiencia en los videojuegos ayudaron a recolectar informacion de los participantes.
Entre estos hallazgos se identifico que un 60.66% de los participantes se identificaban
con el género masculino y 39.34% con el género femenino. Un 52.46% de los
participantes reporto estar casados o conviviendo, 77% expresaron tener empleoy un
56.67% informo que su nivel académico mas alto alcanzado fue un bachillerato. En la
tabla 10 se presenta la informacion sociodemografica de los participantes de esta

investigacion.

Tabla 10
Informacidén sociodemogréfica de los participantes de evaluacion de traduccidn
Variables Desglose de Variables Frecuencia
Sexo Masculino 60.66%
Femenino 39.34%
Estado Civil Casado/Conviviendo 52.46%
Soltero 47.54%
Nivel Académico més Alto Grados K-8 0%
Grados9 — 12 6.6%
Bachillerato 56.67%
Post Grado 36.67%
Condicién laboral Empleado 77.05%
Desempleado 22.95%
Ingreso Anual $0-$15,000 43.33%
$15,001 — $45,000 28.33%
$45,001 o0 Mas 28.33%
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El cuestionario de la experiencia de los videojuegos revel6 que las plataformas
mas utilizadas por los participantes fueron el Nintendo Switch con un 68.85%, los
teléfonos inteligentes conun 62.3% y el PlayStation 4 con un 37.7%. Los géneros de
juegos utilizados con mayor frecuencia fueron el juego de disparos con un 63.93%, los
juegos de plataformas conun 59.02% y los juegos de Battle Royale conun 40.98%. El
tiempo de juego promedio reportado por los participantes fue entre 6 a 12 horas durante
la semana. A continuacion, se presenta la informacion acercade la experiencia con los
videojuegos reportada por los participantes del estudio (ver Tabla 11).

Tabla 11
Informacidn de experiencia de videojuegos de los participantes de evaluacion de
traduccion

Variables Desglose de Variables Frecuencia

Plataforma de juego Nintendo 68.85%
Iphone o Teléfonos 62.3%

Playstation 4 37.7%

PC 0 Mac 36.07%

Playstation 5 27.87%

Xbox One 22 95%

Xbox Series X/S 14.75%

Otro 3.28%

Géneros de juego Juegos de disparos 63.93%
Juegos de plataformas 59.02%

Juegos de rol 49.18%

Battle Royale 40.98%

Juegos de pelea 36.07%

Juegos de simulacién 34.43%

Otros juegos 27.87%

Juegos de rompecabezas 21.31%

Juegos deportivos 9.84%

Tiempo de juegosen la De Oa 3 horas 19.67%
semana De 3 a 6 horas 18.03%
De6a 12 horas 29.51%

De 12 a 20 horas 18.03%

Mas de 20 horas 14.75%
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Estos datos fueron recolectados de forma virtual utilizando la plataforma Survey
Monkey a través de las respuestas ofrecidas por los participantes. Este proceso fue

realizado en la quinta fase del estudio, que sera discutida en la proxima seccion.

Fase

La quinta fase del estudio evalud la prueba traducida del Gaming Disorder Test
(GDT) y la prueba de campo administrada. La primera parte de esta fase es presentada en
esta seccion. El objetivo principal de esta fase fue evaluar la claridad y relevancia de los
items del GDT adaptado segun la opinion de los participantes. También, esta fase evalu6
la segunda hipotesis del estudio. Dicha hipdtesis establecia que: EI 85% de participantes
juzgaran la traduccion de la pruebaGDT como claray relevante. A través de la
plataforma virtual Survey Monkey los participantes contestaron los documentos
pertinentes para participar en el estudio, entre ellos los cuestionarios sociodemograficos y
el de experiencia de los videojuegos. Al finalizar estos documentos, los participantes
evaluaron la traduccion del Gaming Disorder Test (GDT) al espafiol. A continuacién, se
presentan los resultados de la clasificacion de claridad y relevancia.

Claridad. Cada item tenia cuatro opciones para evaluar el nivel de claridad del
instrumento. Los niveles paraescoger fueron: nada claro, un poco claro, bastante claro o
muy claro. Los resultados de los 56 participantes fueron analizados anotando un 1 siel
participante juzgaba el item como muy claroy bastante claro. Si el participante
contestaba seleccionando nada claro y un poco claro, se asignaba una puntuacién de 0.
Estos datos fueron calculados utilizando la prueba Chi cuadrado de bondad de ajuste,
comparando la ocurrencia de los resultados. En los resultados de la prueba se encontrd

diferencia significativa entre los items de las cuatro preguntas y el item de respuesta de la
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prueba (p<.05). Por otra parte, no se encontré diferencia significativa en la instruccion de
la prueba (P>.05). Basado en estos resultados no se pudo aceptar la hipétesis, en cuanto
85% de participantes no juzgaron la traduccién de la prueba GDT como clara. Los
resultados de la prueba de Chi cuadrado de la claridad de la traduccion del GDT son
mostrados en la tabla 12.

Tabla 12
Evaluacion de bondad de ajuste chi cuadrado de la Claridad de los items por los

Participantes de evaluacion de la traduccion.

Evaluacion de Claridad

items
Esperado Observado Residual Significancia
Instrucciones 47.5 45 -2.5 .352
item 1 47.5 38 9.5 .000
item 2 47.5 38 9.5 .000
item 3 47.5 39 -8.5 .002
item 4 47.5 36 -11.5 .000

La segunda hipdtesis también ausculté la relevancia de la traduccién del GDT, en
cuanto el 85% de los participantes juzgaran la traduccién de la prueba como relevante.
Estos datos son presentados en la proximaseccion.

Relevancia. Al igual que en la seccidn de claridad, la relevancia de los items fue
clasificada como: nadaclaro, un poco claro, bastante claro o muy claro. Los resultados de
los participantes fueron analizados igualmente a la seccién anterior, anotando un 1 si el
participante juzgaba el item como muy claroy bastante claro. Si el participante
contestaba seleccionando nada claro y un poco claro, se asignaba una puntuacién de 0.
Estos datos también fueron analizados utilizando la prueba Chi cuadrado de bondad de

ajuste. En los resultados de la prueba se encontré diferencia significativa entre los items
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de las cuatro preguntas y el item de respuesta de la prueba (p<.05). Por otra parte, no se
encontré diferencia significativa en la instruccion de la prueba (P>.05). Aligual que la
claridad, no se pudo aceptar la segunda hipotesis, en cuanto 85% de participantes no
juzgaron la traduccién de la prueba GDT como relevante. Los resultados de la prueba de
Chi cuadrado de la relevancia de la traduccion del GDT son mostradosen la siguiente
tabla 13.

Tabla 13
Evaluacion de bondad de ajuste chi cuadrado de la Relevancia de los items por los

Participantes de evaluacién de la traduccién.

Evaluacion de Relevancia

items
Esperado Observado Residual Significancia
Instrucciones 475 43 -4.5 .094
item 1 475 34 -13.5 .000
item 2 475 37 -10.5 .000
item 3 47.5 40 -7.5 .005
item 4 47.5 35 -12.5 .000
Resumen

Los participantes de esta parte evaluaron la traduccién y adaptacion del Gaming
Disorder Test (GDT) al espafiol puertorriquefio. El objetivo principal de esta parte fue
evaluar la claridad y relevancia de los items del GDT. Con los resultados adquiridos de
estos participantes no se pudo aceptar la segunda hipoétesis del estudio. Los hallazgos
revelaron que el 85% de participantes no juzgaron la traduccién de la prueba como clara'y
relevante. No obstante, se pudo identificar un nivel de aceptacion de claridad que fluctud

entre 68% a 80%. En relacion con el nivel de aceptacion de relevancia se identifico que
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fluctuo entre 61% y 77%. Mediante estos resultados se puede identificar que la mayoria de

los participantes confirmaron que los items de la prueba eran claros y relevantes.

Prueba de Campo

Participantes

Los participantes de esta parte del estudio llevaron a cabo la pruebade campo. La
cantidad de participantes fueron 215 jugadores de videojuegos que contestaron la
traduccion del Gaming Disorder Test (GDT). Las edades de los participantes fluctto
entre los 21 a 40 afios. Al igual que los participantes de la evaluacion, estos participantes
confirmaron tener como lenguaje materno el espafiol hablado en Puerto Rico, haber
tenido conocimiento y experiencia en los videojuegos, asi como haber jugado
videojuegos en los Gltimos doce meses.

Estos participantes también respondieron el cuestionario sociodemogréafico y el de
su experiencia en los videojuegos. Mediante el analisis de los datos se identificd que un
65.26% eran masculinos y 34.74% eran femeninos. Un 64.49% de los participantes
reportaron ser solteros, 75.81% expresaron tener empleo y un 58.6% informaron que su

nivel académico mas alto alcanzado fue un bachillerato. Estos datos estan presentadosen

la tabla 14.
Tabla 14
Informacidén sociodemograficade los participantesde la prueba de campo
Variables Desglose de Variables Frecuencia
Sexo Masculino 65.26%
Femenino 34.74%
Estado Civil Soltero 64.49%
Casado/Conviviendo 35.51%
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Variables Desglose de Variables Frecuencia

Nivel Académico més Alto Grados K-8 0%
Grados9 - 12 16.28%
Bachillerato 58.6%
Post Grado 25.12%

Condicion laboral Empleado 75.81%
Desempleado 24.19%

Ingreso Anual $0-$15,000 44.65%
$15,001 — $45,000 39.07%
$45,001 o0 Méas 16.28%

El cuestionario de la experiencia de los videojuegos de los participantes de la
prueba de campo reveld que las plataformas mas utilizadas fueron las computadoras PC o
Mac con un 69.3%, los teléfonos inteligentes conun 60.93%y el Nintendo Switch con un
58.14%. Los géneros de juegos utilizados con mayor frecuencia fueron el juego de
disparos con un 69.77%, los juegos de roles conun 56.74% Yy los juegos de plataforma
con un 52.56%. El tiempo promedio de juego que reportaron los participantes del estudio

fue de 6 a 12 horas durante la semana. Estos datos estan presentados en la tabla 15.

Tabla 15
Informacidn de experiencia de los participantes de la prueba de campo
Variables Desglose de Variables Frecuencia

Plataforma de juego PC o Mac 69.3%
Iphone o Teléfonos 60.93%
Nintendo 58.14%
Playstation 4 43.26%
Playstation 5 20%
Xbox Series X/S 13.49%
Xbox One 10.7%
Otro 7.91%
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Variables Desglose de Variables Frecuencia

Géneros de juego Juegos de disparos 69.77%
Juegos de rol 56.74%

Juegos de plataformas 52.56%

Battle Royale 47.44%

Juegos de simulacién 46.98%

Otros juegos 39.53%

Juegos de pelea 26.98%

Juegos de rompecabezas 17.21%

Juegos deportivos 13.02%

Tiempo de juego en la De Oa 3 horas 11.16%
semana De 3 a 6 horas 20.47%
De6a 12 horas 26.05%

De 12 a 20 horas 23.26%

Mas de 20 horas 19.07%

Estos datos fueron recolectados de forma virtual utilizando la plataforma Survey
Monkey. Este proceso fue realizado en la quinta fase del estudio, que sera discutida en la

proxima seccion.

Fase

La quinta fase del estudio tuvo como propdsito evaluar la prueba traducida del
Gaming Disorder Test (GDT) y la prueba de campo administrada. La segunda parte de
esta fase es presentadaen esta seccidn. El objetivo principal de esta fue identificar el
grado de confiabilidad de la prueba GDT adaptada a la poblacidn puertorriquefia.
También, esta fase evaluo la cuarta hipotesis del estudio. Dicha hipotesis establecia que:
La traduccion de la prueba GDT adaptada a la poblacion puertorriquefia presentara un
indice de confiabilidad mayor de 0.80 para ser considerado como un instrumento

confiable.
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A través de la plataforma virtual Survey Monkey, los participantes contestaron los
documentos pertinentes para participar en el estudio. Estos contestaron la prueba
basandose en su experiencia al jugar los videojuegos. La prueba estaba presentada en
formato Likert de cinco puntos, las opciones para seleccionar fueron: nunca (0), casi
nunca (1), a veces (2), amenudo (3) y muy a menudo (4). Se realiz6 un analisis de
estadistica descriptiva de frecuencia para cada item de la prueba. La mayoria de las
respuestas seleccionadas de los participantes fluctuaban entre nunca y a vecesen cada
item. Los resultados son presentadosen la tabla 16.

Tabla 16

Estadistica de frecuencia de los items

Respuestas y porcentaje

ltems Casi A A Muy a
Nunca
nunca veces menudo menudo
1. He tenido dificultades para controlar 80 54 57 18 6
mis habitos de videojuegos. 37.2% 25.1% 265% 8.4%  2.8%
2. Le he dado cada vezmas prioridada 4, 65 66 32 10

los videojuegos sobre otros intereses
de la viday actividades diarias.

3. He continuado jugando videojuegos 93 36 42 o5 19

apesar de haberexperimentado 43306 15706 1950 11.6%  8.8%
consecuencias negativas.

4. He experimentado serios problemas
(personales, familiares, sociales, 142 40 21 6 6
educativos, laborales) debido a mis 66% 18.6% 9.8% 2.8% 2.8%

habitos de videojuegos.

19.5% 30.2% 30.7% 149% 4.7%

En esta seccion también se evalud la cuarta hipotesis del estudio. Esta hipotesis
evaluaba la consistencia de la prueba GDT traducida al tener un indice de confiabilidad
mayor de 0.80. Para analizar esta hipotesis se calculé la consistencia interna utilizando el
Alfa de Cronbach. Utilizando el programa de SPSS, se encontré un Alfa de Cronbach de

0.779 de la prueba GDT traducida. También se evaluo el Alfa de Cronbach de cada uno
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de los de los items de la pruebay su indice si este fuese eliminado. Basado en los
resultados adquiridos, no se pudo aceptar la cuarta hipétesis debido a que el indice de
confiabilidad no fue mayor de 0.80. Los resultadosdel Alfa de Cronbach de cada item

son presentadosen latabla 17.

Tabla 17
Analisis del indice de Alfa de Cronbach de los items del GDT
L Alfade
items Correlacion Cronbach si se
total del item o .
elimina el item
1. He tenido dificultades para controlar mis 0.626 0.705
habitos de videojuegos.
2. Le he dado cada vez mas prioridad a los 0.614 0.711
videojuegos sobre otros intereses de la vida y
actividades diarias.
3. He continuado jugando videojuegos a pesar de 0.570 0.745
haber experimentado consecuencias negativas.
4. He experimentado serios problemas 0.555 0.743

(personales, familiares, sociales, educativos,
laborales) debido a mis habitos de videojuegos.

La validez de contenido de constructo también fue evaluada utilizando los
participantes de la prueba de campo. Esta utiliz6 el Analisis de Componentes Principales
(ACP) para identificar el mayor porcentaje de varianzadel estudio. Se utiliz6 la prueba
de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) y la prueba de esfericidad de Bartlett.

La prueba de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) es una pruebarealizada para examinar
la fuerza de la correlacion parcial entre las variables y la prueba completadel GDT. Los
valores de KMO mas cercanos a 1.0 se consideran ideales, mientras que los valores
inferiores a 0.5 son inaceptables. La prueba de esfericidad de Bartlett se usa para evaluar
la hipdtesis nula de la matriz de correlacion de identidad. Una matriz con correlacion de

identidad significa que sus variables no estan relacionadasy no son ideales para el
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analisis factorial. Una prueba estadistica significativa muestra que la matriz de
correlaciéon no es una matriz de identidad.
Utilizando el programa de SPSS, se encontrd una unidimensionalidad en el ACP.

El primer factor tuvo un total de 2.436 con un porcentaje de varianza de 60.90%, en
cuanto los otros valores tuvieron unapuntuacién inferior a 1. Los resultados del KMO
mostraron una muestrade 0.780, la cual indicaque los valores son factorizables. La
prueba de esfericidad de Bartlett tuvo un valor significativo 0.00, lo que indicaque las
variables son relacionadasy son ideales paraanalisis factorial. Esto se observaen los
valores diagonales de la matriz de correlacion anti-imagen cuando tienen un valor mayor
de 0.5. Los resultados de estos analisis son presentados en la tabla 18.

Tabla 18

Correlacion anti-imagen y comunalidades basado en los Analisis de Componentes
Principales (ACP) de los items del GDT (n=215)

Items Anti-imagen Comunalidades
1. He tenido dificultades para controlar 0.602 0.647
mis habitos de videojuegos.
2. Le he dado cada vez mas prioridad a los 0.607 0.644

videojuegos sobre otros intereses de la
viday actividades diarias.
3. He continuado jugando videojuegos a 0.670 0.580
pesar de haber experimentado
consecuencias negativas.
4. He experimentado serios problemas 0.684 0.565
(personales, familiares, sociales,
educativos, laborales) debido a mis
habitos de videojuegos.

Resumen
Los participantes de esta parte respondieron la prueba de campo del Gaming
Disorder Test (GDT) traducida al espafiol puertorriquefio. El propdsito principal de esto

fue identificar el grado de confiabilidad de la prueba GDT. La cuarta hipétesis no fue
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aceptada porque no se adquirié un indice de confiabilidad mayor de 0.80 para ser
considerado como un instrumento confiable utilizando el Alfa de Cronbach. El Alfa de
Cronbach maés alto obtenido en este estudio fue de 0.779 utilizando cada item de la prueba.
Aunque no se pudo obtener un nivel de confiabilidad mayor de 0.80, se pueden considerar
valores aceptables puntuaciones que fluctden entre 0.7 a 0.8 (Bland y Altman, 1997). Un
valor bajo de alfa podria deberse a un bajo numero de preguntas, poca interrelacion entre
items o construcciones heterogéneas (Tavakol y Dennick, 2011). En el anlisis de
contenido de constructo, se pudo identificar una muestra factorizable de 0.780 utilizando
la prueba de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO). También se identificé un valor significativo de

la prueba de Bartlett, que indicd una relacion entre las variables de la prueba GDT.
Resumen de Capitulo

En este capitulo se presento los resultadosadquiridos de los participantes del
estudio por cada etapa y la evaluacion de los objetivos e hipotesis que guiaron la
investigacion. La primera etapa const6 de los miembros del panel de expertos que
tradujeron la prueba del Gaming Disorder Test (GDT) al idioma espafiol. Se usaron las
guias de Beaton, etal. (2000) y las recomendaciones de Ohrbachetal. (2013) en el
proceso de traduccion. Al finalizar esta etapa se pudieron aceptar la primeray tercera
hipdtesis del estudio. Las hipotesis aceptadas fueron: 1) La prueba GDT adaptada a la
cultura puertorriquefia sera similar y equivalente en sus extensiones seménticas,
idiomaticas, experimentalesy conceptuales a la version original; y 3) La traduccionde la
prueba GDT adaptadaa la poblacion puertorriquefia presentara un indice de validez de

contenido mayor de 0.99 para ser considerada como un instrumento vélido. Esto lleva a
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inferir que la prueba GDT traducida al espariol tiene una semejanza alta a la prueba
original.

La segunda etapa del estudio constd de dos grupos de participantes de jugadores
de videojuegos. Los primeros participantes evaluaron la claridad y relevancia de la
prueba; y los segundos respondieron los reactivos traducidos del GDT. Los objetivos de
estas fueron evaluar la claridad y relevancia de los items e identificar el grado de
confiabilidad de la prueba GDT. Los hallazgos e hipotesis esperadas de esta etapa no
fueron comprobadas. Los resultados de estas no reflejaron que el 85% de participantes
juzgaran la traduccién de la pruebacomo claray relevante y no se adquirié un indice de
confiabilidad mayor de 0.80 en el Alfa de Cronbach. No obstante, se pudo identificar un
nivel de aceptacion de claridad que fluctu6 entre 68% a 80% Yy un indice de relevancia
que fluctud entre 61% y 77%. También, se pudo identificar un Alfade Cronbach0.779
que se puede considerar como un valor aceptable (Bland y Altman, 1997). En el analisis
de contenido de constructo, se pudo identificar una muestra factorizabley se identificé
una buena relacion entre las variables de la prueba GDT. Basado en estos resultados se
puede inferir que la mayoria de los participantes percibio la traduccion de la prueba GDT

como claray relevante; y que la prueba tiene un grado aceptable de confiabilidad.
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CAPITULOV

DISCUSION, IMPLICACIONESY RECOMENDACIONES
Introduccién

El propdsito de esta investigacion fue realizar unatraduccion y adaptacion del
Gaming Disorder Test (Pontes etal., 2019) al idioma espafiol paraser utilizado en la
poblacion puertorriquefia. Este proceso fue realizado utilizando las Guias para el Proceso
de Adaptacidn Transcultural de Medidas de Auto-Reporte planteadas por Beaton, et al.
(2000). También, se utilizaron las Directrices para Establecer la Equivalencia Cultural de
los Instrumentos de Ohrbach etal. (2013). Utilizando estas guias se realizé una
investigacion de dos etapas. La Etapa | tuvo como objetivo traducir la prueba Gaming
Disorder Test (GDT) al espafiol hablado en Puerto Rico y la Etapa Il evalud la traduccién
y se realizé una prueba de campo. Este capitulo presenta los resultados adquiridos del
estudio y se comparan con otras investigaciones del mismo ambito. La estructura de este

capitulo esta organizada utilizando las etapas y los objetivos del estudio.
Traducciony adaptacionde GDT

El proceso de traduccion del Gaming Disorder Test (Pontes etal., 2019) fue
realizado por el panel de expertos en la Etapa | del estudio. Utilizando guias de Beaton, et
al. (2000) y las recomendaciones de Ohrbach, etal. (2013), el proceso de traduccion de la
prueba se dividio en cuatro fases. En cada fase se realizaba una version diferente de la
traduccion de la prueba GDT. Al culminar estas cuatro fases se obtuvo unaversion del

Gaming Disorder Test traducida al espafiol puertorriquefio.
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Traduccion directa

En la primera fase del estudio se realiz6 la traduccion directa del Gaming
Disorder Test al idioma esparfiol puertorriquefio. Como fue mencionado anteriormente,
este proceso fue realizado por dos traductores, con idioma materno siendo el espafiol
puertorriquefio. Cada uno realizé una traduccion de formaindependiente. Estas
traducciones debian tener los conceptos de equivalencia semantica, equivalencia
idiomatica, equivalencia experimental y equivalencia conceptual. Al finalizar esta etapa
se obtuvieron dos traduccionesdel GDT.

El proceso de utilizar dos 0 més traductores es también identificado en diferentes
investigaciones. Un ejemplo de esto es el articulo de investigacion de Ferreira-Vasques et
al. (2019). En éste se describio el proceso de adaptacion transcultural de la Escala de
Desarrollo Mental Griffiths-111 (GMDS-I11I) para la poblacion brasilefia. Esta escala es
utilizada para evaluar el desarrollo de los nifios en las areas de motricidad, lenguaje y
cognitividad. Uno de los primeros pasos de esta investigacion fue realizar dos
traducciones por dos traductores. Al igual que en mi investigacion, la traduccion del
GMDS-111 utilizo las guias de Beaton, etal. (2000) para realizar la traduccion.
Realizando este proceso por fasesy siguiendo las guias. Al finalizar este proceso, los
investigadores del estudio lograron obtener una traduccién del GMDS-II1 adaptada para
la poblacidn brasilefia con equivalencia entre la version original.

Los diferentes conceptos de equivalencia (seméantica, idiomética, experimental y
conceptual) son bien pertinentes en el proceso de traduccién y son recalcados en cada
fase de la investigacion. Estos conceptos fueron sefialados en el articulo de revision de

Laufferetal. (2013) donde se realizd una lista de pasos practicos pararealizar una
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traduccion transcultural en los cuestionarios de calidad de vida. Segun Lauffer, et al.
(2013), los cuatro conceptos deben ser un enfoque principal para los traductores, retro
traductores y comité de expertos durante todo el proceso de las traducciones. La razon es
que algunos traductores no conocen los requisitos rigurosos para las traducciones e
investigaciones transculturales y solamente hacen traducciones literarias. Al no llevar a
cabo estos pasos eficazmente puede atrasar el proceso de traduccion o realizar una
traduccién no adaptada a una poblacién.

Los pasos mencionados por Lauffer, etal. (2013) fueron pertinentes para el
proceso de mi investigacion dado que se realizaron las primeras traducciones del estudio.
También, los conceptos de equivalencia fueron explicados y aplicados por los
traductores. Estos fueron importantes para realizar una traduccion transcultural del GDT
para la poblacion puertorriquefia. Estas traducciones fueron utilizadas en la proximafase

de la investigacion para elaborar unanueva traduccion.
Sintetizacion de traduccion

La segunda fase del estudio sintetizo las dos traducciones realizadas en la fase
previa para tener una nueva traduccion. Este proceso fue realizado al comparar y evaluar
cada item de las traducciones realizadas con los items de la version original. Esto fue
elaborado por los dos traductores de la primera fase y un mediador. Para determinar la
mejor traduccion, se alcanzd un consenso para cada traduccion de los items basado en los
conceptos de equivalencia.

El proceso de sinterizacion fue realizado utilizando el indice de concordancia de
Kendall. En este los traductores y el mediador confirmaban o no confirmaban la

traduccidn seleccionada para cada item. Esta fase obtuvo un indice de concordancia de
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Kendall 1.00 con un nivel de significancia de 0.01. Esto hallazgos confirmaron que hubo
concordancia entre los traductores y el mediador en la sinterizacién de la traduccion. Al
finalizar esta fase se obtuvo una traducciondel GDT titulada T1-2.

Este proceso de sintetizar las traducciones es observado en diversas
investigaciones, especialmente las que utilizaron las guias de Beaton, etal. (2000). Un
ejemplo fue el articulo de investigacion de Ferreira-Vasques etal. (2019), sobre la
adaptacion transcultural del GMDS-III. En la segunda etapa de esa investigacion ellos
alcanzaron un consenso sobre las divergencias entre los dos documentos traducidos. A
diferencia de esta investigacion, se analizaron las dos traducciones usando las
clasificaciones: convergencia (CO), divergencia minima (MD) y divergencia de
significado (DM). La clasificacion de convergencia (CO) identificaban las traducciones
idénticas de los items de las traducciones. Las diferencias minimas (MD) especificaban
las diferencias de la formade escritura en las traduccionesy la divergencia de significado
(DM) identificaban interferencia en la comprensién del item a evaluar. Aungue se
utilizaron diferentes procesos de sinterizacion se pudo alcanzar un consenso del nuevo
instrumento.

Otro articulo de investigacién que también utilizo las guias de Beaton, et al.
(2000) para sintetizar las traducciones fue la traduccion del cuestionario StartSmart™ al
espafol (Gance-Cleveland et al., 2021). StartSmart™ es un cuestionario
autoadministrado para automatizar la entrevista y la derivacion del tratamiento en
mujeres embarazadas. El proceso de sinterizacién fue realizado por dos traductores y el
investigador principal. Durante esta fase el investigador principal creé un documento con

todas las discrepancias de las traduccionesy realizo una reunién por Zoom con los
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traductores para discutir las mejores traducciones. A diferencia de estas investigaciones,
la investigacion de Gance-Cleveland et al. no utilizé un mediador en el proceso de
sinterizacion. Este miembro del panel de expertos fue pertinente en la traduccion del
GDT para evitar la parcialidad de la investigacion.

En la presente investigacion, el proceso de sintetizar la traduccion fue primordial
paratraducirel GDT al idioma espafiol. Al realizar esta fase se pudo obtener una
traduccidn que los traductoresy el mediador aceptaron. Basado en los miembros del
comité de esta fase, los items de la traduccion sintetizada cumplian con los conceptos de
equivalencia: semantica, idiomatica, experimental y conceptual. Esta traduccién fue

utilizada en la fase tres de la investigacion para realizar unatraduccién inversa.
Traduccion inversa

En esta fase del estudio se realiz6 dos retro traducciones de la prueba y se
compararon con la version original del Gaming Disorder Test (GDT). El propésito de
estas fue establecer equivalencia entre la versidn original de la prueba con la version
traducida al espafiol. Esta fase fue bastante similar a la primera fase dado que tuvo dos
traductores. Una diferencia de esta fue que el idioma materno de los traductores era el
inglés no el espafiol. Cada uno fue orientado sobre los diferentes conceptos de
equivalencia (semantica, idiomatica, experimental y conceptual) y cada uno realizé una
retro traduccion de forma independiente. Estas retro traducciones fueron analizadas y
evaluadas por los dos retro traductores en unareunién virtual y fueron comparadas con la
version original.

El proceso de comparacion de las retro traducciones fue realizado utilizando el

indice de concordancia de Kendall. Al igual que la fase dos, los retro traductores
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confirmaban o no confirmaban cada item de la retro traduccion con la prueba original.
Los resultados de esta fase revelaron un indice de concordancia de Kendall 1.00 con un
nivel de significancia de 0.01. Esto confirm6 que hubo equivalencia entre los retro
traductores sobre la retro traduccién y la prueba original de GDT.

El concepto de retro traduccion es recomendado por las guias de Beaton, et al.
(2000) para ser realizados en traducciones de autoinformes. Este proceso reafirma que la
version traducida conserve el mismo contenido de la versidn original. Esto se observaen
la investigacion de Ferreira-Vasques et al. (2019) y Gance-Cleveland et al. (2021) donde
se realizan unas retro traducciones. Sin embargo, la concordanciaentre la traduccién
inversay la version original no garantiza una traduccion satisfactoria, simplemente
asegura una traduccién consistente (Beaton, 2000). Esto crea la duda de la necesidad y
pertinencia de la retro traduccién. El articulo de investigacion de Epstein etal. (2015)
exploro esta pregunta.

El articulo de investigacion de Epstein etal. (2015) tuvo como objetivo evaluar la
contribucién del comité de expertos, la retro traducciony las propiedades psicométricas
de un cuestionario multidimensional traducido del idioma inglés al francés. En este se
realizaron cuatro procedimientosde traducciones diferentes del Health Education Impact
Questionnaire con y sin comité o retro traducciones. Estas fueron: a) Traduccion sin
comité y sin retro traduccidn, b) Traduccidn con comité y sin retro traduccion, c)
Traduccion sin comité y con retro traduccion y d) Traduccion con comité y con retro
traduccion. Los resultados de la investigacion sefialaron que las traducciones con comités

multidisciplinarios tenian mejor validez aparente, mejor indice de ajuste y un contenido
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mas preciso. Sin embargo, las diferencias fueron pequefias y los autores expresaron que
no cambiaria mucho el producto final.

En el aspecto de la retro traduccidn Epstein etal. (2015), consideraron el efecto
como neutral. Basado en los datos de la investigacidn, los resultados de la retro
traduccidn sola obtuvieron la puntuacion mas baja en el proceso de aceptacion de las
diferentes traducciones. No obstante, cuando la retro traduccion es reevaluada por un
comité de expertos, esta traduccidn fue considerada la mejor. Estos datos sugieren que
una retro traduccidn por si sola podria ser perjudicial, pero al relacionarlo con un comité,
revisando los errores de retro traduccion, podria ser beneficiosa y obtener unamejor
traduccion.

El procedimiento de realizar la retro traduccion del GDT fue interesante en esta
investigacion. Al realizar esta fase se pudo evaluar las perspectivas y las traducciones de
traductoresdiferentes. Losresultados de esta fase confirmaronque huboequivalencia entre
la version original y la retro traduccidn realizada. Basadoen estos resultados se pudo inferir
que la version traducidarefleja el mismo contenido que la version original. No obstante, es
importante recalcar que esto no garantiza una traduccién satisfactoria, solamente asegura
una traduccidn consistente. El proceso de revision fue realizado en la proximafase por los

miembros del panel de expertos.

Revision por panel de expertos.

En la cuarta fase del estudio se analizaron los términos de suficiencia de la
traduccion y la relevanciade los items de la prueba sintetizada. Estos conceptos fueron la
base para evaluar la primeray tercera hipoétesis del estudio. El proceso de evaluacion fue

realizado por todos los miembros del panel de expertos. Al finalizar esta fase se obtuvo la
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prueba de campo del Gaming Disorder Test (GDT) en espaiiol que fue utilizadaen la
etapa dos del estudio.

Los términos de suficiencia fueron evaluados utilizando los diferentes conceptos
de equivalencia (semantica, idiomatica, experimental y conceptual). Este proceso fue
realizado utilizando la estadistica descriptiva, donde los miembros del panel de expertos
confirmaronsi las traducciones cumplian con los conceptos de suficiencia. Los resultados
de esta fueron completamente a favor de la suficiencia de las traducciones. En base a
estos datos se acepto la primera hipétesis del estudio. En esta se confirma que la prueba
GDT adaptada a la cultura puertorriquefia, era similar y equivalente en sus extensiones
semanticas, idiomaticas, experimentales y conceptuales a la version original.

La tercera hipotesis del estudio también fue evaluada en esta fase. En ésta se
auscultaba la validez del contenido de la prueba GDT traducida al espafiol. Para evaluar
esta hipotesis se calculo el radio y el indice de validez de contenido, utilizando el método
de Lawshe (1975). De acuerdo con las recomendaciones de Beaton et al. (2000), si un
item no alcanzaba un nivel de aceptacién completa, se deberia realizar otro proceso de
traduccion para conseguir un consenso entre los miembros del panel de expertos.
Semejante a las fases previas, se utilizo la estadistica descriptiva, donde los miembros del
panel de expertos confirmaron si los items eran relevantes al diagndstico. Utilizando este
método se calcul6 el radio de validez de contenido para cada item y el indice de validez
de contenido para el instrumento. Los resultados de esta fueron unanime a favor de la
relevancia, por ende, se alcanzo6 unradio de validez de contenido de 1 y un indice de

validez de contenido 1. Basado en estos datos se aceptd la tercera hipotesis. Esta
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confirma que la prueba GDT traducida present6 un indice de validez de contenido mayor
de 0.99 y es considerado como un instrumento valido.

Los conceptos de equivalencia han sido unabase pertinente en esta investigacion
dado que siempre que hubo un tipo de traduccion siempre fue analizada. La importancia
de este proceso es notada en lista de pasos practicos para realizar una traduccion
transcultural de Lauffer etal. (2013). Como se mencion6 previamente, algunos
traductores desconocen los procesos pararealizar traducciones en investigaciones
transculturales. Si estos conceptos no son recalcados en cadatraduccion pudiese
perjudicary alargar el proceso de traduccion. Otro articulo de revision que recalcé la
importancia de los conceptos de equivalencia fue el que presenta la investigacion
realizada por Maria Teresa Lira y Erika Caballero (2020) titulado la Adaptacion
transcultural de instrumentos de evaluacion en salud: Historia y reflexiones del por qué,
como y cuando.

El articulo de Liray Caballero (2020) revisaron la importancia de la adaptacion
transcultural de instrumentos en salud y se evaluaron los conceptos de equivalencia, el
objetivo del comité de expertos y la prueba piloto del instrumento adaptado. Los
conceptos de equivalenciamencionados en esta revision fueron: a) Equivalencia de
contenido, b) Equivalencia semantica, ¢) Equivalencia técnica, d) Equivalencia de
criterios y e) Equivalencia conceptual. Liray Caballero (2020) enfatizaron que estos
conceptos deberian ser evaluados por los miembros del comite de expertos para poder
realizar una traduccién eficaz. Los conceptos de equivalencia semanticas y conceptuales
fueron aplicados equivalentemente en la traduccion del GDT. Los conceptos de

equivalencia de contenido y técnicas tambien fueron aplicados, pero estos tuvieron

108



nombres diferentes como el concepto de idiomaética y experimental. En cuanto la
equivalencia de criterios, esta fue evaluada cuando se analiz6 la relevancia del GDT.

En la presente investigacion, un factor bienimportante en la traduccion fue la
validez de contenido de la prueba GDT. Esta puntuacidn se esperaba que fuese alta dado
que la prueba original del GDT tuvo una validez de contenido alta. Durante el desarrollo
de la prueba GDT, Pontes et al. (2019) consultd un grupo de expertos, para garantizar que
la escala tuviera una validez de contenido adecuada. Este proceso es semejante a la
traduccion realizadadel GDT donde se establecid un grupo de expertos para evaluar la
validez de la traduccion. La validez del GDT es también recalcada en el estudio
cualitativo de Karhulahti etal. (2021). En éste se realiz6 un analisis de validez de
contenido cualitativo de 17 instrumentos que pretenden medir el trastorno de los juegos
de Internet (IGD) o el trastorno del juego (GD). El instrumento del GDT fue considerado
tener una validez de contenido alta basado en los criterios del diagndstico de la

Organizacion Mundial de la Salud.

Resumen de Etapa 1

En base a los resultados adquiridos en estas fases por los miembros del panel de
expertos que participaron de esta investigaciony las investigaciones previas
mencionadas, se puede inferir que la traduccion del GDT al idioma espafiol es similary
equivalente a la version original y tiene una validez de contenido alta. Esto permite
confirmar la primeray tercera hipétesis de este estudio. Los resultados de esta fase
llevaron a la creacion de la version pre final del instrumento GDT que fue utilizada en la

Etapa Il del estudio.

106



Etapa I1: Evaluacion de Traducciony Prueba de Campo

La segunda etapa del estudio se enfocd en la evaluacién de la traduccién del GDT
adaptada al espafiol puertorriquefio. Este proceso fue realizado en dos partes. La primera
analizo los resultados adquiridos por los participantes que evaluaron la traduccion de los
items del GDT al espafiol. La segunda parte evalud los resultados obtenidos por la prueba
de campo, donde los participantes contestaron la prueba GDT traducida al espafiol. Los

resultados de esta etapa fueron evaluados y comparados con otras investigaciones.

Evaluaciony Traduccién

Los participantes de esta fase evaluaron la traducciony adaptacion del Gaming
Disorder Test (GDT) al espafiol puertorriquefio. Este grupo de participantes estuvo
compuesto de 56 jugadores de videojuegos que evaluaron la claridad y relevancia de cada
item de la prueba. El conceptode claridad fue relacionado a la compresién de los items
preguntados mientras la relevancia fue adjuntada a la percepcion de los items relacionado
con el diagndstico del juego. Estos términos fueron pertinentes para evaluar la segunda
hipdtesis del estudio, donde se esperaba que el 85% de los participantes juzgaran la
traduccion de la prueba GDT como clara y relevante. Los datos de esta fase fueron
calculados utilizando la prueba Chi cuadrado de bondad de ajuste. Los resultados de esta
fase no fueron lo esperado dado que el 85% de participantes no juzgaron la traduccion de
la prueba GDT como claray relevante. Sin embargo, se pudo identificar un nivel de
aceptacion de claridad que fluctu6 entre 68% a 80% y un nivel de relevancia que fluctud
entre 61% Yy 77%. Basado en estos datosno se pudo aceptar la segunda hipotesis, pero se
pudo inferir que la mayoria de los participantes del estudio confirmaron que los items de

la prueba eran claros y relevantes.
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Beaton, etal. (2000) sefiala que esta fase de la investigacion es pertinente dado
que se adquiere la perspectiva de los participantes sobre la traduccion realizada. El
proceso de adquirir una claridad y relevancia alta puede ser un reto parael proceso de
traduccidn de una prueba. Un ejemplo de este proceso fue presentado en el articulo de
investigacion de Krieger et al. (2020) donde se realizo una traduccién transcultural de la
Medida de Participacion y Medio Ambiente paraNifios y Jovenes (PEM-CY) al aleman.
También utilizaron las guias de Beaton, et al. (2000) pararealizar la traduccion, pero fue
necesario realizar multiples revisiones para obtener una prueba adaptada parala
poblacion alemana. Este proceso fue extendido por la retro comunicacién adquirida de
los participantes del estudio, donde se tuvieron que realizar cinco versiones de la prueba.
Es importante recalcar que cada version que se realizd fue verificada por los miembros
del panel de expertos y con los creadores de la prueba.

El proceso de traduccion también ha sido realizado en el desarrollo de las
diferentes versiones del Gaming Disorder Test (GDT). La version turca del GDT (Evren
et al., 2020) fue traducida por dos psiquiatras turcos que hablaban el idioma inglés de
forma fluida y luego fue retro traducida por un traductor independiente. Esta traduccion
luego fue presentada a 40 estudiantes (20 hombres y 20 mujeres) de la Universidad de
Cankaya para determinar si el lenguaje era claro y si tenia una validez aparente. Estos
resultados no presentaron problema significativo al completar el cuestionario. Este
proceso realizado por Evren et al. fue bastante similar a la presente investigacion dado
que se ejecutaron traducciones y retro traducciones de la prueba y fue evaluada por unos

participantes.
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Por otra parte, el proceso de traduccién fue diferente en la versidn espafiola
europea del GDT desarrollada por Maldonado-Murciano, etal. (2021). En esta traduccion
se utilizaron las Directrices de la Comision Internacional de Test para la adaptacion de
pruebas (International Test Commission, 2018). Basado en estas, Maldonado-Murciano et
al. adoptd un procedimiento de doble traducciony reconciliacion para la traduccion. Este
proceso constd de dos psicologos que tradujeron de formaindependiente los items del
GDT al espafiol. Luego las dos traducciones fueron evaluadas por un tercer traductor
independiente donde identificd y resolvid las discrepancias entre las traducciones. Al
realizar esta evaluacién el proceso de traduccion fue finalizado.

El procedimiento de Maldonado-Murciano et al. fue diferente a la investigacion
realizada, especialmente la evaluacion de la traduccion. Esta no fue evaluada por un
grupo de panel de expertos o por unos participantes, sino por un solo traductor
independiente. Las Directrices de la Comision Internacional de Test para la adaptacion
(International Test Commission, 2018) enfatizan que se debe utilizar disefios y
procedimientosde traduccidn apropiados para maximizar la idoneidad de la adaptacion
de la prueba. En éste se recomiendael uso de un panel de expertos, retro traduccion o un
traductor independiente para evaluar las diferentes discrepancias. También es sugerido el
uso de encuestas locales para evaluar la prueba, en cual fue similar a la investigacion
realizada.

Los hallazgos sefialados en las investigaciones y guias previas tuvieron
semejanzas y diferencias en la investigacion realizada. Se destaca que existen diferentes
formasy procesos para realizar traducciones transculturales. Estas pueden ser realizadas

y evaluadas por traductores independientes, retro traducciones, o panel de expertos. No
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obstante, el proceso de traduccion debe ser realizado utilizando un proceso estructurado o
unas guias para poder obtener una adaptacién eficaz y equivalente a la version original.
Otro factor pertinente son los datos recopilados de las pruebas traducidas. Estos fueron

evaluados en la segunda parte de la etapa Il del estudio.

Prueba de Campo

Los participantes de esta parte del estudio contestaron la prueba traducida del
Gaming Disorder Test (GDT) al espafiol puertorriquefio. Estos fueron 215 participantes,
donde el 65.26% eran masculinoy el 34.74% era femeninos. El objetivo principal fue
identificar el grado de confiabilidad de la prueba GDT traducida al espafiol. Este objetivo
esta atado a la cuarta hipotesis del estudio, donde se esperaba un indice de confiabilidad
mayor de 0.80 para ser considerado como un instrumento confiable. Para adquirir estos
datos se calculd la consistencia interna utilizando el Alfa de Cronbach y la validez de
contenido de constructo utilizando el Anélisis de Componentes Principales (ACP) con la
prueba de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) y la prueba de esfericidad de Bartlett. Utilizando
el programa de SPSS, se encontrd un Alfade Cronbachde 0.779, un KMO de 0.780y un
valor significativo 0.00 en la prueba Bartlett. Los resultados de esta fase no fueron lo
esperado dado que la prueba GDT no reflejé un indice 0.80 de indice de confiabilidad.
Sin embargo, se pudo identificar que los valores son factorizables y que las variables son
relacionadas e ideales paraanalisis factorial. En base a los hallazgos no se pudo aceptar la
cuarta hipotesis, pero se pudo inferir que los resultados muestran un nivel de
confiabilidad aceptablesy son factorizables.

El Alfa de Cronbach y la Andlisis de Componentes Principales (ACP) fueron

utilizadas en esta investigacion para analizar los datos y evaluar los items de la pruebade
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campo. Las directrices de Ohrbach etal. (2013) sefialan que el objetivo general del
analisis de datos es poder establecer si se elimina, revisa o retiene un item de la prueba
realizada. Basado en los datos del capitulo previo, se puede inferir que no se puede
eliminar ningan item de la prueba GDT, dado que el alfa mas alto fue la prueba con todos
los items. El uso del Alfa de Cronbach también ha sido utilizado en las otras traducciones
del GDT para evaluar la consistencia internade las pruebas. Pontes etal. (2019)
identifico un Alfa de Cronbach de 0.84 enla version inglés, 0.87 en la version china 'y
0.84 en la version britanica. La version espafiola europea también reflejo un Alfa de
Cronbach alto de 0.889 (Maldonado-Murciano etal., 2021). El Alfa de Cronbach mas
alto obtenido en esta investigacion fue de 0.779 paratoda la prueba. Al comparar esta
puntuacion con las otras traducciones, la puntuacion del estudio es la més baja. Una
posible explicacion para este fenomeno es la cantidad de items en la prueba.

El articulo descriptivo de Mohsen Tavakol y Reg Dennick (2011) informa el uso
del Alfa de Cronbach y como éste puede estar influenciado por la cantidad de items. Este
enfatiza que el mal uso del Alfa de Cronbach puede dar lugar a situaciones donde una
prueba o escala se descartan porque los resultados no fueron considerados validos.
También informa que unaprueba con mas items aumenta el indice alfa,
independientemente de si la prueba es homogénea o no. Para evitar esta situacion,
Tavakol y Dennick (2011) recomendaron el uso de un anélisis factorial para evaluar la
homogeneidad o unidimensionalidad de la prueba. Este proceso se llevé a cabo en la
traduccion del GDT al espafiol puertorriquefio al realizar el Anélisis de Componentes
Principales (ACP). El andlisis demostr6 una unidimensionalidad en los items de la prueba

y fueron considerados factorizables.
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Tavakol y Dennick (2011) también sefialan que existen investigaciones donde se
aceptan los valores de Alfade Cronbach que fluctGan entre 0.70a 0.95. Esto pueden
llevar a inferir que el Alfa de Cronbach obtenido en la traduccion del GDT al espafiol
puertorriquefio puede ser considerado aceptable. No obstante, existen otras pruebas o
escalas con puntuaciones mas bajay son consideradas aceptables. Un ejemplo de esto es
la escala Problem Video Game Playing (PVP).

La escala Problem Video Game Playing (PVP) realizada por Ricardo A. Tejeiro
Salguero y Rosa M. Bersabé Moran (2002) tuvo como objetivo medir los problemas
asociados al uso adictivo de los videojuegos y sistemas de videojuegos. Esta tuvo una
muestra de 223 adolescentes espafioles con edades que fluctuaron entre los 13y los 18
afios. Los andlisis psicométricos del estudio mostraron que el PVP parece ser
unidimensional y tiene una consistencia interna aceptable con un Alfade Cronbach de
0.69. Estos datos tuvieron algunas semejanzas a la traduccion al espafiol puertorriquefio
del GDT, especialmente el nimero bajo de participantesy el Alfa de Cronbach. La PVP
fue considerada como unidimensionalidad al realizar un anélisis de componentes
principales. Esta fue aceptada cuando el primer factor identificé un 39.1% de las
variables de la prueba. Estos hallazgos son semejantes a los resultados que obtuve de la
traduccion del GDT, donde se identifico un KMO de 0.780y un valor significativo 0.00
en la prueba Bartlett. Estos datos reflejaron una unidimensionalidad en los items del GDT
en cual sugieren que las variables son relacionadasy son ideales paraanalisis factorial.

Los conceptos de consistencia interna y validez de contenido de constructo fueron
pertinentes para poder evaluar el nivel de confiabilidad de la prueba GDT traducidaal

espafol. Los hallazgos sefialados en las pruebas y articulos previos demostraron que no
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existe un solo método para analizar la confiabilidad en las pruebas. Uno de los métodos
mas comunes para evaluar la consistencia fue el Alfa de Cronbach, en cual fue utilizado
en todas las traducciones del GDT y en esta investigacion. No obstante, es importante
recalcar que un alto nivel de Alfa de Cronbach no significa especificamente que la prueba
0 escala sea considerada confiable. Es importante utilizar y evaluar otros métodos de

validez para reforzar los datos adquiridos.

Resumen de Etapa 11

En la Etapa Il se evalu6 la traduccion del GDT adaptada al espafiol
puertorriquefio. Se evaluaron la claridad y relevacion de los items de la prueba. Ademas,
se evaluo la consistencia internay la validez de contenido de constructo de la prueba de
campo. Los resultados obtenidos en esta etapa no fueron los esperados dado que no
permitieron confirmar la segunday cuarta hipétesis de la investigacion. No obstante,
basado en los hallazgos de los articulos y las pruebas mencionadas previamente, se pudo
inferir que la prueba traducida al espafiol puertorriquefio del GDT fue considerada como
claray relevante. Es posible llegar a esta conclusion debido a que la mayoria de los
participantes confirmaron los items como claros y relevantes. Ademas, fue posible inferir
que la prueba GDT traducida tiene unaconsistencia interna aceptable y tiene una buena
validez de contenido de constructo. Esto es reflejado por el Alfa de Cronbachde 0.779y
el Anélisis de Componentes Principales (ACP). Basados en estos datos su puede concluir

que se realiz6 una traduccion eficazdel GDT al espafiol puertorriquefio.

Limitaciones

Durante el proceso de investigacion y recopilacién de datos se identificaron

diferentes limitaciones al realizar la traduccion del GDT. Algunas de estas estuvieron
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relacionadas al método realizado y otras a las guias utilizadas. En las préximas secciones
se presentan las diferentes limitaciones y posibles recomendaciones para futuras

investigaciones.
Recopilacion de datos de forma virtual

El proceso de traduccion y adaptacion del Gaming Disorder Test (GDT) fue
realizado en la gran mayoria de forma virtual y remota. Esta modalidad fue utilizada para
realizar las reuniones por Zoom con los miembros del panel de expertos, enviar
documentosa la Junta de Revision Institucional (IRB) y la administracion y recopilacion
datos de la prueba utilizando la plataforma digital Survey Monkey. También al realizar
este proceso de formavirtual se pudo obtener diferentes perspectivas de personas que
vivian alrededor de Puerto Rico. No obstante, esta modalidad tuvo su limitacionen el
proceso de evaluacion de la prueba, especialmente la informacion divulgadapor los
participantes. Esto fue reflejado en la Etapa 11 del estudio donde los participantes
evaluaron la claridad y la relevancia de la traduccion del GDT.

Al realizar la Etapa Il de forma virtual se limitd solamente a la informacidn que el
participante quiso compartir en ese momento. La razdn de esta fue por la formaque
estuvo programado la plataforma digital Survey Monkey al recopilar los datos. En ésta
los participantes no tenian la obligacién de contestar o completar todas las preguntas de
los documentos digitales. Esto fue visto en algunas de las respuestas recopiladas donde
los participantes del estudio contestaron ciertas preguntas y otras no. Estos datos dan paso
a la interrogante de si el participante no contesto la pregunta dado que no la vio, no

entendid o sino la quiso contestar. No obstante, estos datos tuvieron que ser eliminados.
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Como es mencionado previamente, el proceso de recopilacidon de datos a través de
plataforma virtuales es bien eficaz y eficiente. Una recomendacidn para futuras
investigaciones es programar las preguntas mas pertinentes como preguntas que no se
pueden dejar sin contestar. Al realizar este proceso Y si el participante no contesta unas
preguntas pertinentes, se puede inferir que le participantes no queria dar unacontestacion

a esa pregunta.
Dos grupos de participantes en la Etapa Il

Este estudio estuvo estructurado por etapas y fases donde contribuyeron diferentes
participantes tales como: panel de expertos, participantes de evaluacion y traduccion del
GDT y participantes de prueba de campo. Estos datos recopilados fueron bien
beneficiosos para la investigacion, pero tuvieron algunos conflictos. La Etapa Il del
estudio estuvo compuesta de dos grupos de participantes para evaluar la prueba GDT.
Una de estas estuvo a cargo de evaluar la claridad y relevancia de la prueba, mientras que
la otra realizé la prueba de campo. Las instrucciones y las labores de cada participante
fueron explicadas en los documentos principales de los cuestionarios. No obstante, se
pudo identificar que algunos de los participantes estuvieron confusos con sus labores.
Esto fue identificado en el espacio de notasdel formulario.

Los participantes que estuvieron a cargo de evaluar la claridad y relevancia de la
prueba informaron en las notas que no podian contestar la prueba del GDT. La razén de
ésta es porque ellos no tenian que contestar las pruebasino evaluar la claridad y
relevancia de la prueba. Algunos de estos informaron que no contestaron el formulario
dado que no podian hacer la prueba, dado a esto no evaluaron la prueba. Un cambio que

se pudiese hacer es realizar un solo grupo de participantes que evalUe y realice la prueba
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de campo. De esta manera un mismo participante pudiese ejecutar las dos labores al
mismo tiempo y no presentar confusion en la labor a realizar. Esta recomendacion seria
bien eficaz para futuras investigaciones, sin embargo, el cuestionario seria mas largo y

pudiese no ser completado.
Seleccion de modelo o guias para la traduccion

El Proceso de Adaptacion Intercultural de Medidas de Auto Reporte de Beaton et
al. (2000) fue una de las guias utilizada en esta investigacion. Esta fue seleccionada dado
sus partes y estructura. Esta guia especificaba los diferentes pasos a realizary como
realizarlos. Estos fueron beneficiosos debido a que creaban una lista de pasos o fases para
realizar la traduccidn, pero este tenia ciertas limitaciones al ser realizado de forma virtual.

Las guias de Auto Reporte de Beaton etal. (2000) estdn divididas en dos Etapas.
La primera se enfocabaen el proceso de traduccion mientras la segunda esta encaminada
al proceso de evaluacion. Aunque todas las fases de las etapas se pueden hacer de forma
virtual o remota, las retro comunicaciones de algunas partes pudiesen tener un mayor
beneficio si fuesen realizadas de forma presencial. Un ejemplo de esto fue presentado en
la traduccion PEM-CY al idioma alemén en la investigacion de Krieger et al. (2020).
Durante la fase de evaluacion de claridad y relevancia de los items, se tuvieron que
realizar cinco versiones de la prueba basado en la retro comunicacién de los participantes.
Esto fue posible dado que las evaluaciones fueron realizadas de forma presencial.

Los datos recopilados en la traduccion del GDT al espafiol puertorriquefio fueron
realizados y recolectados de formavirtual. En estos no hubo una retro comunicacion de
parte de los participantes, excepto de los comentarios anotados en las notas de los

formularios. Sin embargo, esta no fue la Unica guia con la que se podia realizar esta
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investigacion. Las Directrices de la Comisidn Internacional de Test para la adaptacion de
pruebas (International Test Commission, 2018) también pudieron ser utilizadas. En ésta
no son tan pertinentes las retro comunicaciones de los participantes. Un ejemplo de esto
es visto en la traduccion del GDT al espafiol europeo (Maldonado-Murciano et al., 2021).
En éste se adoptd un procedimiento de doble traduccion por psicélogosy una
reconciliacion de traduccién por untraductor independiente.

Las Directrices de la Comisidn Internacional de Test (International Test
Commission, 2018) y las guias de Auto Reporte de Beaton et al. (2000) son excelentes
herramientas para realizar una traduccion transcultural de unaprueba o escala. Cada una
tiene sus beneficiosy ventajas, sin embargo, tienen su limitacion. El proceso de
seleccionar la correcta para una investigacion variasegun en el tipo de traduccion que se
quiera realizar, modulo que se estaria utilizando (virtual y presencial) y la facilidad o

peritaje del investigador principal.
Conclusion

Esta investigacion tuvo como objetivo realizar una traduccidn y adaptacion del
Gaming Disorder Test (Pontes etal., 2019) a la poblacién puertorriquefia. Se utilizaron
las guias de Proceso de Adaptacion Intercultural de Medidas de Auto Reporte (Beaton et
al., 2000) y las pautas para establecer la equivalencia cultural de los instrumentos
(Ohrbach etal., 2013). Los resultados mostraron una similitud y equivalenciaa la prueba
original GDT con una validez de contenido alta, consistencia interna aceptable y buena
validez de contenido. También, esta fue considerada clara y relevante por la mayoria de
los participantes que la evaluaron. Basado en estos hallazgos se puede concluir que se

realiz6 una traduccion eficaz del GDT al espafiol puertorriquefio.
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Cabe destacar que el avance de la tecnologia ha permitido que el uso de
videojuegos ya no esté limitado al hogar o un salén de juego. La gran exposiciony uso de
estos ha sido documentado en investigaciones que lo asocian a un deterioro en la salud
mental. Por ende, una prueba que pueda evaluar los criterios del Trastorno por Uso de
Videojuegos (GD) seria beneficioso para la poblacidn puertorriquefia. Se espera que esta
prueba pueda contribuir al campo de la salud mental en Puerto Rico. Los profesionales de
salud mental pueden utilizarla como herramienta en el proceso de identificar el uso

problematico del video juego.
Direccion futura
Recomendacion para futuras investigaciones

Como es mencionado anteriormente, la industria de los videojuegos es una que
siempre estd cambiando y progresando. Un ejemplo de esto son los cascos de realidad
virtual Oculus Quest 2, el HTC Vive Pro 2y el PS VR. Estos dispositivos electronicos
crean una nueva perspectivade juego donde se puede experimentar una experiencia
virtual de primera persona. Aunque la tecnologia VR no es un concepto nuevo, la
accesibilidad y la disponibilidad de los juegos que la utilizan ha aumentado en los Gltimos
afios. Por ende, seria pertinente explorar sus efectos a nivel psicoldgico en la poblacién

puertorriquefiaen futuras investigaciones.
Recomendacion parala préactica

Asimismo, otro tema de interés para investigaciones futuras es el uso de los
videojuegos en el &mbito terapéutico. Por ejemplo, se puede explorar su utilidad en el

tratamiento psicologico con los nifios y adolescentes. Muchas veces, estos utilizan los
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videojuegos como entretenimiento, pero se puede explorar su efectividad para el aumento
de la motivacion, control de impulsos, solucion de problemas, etc. En adicion, las
investigaciones se pueden dirigir a explorar el uso de los videojuegos en tratamientos
dirigidos a los adultos. Llevar a cabo estas investigaciones con una poblacion
puertorriquefia puede contribuir al campo de la salud mental de Puerto Rico y al

desarrollo de nuevas intervenciones de tratamiento.
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APENDICES

Apéndice A

Autorizacion de Dr. Halley Pontes

M Gma|l Benjamin Colucci <benjamincolucci3é3@gmail.com>

Translating and validating the Gaming Disorder Test (GDT) for the Spanish speaking
American of Puerto Rico

Benjamin Colucci <benjamincolucci363@gmail.com> Mon, Sep 16, 2019 at 5:27 PM
To: contactme@halleypontes.com

Cc: "Dr. Walter Rodriguez Irizarry” <WALTER_RODRIGUEZ_IRIZARRY @intersg.edu>, Walter Rodriguez
<walterodrizarry@gmail.com>

Bcc: Yesenia Perez Roman <ympr30@gmail.com>

Greetings Dr. Halley Pontes,

My name is Benjamin Colucci Bisot and I am a doctoral student in the Psy.D in Clinical and Counseling
Psychology program of the Interamerican University of Puerto Rico. I am contacting you because 1 am
interested in translating and validating the Gaming Disorder Test (GDT) for the Spanish speaking American
population of Puerto Rico. I am very interested in making this project for my doctoral dissertation. 1 have
alrcady spoken with my major adviser. Dr. Walter Rodriguez, and he has given me his approval on this
project. Your respond will be appreciated.

Best regards,
Benjamin Colucci Bisot, M.S.

Doctoral Student

M Gmail Benjamin Colucci <benjamincolucci363@gmail.com>

Translating and validating the Gaming Disorder Test (GDT) for the Spanish speaking
American of Puerto Rico

Halley Pontes <contactme@halleypontes.com> Mon, Sep 16, 2019 at 8:45 PM
To: Benjamin Colucci <benjamincolucci363@gmail.com>
Cc: "Dr. Walter Rodriguez Irizarry” <\WALTER_RODRIGUEZ_IRIZARRY @intersg.edu>, Walter Rodriguez
<walterodrizarry@gmail.com>

Dear Benjamin,

Thanks for getting in touch. I am more than happy for you to use the GDT in your doctoral research. If
you aim to publish your study after, I will be happy to assist you with that too.

Kind regards
Halley
Dr. Halley Pontes PhD, CPsychol, CSci, MAPS, AFHEA

Visit my website at: www.halleypontes.com
Check me out on Facebook

Follow me out on Twitter

Check me on Research Gate

Approved: June 15, 2021
@ Expires: June 15, 2022
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Apéndice B

Carta de Invitacion a Participar para Miembros de Panel Expertos

UNIVERSIDAD INTERAMERICANA DE PUERTO RICO
RECINTO DE SAN GERMAN

PROGRAMA DOCTORAL DE PSICOLOGIA

Fecha:

Estimado (a)

Mi nombre es Benjamin Colucci Bisot, estudiante del Programa Doctoral en Psicologia
Clinicay Consejeria Psicoldgica de la Universidad Interamericana de Puerto Rico
(UIPR), Recinto de San German. Estoy realizando mi disertacion Doctoral la cual
consiste en la Traduccidn de la prueba Gaming Disorder Test (Pontes etal., 2019) al
espafol. El estudio también procuraevaluar la validez de contenido y las propiedades
psicométricas de la traduccion realizada.

Por este comunicado, me dirijo a usted, con el propdsito de solicitar su participacion
como miembro del panel de expertos. En éste, usted participara del proceso de traduccion
y evaluacion de validez de la pruebaGDT.

Me gustaria conocer si desea participar como parte del comité de 6 expertos. Si usted
acepta participar se le enviaré por correo electrénico el consentimiento informado. Al
este ser firmado se enviaran los documentos parasu participacion en el panel de expertos.

Si desea informacidn adicional o aclarar cualquier duda por favor comunicarse al 787 -
477-7728 0 através de mi correo electronico benjamincolucci363@gmail.com.

Si desea participar en este estudio, puede notificarlo utilizando la informacion ya
provista. Agradeceré que me notifique su respuesta a la brevedad posible.

Atentamente,
Lcdo. Benjamin Colucci Bisot, MS
Estudiante Doctoral en Psicologia Clinica y Consejeria Psicolégica

Dr. Walter Rodriguez

Presidente Comité de Disertacion
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Apéndice C
Hoja de Informacion del Estudio para Miembros del Panel de Expertos

Saludos. Soy el Lcdo. Benjamin Colucci Bisot, estudiante doctoral de la Universidad
Interamericana de San German e Investigador Principal de este estudio. Estoy realizando
una investigacion para mi Disertacion como parte de los requisitos para obtener el grado
doctoral PsyD. en Psicologia Clinica y Consejeria Psicoldgica.

Titulo: TRADUCCION Y ADAPTACION DEL GAMING DISORDER TEST (GDT)
Proposito de la investigacion

El estudio tiene como proposito traducir y adaptar culturalmente el cuestionario de auto
reporte Gaming Disorder Test (Pontes etal., 2019) al idioma espafiol para ser utilizado en
la poblacién puertorriquefia. Unatraduccion de esta prueba ayudara a identificar el
Trastorno por Uso de Videojuegos (GD) en la poblacion puertorriquefiay
latinoamericana. Los hallazgos de esta investigacion aportaran informacion empirica
sobre la validez de contenido, equivalencia semantica, idiomatica, experimental y
conceptual de la traduccion al espaiiol del Gaming Disorder Test (GDT).

Participantes

Los participantes de esta investigacién se dividen en dos partes. En la primera parte del
estudio se seleccionara un panel de expertos. Este constara de cuatro traductoresy dos
profesionales de la salud mental. Estos traduciran y adaptaran a la cultura puertorriquefia
el GDT. En la segunda parte se seleccionaran por disponibilidad 40 personas para
participar en una pruebade campo del instrumento producto de la primera etapa. Estas
personas deben ser adultas, nacidas y criadasen Puerto Rico y su primer idioma debe ser
el espafiol hablado en Puerto Rico. La participacién en este estudio es completamente
voluntaria'y puede abandonar la investigacion en cualquier momento sin penalizacion.

Procedimiento

Si usted esté interesado en formar parte de esta investigacién como miembro del grupo de
expertos favor enviar un correo electrénico a benjamincolucci363@gmail.com. Su
participacion consistira en ofrecer informacion sobre sus puntos de vista,
recomendaciones y sugerencias en cuanto a la traduccion GDT. El objetivo principal de
esto es poder alcanzar el maximo nivel de equivalencia semantica, idiomatica,
experimental y conceptual de las instruccionesy los reactivos del GDT.

Confidencialidad

Su participacidn en esta investigacion es completamente confidencial. Su nombre solo
estard en su firmaen la Hoja de Consentimiento Informado.
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Beneficios

Este estudio aportara informacion empirica que ayudara la validez de contenido sobre la
traduccidn al espafiol del Gaming Disorder Test (GDT). Igualmente, con su participacién
usted asistira a optimizar la equivalencia semantica, idiomatica, experimental y
conceptual de la traduccién y adaptacién del Gaming Disorder Test (GDT) en adultos.

Riesgos

No se anticipa que la participacion en el estudio pautado genere dafio alguno a los
participantes.

Compensacion
La participacion de este estudio no conllevacompensacion econdémica.
Dudas o Preguntas

En caso de dudas o preguntas relacionadas con la presente investigacion, favor
comunicarse al siguiente correo electronico benjamincolucci363@gmail.com.
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Apéndice D
Hoja de Consentimiento Informado para Traductor/a del Panel de Expertos
UNIVERSIDAD INTERAMERICANA DE PUERTO RICO
Documento de Consentimiento Informado para traductor/a del panel de expertos

Titulo de Investigacion: Traducciony Adaptacion Cultural del Gaming Disorder Test
(GDT)

Este estudio sera realizado por el Lcdo. Benjamin Colucci Bisot, estudiante doctoral de la
Universidad Interamericana de Puerto Rico, Recinto de San German. La investigacion es
requisito para obtener el doctorado en Psicoldgica Clinica y Consejeria Psicoldgica. Esta
ha sido aprobada por la Junta de Revision Institucional (IRB). El objetivo principal de
esta investigacion es traducir y adaptar la prueba Gaming Disorder Test (GDT) a la
cultura puertorriquefa. Este instrumento es una herramientade evaluacion estandarizada
que reflejan las caracteristicas claves del diagndstico del Trastorno del Juego (GD) en el
ICD-11 (World Health Organization, 2018). Esta prueba contiene cuatro reactivos, que se
contestan en una escala Likert, donde examinan las actividades de juegos que ocurren
durante un periodo de doce meses. Igualmente, se procuraevaluar las propiedades
psicométricas del GDT traducido y adaptado a la cultura puertorriquefia.

Su participacion consistird en formar parte del panel de expertos para realizar la
traduccidn y adaptacion de los reactivos e instrucciones del GDT como traductor/a. Al
pertenecer al panel de expertos, tendra la responsabilidad de trabajar con la version
original del instrumento, traducirla al espafiol, revisar y evaluar otras traducciones.
Ademas, evaluara la perspectiva de la equivalencia semantica, idiomatica, experimental y
conceptual del contenido, al igual que la relevanciade los reactivosde la prueba. Durante
el proceso de traduccion se hardn dos reuniones, de formavirtual, utilizando la
plataforma Zoom. Estas reuniones se discutira la traduccién realizada por los miembros
del panel de expertos. Las reuniones virtuales seran organizadas por el investigador
principal y la disponibilidad de cada experto. Para entrar a las reuniones se estara enviado
un correo electronico con el enlace y nimero de acceso paraentrar a la misma.

Al aceptar participar en esta investigacion como Traductor usted certificaque cumple con
los criterios de inclusion. Estos son: a) poseer una Maestria o Ph.D en el campo de la
linglistica, b) su lengua materna es el espafiol de Puerto Rico y ¢) poseer acceso y
conocimiento acerca del uso de tecnologia e Internet. El objetivo principal del panel de
expertos es confirmar la equivalencia entre el contenido de la traduccion final conel
contenido de la versidn original. Para realizar este proceso se utilizard unas plantillas con
instrucciones determinadas pararealizar y un espacio paraafiadir sus observaciones y
comentarios. El tiempo estimado para su participacion fluctGa entre 15-30 minutos.
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La participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede abandonar la
investigacion en cualquier momento sin penalizacion. Al ser las reuniones virtuales, no se
garantiza confidencialidad absoluta de los miembros de panel de expertos. Para reforzar
la confidencialidad, se enviard un codigo de acceso por correo electronico para poder
entrar en las reuniones. También, el investigador principal sera el anfitrion (Host) de la
reunion, tendra control de las personas que puedan entrar a las reuniones. Las reuniones
no se grabaran para proteger la confidencialidad y privacidad de los expertos. En esta
Hoja de Consentimiento Informado sera el inico lugar donde aparecera su nombrey su
firma. Estos documentos estaran bajo la custodia del investigador y se mantendrabajo
llave en su oficina.

En esta investigacidon no hay incentivos economicos asociados con la participacion. Un
beneficio indirecto para usted puede ser el sentimiento de satisfaccion personal al
contribuir al desarrollo de una versién de la prueba GDT para uso en la poblacion
puertorriquefia.

El riesgo asociado en la participacion de la investigacion es minimo. El procedimiento de
la investigacion no conlleva riesgos en los aspectos sociales, economicos, legales ni
fisicos para el/la participante. El riesgo pudiese ser una fatiga mental por el proceso de
traduccidn de items o reuniones prolongadas. Si durante o previo de las reuniones
virtuales, uno o mas de los miembros expresan alguna incomodidad o malestar, se
cambiaria la reunion y se procedera auscultar si aiin desea colaborar como experto en esta
investigacion. Para reducir este riesgo, el itinerario de reuniones estara disponible para
cada colaborador con anticipacion.
En caso de dudas o preguntas se puede comunicar con el investigador principal del
estudio el Lcdo. Benjamin Colucci Bisot al teléfono 787-477-7728 o al correo electrdnico
benjamincolucci363@gmail.com. De igual forma, puede comunicarse con el director del
comité de disertacion, el Dr. Walter Rodriguez Irizarry al 787-264 1912, ext. 7635.
Agradecemos su colaboracion y su tiempo para participar de este estudio.

Clausula de Consentimiento

Yo, , certifico que he leido el
contenido de esta Hoja de Consentimiento Informado. De igual forma, certifico que
cumplo con los criterios de inclusion para participar de esta investigacion. Con mi firma
acepto voluntariamente pertenecer en calidad de traductor/a, al panel de expertos que
evaluarén la traduccion y adaptacion al espafiol del Gaming Disorder Test (GDT).

Firma del/la Traductor/a Fecha

Fecha
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Apéndice E

Hoja de Consentimiento Informado para Evaluador/a Miembro del Panel de
Expertos

UNIVERSIDAD INTERAMERICANA DE PUERTO RICO

Documento de Consentimiento Informado para evaluador/a miembro del panel de
expertos

Titulo de Investigacion: Traducciony Adaptacion Cultural del Gaming Disorder Test
(GDT)

Este estudio serd realizado por el Lcdo. Benjamin Colucci Bisot, estudiante doctoral de la
Universidad Interamericana de Puerto Rico, Recinto de San German. La investigaciones
requisito para obtener el doctorado en Psicoldgica Clinica y Consejeria Psicoldgica. Esta
ha sido aprobada por la Junta de Revision Institucional (IRB). El objetivo principal de
esta investigacion es traducir y adaptar la prueba Gaming Disorder Test (GDT) a la
cultura puertorriquefia. Este instrumento es una herramienta de evaluacion estandarizada
que reflejan las caracteristicas claves del diagndstico del Trastorno del Juego (GD) en el
ICD-11 (World Health Organization, 2018). Esta prueba contiene cuatro reactivos, que se
contestan en una escala Likert, donde examinan las actividades de juegos que ocurren
durante un periodo de doce meses. Igualmente, se procuraevaluar las propiedades
psicométricas del GDT traducido y adaptado a la cultura puertorriguena.

Su participacion consistira en formar parte del panel de expertos pararealizar la
traduccion y adaptacion de los reactivos e instrucciones del GDT, como evaluador/a
experto. Al pertenecer al panel de expertos, tendra la responsabilidad de trabajar con la
version original del instrumento, asi como revisar y evaluar otras traducciones. Ademas,
evaluara la perspectivade la equivalencia semantica, idiomaética, experimental y
conceptual del contenido, al igual que la relevanciade los reactivos de la prueba. Durante
el proceso de traduccion se haran dos reuniones, de formavirtual, utilizando la
plataforma Zoom. Estas reuniones se discutira la traduccion realizada por los miembros
del panel de expertos. Las reuniones virtuales seran organizadas por el investigador
principal y la disponibilidad de cada experto. Para entrar a las reuniones se estara enviado
un correo electrénico con el enlace y nimero de acceso paraentrar a la misma.

Al aceptar participar en esta investigacion como Evaluador usted certifica que cumple
con los criterios de inclusion. Estos son: a) poseer una Maestria o Ph.D en el campo de
salud mental, b) su lengua materna es el espafiol de Puerto Rico y c) poseer acceso y
conocimiento acerca del uso de tecnologia e Internet. El objetivo principal del panel de
expertos es confirmar la equivalencia entre el contenido de la traduccion final conel
contenido de la versién original. Para realizar este proceso se utilizard unas plantillas con
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instrucciones determinadas pararealizar y un espacio paraariadir sus observacionesy
comentarios. El tiempo estimado para su participacion fluctda entre 15-30 minutos.

La participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede abandonar la
investigacion en cualquier momento sin penalizacion. Al ser las reuniones virtuales, no se
garantiza confidencialidad absoluta de los miembros de panel de expertos. Para reforzar
la confidencialidad, se enviara un codigo de acceso por correo electronico para poder
entrar en las reuniones. También, el investigador principal sera el anfitrion (Host) de la
reunion, tendra control de las personas que puedan entrar a las reuniones. Las reuniones
no se grabaran para proteger la confidencialidad y privacidad de los expertos. En esta
Hoja de Consentimiento Informado sera el Gnico lugar donde aparecera su nombrey su
firma. Estos documentos estaran bajo la custodia del investigador y se mantendrabajo
llave en su oficina.

En esta investigacion no hay incentivos econdmicos asociados con la participacion. En
esta investigacion no hay incentivos econémicos asociados con la participacion. Un
beneficio indirecto para usted puede ser el sentimiento de satisfaccion personal al
contribuir al desarrollo de una version de la prueba GDT para uso en la poblacion
puertorriquefia.

El riesgo asociado en la participacion de la investigacion es minimo. El procedimiento de
la investigacion no conlleva riesgos en los aspectos sociales, econémicos, legales ni
fisicos para el/la participante. El riesgo pudiese ser unafatiga mental por el proceso de
traduccidn de items o reuniones prolongadas. Si durante o previo de las reuniones
virtuales, uno o méas de los miembros expresan alguna incomodidad o malestar, se
cambiaria la reunion y se procedera auscultar si aiin desea colaborar como experto en esta
investigacion. Para reducir este riesgo, el itinerario de reuniones estara disponible para
cada colaborador con anticipacion.

En caso de dudas o preguntas se puede comunicar con el investigador principal del
estudio el Lcdo. Benjamin Colucci Bisot al teléfono 787-477-7728 o al correo electronico
benjamincolucci363@gmail.com. De igual forma, puede comunicarse con el director del
comité de disertacion, el Dr. Walter Rodriguez Irizarry al 787-264 1912, ext. 7635.
Agradecemos su colaboracién y su tiempo para participar de este estudio.

Clausula de Consentimiento

Yo, , certifico que he leido el
contenido de esta Hoja de Consentimiento Informado. De igual forma, certifico que
cumplo con los criterios de inclusidn para participar de esta investigacion. Con mi firma
acepto voluntariamente pertenecer en calidad de evaluador/a, al panel de expertos que
evaluaran la traduccion y adaptacion al espafiol del Gaming Disorder Test (GDT).
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Firma nvestigador Fecha
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Apéndice F
Hoja de Traduccién de los Reactivos
Hoja de Traduccion de los Reactivos Fase 1

Instrucciones: En esta hoja se presentan las instrucciones y los items del Gaming
Disorder Test (GDT) en su idioma original. Como traductor, usted deberétraducir este
documento al idioma espariol. Para tener unatraduccidn eficiente, las variables e
instrucciones traducidas deberan alcanzar un nivel maximo de equivalencia semantica,
idiomatica, experimental y conceptual. A modo de referencia a continuacion se
incluyeron las definiciones de estos conceptos para los efectos de esta investigacion.

1. Equivalencia semantica: éste refleja el significado y la gramatica de los reactivos
en el idioma destino (espafiol) sea equivalente al significado y la gramatica de los
reactivos en el idioma fuente (inglés) al comparar la version original con la
versién traducida del instrumento (Beaton, Bombardier, Guillemin, & Bosi-
Ferraz, 2007).

2. Equivalencia idiomatica: éste refleja una version equivalente en los reactivos en el
idioma destino (espafiol) a cada pieza de vocabulario, coloquialismos y/o
expresiones idiomaticas utilizadas en los reactivos en el idioma fuente (inglés).
(Beaton, Bombardier, Guillemin, & Bosi-Ferraz, 2007).

3. Equivalencia experimental: éste refleja los reactivos que pretendan capturar una
experiencia de la vida diaria (tarea o accion) en la cultura fuente (inglés) sean
reformulados con reactivos que capturen unatarea o accion similar en la cultura
destino (espafiol) (Beaton, Bombardier, Guillemin, & Bosi-Ferraz, 2007).

4. Equivalencia conceptual: éste refleja los conceptos utilizados en los reactivos de
la cultura fuente (inglés) tengan un significado equivalente a los conceptos
utilizados en la cultura destino (esparfiol). Un ejemplo de éste es el concepto de
familia, donde dependiendo de la cultura puede tener diferentes significados e
importancia (Beaton, Bombardier, Guillemin, & Bosi-Ferraz, 2007).
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Informacion del traductor y el instrumento

Fase: Fase 1Traduccion

Nombre del Instrumento:

The Gaming Disorder Test (GDT)

Idioma original: Idioma objetivo:

Inglés Espariol

Seleccionar traductor:
O Traductor 1

O Traductor 2

Fecha de traduccién:

/ /

Lengua materna:
O Inglés

O Espafiol

Perfil del traductor:
1 Consciente del concepto

O Ciego al Concepto

Instrucciones de la prueba

Version original de las instrucciones

Traduccion directa

Instructions: The questions below are about
your gaming activity during the past year (i.e.,
last 12 months). Here, gaming activity means
any gaming-related activity that has been
played either from a computer/laptop or from a
gaming console or any other kind of device
(e.g., mobile phone, tablet, etc.) both online
and/or offline.

Please indicate how often the following
issues occurred on average over the past
twelve months until today.

Comentarios Sobre la Traduccién

Reactivo 1

Version original del reactivo

Traduccion directa

1. I have had difficulties controlling my
gaming activity.

Never, Rarely, Sometimes, Often and Very
Often
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Comentarios Sobre la Traduccion

Reactivo 2

Version original del reactivo

Traduccion directa

2. | have given increasing priority to gaming
over other life interests and daily activities.

Never, Rarely, Sometimes, Often and Very
Often

Comentarios Sobre la Traduccién

Reactivo 3

Version original del reactivo

Traduccion directa

3. | have continued gaming despite the
occurrence of negative consequences.

Never, Rarely, Sometimes, Often and Very
Often

Comentarios Sobre la Traduccién

Reactivo 4

Version original del reactivo

Traduccion directa

4. | have experienced significant problems in
life (e.g., personal, family, social, education,
occupational) due to the severity of my
gaming behavior.

Never, Rarely, Sometimes, Often and Very
Often
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Comentarios Sobre la Traduccion

Instrucciones de puntaje

Version original de puntaje Traduccion directa

Total scores can be obtained by summing up
all responses given to all four items of the
GDT and can range from a minimum of 4 to a
maximum of 20 points, with higher scores
being indicative of a higher degree of gaming
disorder. In order to differentiate disordered
gamers from non-disordered gamers,
researchers should check if participants have
endorsed all four diagnostic criteria as
assessed by each GDT items by taking into
account answers as ‘4: Often’ or ‘5: Very
often’, which translates as endorsement of the
criterion.

Comentarios Sobre la Traduccién

Documento adaptado de plantillas de traduccion desarrolladas por Ohrbach et al., (2009).
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Apéndice G

Hoja de Informe de Traduccién Directa

Hoja de Informe de Traduccion Directa Fase 1

Instrucciones: En este documento reportara si obtuvo problemas en la traduccion de los items del

Gaming Disorder Test de su version original en inglés al espafiol. También, informara como

pudo resolver ese problema.

Informacién del traductor y el instrumento

Fase: Fase 1Traduccion

Nombre del Instrumento:

The Gaming Disorder Test (GDT)

Idioma original:

Inglés

Idioma objetivo:

Espariol

Seleccionar traductor:
O Traductor 1

O Traductor 2

Fecha de traduccién:

/ /

Lengua materna:

Perfil del traductor:

O Inglés 1 Consciente del concepto
1 Espariol 1 Ciego al Concepto
Item especifico Descripcion del problema Resolucion
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Documento adaptado de plantillas de traduccion desarrolladas por Ohrbach et al., (2009).
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Apéndice H

Hoja de Informe sobre el Proceso de Sintesis

Hoja de Informe sobre el Proceso de Sintesis Fase 2

Instrucciones: En este documento el mediador anotaréa los problemas discutidos, con los

traductores, en la traduccion de los items del Gaming Disorder Test de su version original en

inglés al espafiol. También, informara como pudo resolver ese problema.

Informacion del traductor y el instrumento Fase: Fase 2 Sintesis
Nombre del Instrumento: Idioma original: Idioma objetivo:
The Gaming Disorder Test (GDT) Inglés Espafiol

Seleccionar traductor:

O Traductor 1

O Traductor 2

Fecha de traduccién:

/ /

Lengua materna:
O Inglés

1 Espariol

Perfil del traductor:
1 Consciente del concepto

1 Ciego al Concepto

Item especifico

Descripcion del problema Resolucion
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Documento adaptado de plantillas de traduccion desarrolladas por Ohrbach et al., (2009).
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Apéndice |

Hoja de Retro Traduccion de los Reactivos

Hoja de Retro Traduccién de los Reactivos Fase 3

Instrucciones: En este documento, usted como retro traductor, debera traducir los items

al idioma inglés. Estos items son productos de la sintesis de la traduccidn al espafiol del

Gaming Disorder Test. De confrontar alguna dificultad en traducir el item, debera

informarlo en el espacio provisto para comentarios.

Informacion del traductor y el instrumento

Fase: Fase 3 Retro traduccion

Nombre del Instrumento:

The Gaming Disorder Test (GDT)

Idioma original: Idioma objetivo:

Inglés Espafiol

Seleccionar traductor:
O Retro Traductor 1

O Retro Traductor 2

Fecha de traduccion:

/ /

Lengua materna:
O Inglés

O Espafiol

Perfil del traductor:

[ Consciente del concepto

O Ciego al Concepto

Instrucciones de la prueba

Version producto de la sintesis de las
traducciones

Retro traduccion al Inglés

Comentarios Sobre la Traduccién

Reactivo 1

Version producto de la sintesis de las
traducciones

Retro traduccion al Inglés
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Comentarios Sobre la Traduccién

Reactivo 2

Version producto de la sintesis de las
traducciones

Retro traduccion al Inglés

Comentarios Sobre la Traduccién

Reactivo 3

Version producto de la sintesis de las
traducciones

Retro traduccion al Inglés

Comentarios Sobre la Traduccién

Reactivo 4

Version producto de la sintesis de las
traducciones

Retro traduccion al Inglés

Comentarios Sobre la Traduccién
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Instrucciones de puntaje

Version producto de la sintesis de las

. Retro traduccion al Inglés
traducciones

Comentarios Sobre la Traduccién

Documento adaptado de plantillas de traduccion desarrolladas por Ohrbach et al., (2009).
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Apéndice J

Hoja de Informe de Retro Traduccién de los Reactivos

Hoja de Informe de Retro Traduccion de los Reactivos Fase 3

Instrucciones: En este documento reportara si obtuvo problemas en la retro traduccion de los

items del Gaming Disorder Test de la version sintesis de la traduccion al espafiol al inglés.

También, informara como pudo resolver ese problema.

Informacion del traductor y el instrumento Fase: Fase 3 Retro traduccion
Nombre del Instrumento: Idioma original: Idioma objetivo:
The Gaming Disorder Test (GDT) Inglés Espaiiol

Seleccionar traductor:

O Retro Traductor 1

O Retro Traductor 2

Fecha de traduccién:

/ /

Lengua materna:
O Inglés

1 Espariol

Perfil del traductor:
1 Consciente del concepto

1 Ciego al Concepto

Item especifico

Descripcion del problema Resolucion
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Documento adaptado de plantillas de traduccion desarrolladas por Ohrbach et al., (2009).

152




Apéndice K
Hoja de Revisién por Miembros del Panel de Expertos
Hoja de Revisién por Miembros del Panel de Expertos Fase 4

Instrucciones: En esta hoja se encuentran las instrucciones para evaluar la traduccion del
Gaming Disorder Test (GDT). Como miembro del panel de expertos, tendré la
responsabilidad de evaluar los items y las instrucciones de la traduccion realizada. Esta
sera evaluada por la suficiencia de la traduccion y la relevancia de cada uno para medir el
Trastorno por Uso de Videojuegos. Para tener una traduccion eficiente, las variables e
instrucciones traducidas deberan alcanzar un nivel maximo de equivalencia semantica,
idiomatica, experimental y conceptual. La relevancia del item evaluara si incluyen los
elementos pertinentes del Trastorno por Uso de Videojuegos en la prueba. A modo de
referencia a continuacion se incluyeron las definiciones de estos conceptos para los
efectos de esta investigacion.

1. Trastorno por Uso de Videojuegos: se caracteriza por un patronde
comportamiento de juego persistente o recurrente (juegos digitales o
videojuegos), que puede ser en linea (es decir, por internet) o fuera de linea. El
patron de comportamiento es lo suficientemente grave como paradar lugar a un
deterioro significativo a nivel personal, familiar, social, educativo, ocupacional o
en otras areas importantes de funcionamiento (World Health Organization, 2018).
Este es manifestado por:

a. Deterioro en el control sobre el juego (por ejemplo, inicio, frecuencia,
intensidad, duracién, terminacion, contexto).

b. Incremento en la prioridad dada al juego al grado que se antepone a otros
intereses y actividades de la vida diaria.

c. Continuacion o incremento del juego a pesar de que tenga consecuencias
negativas.

2. Equivalencia semantica: éste refleja el significadoy la gramatica de los reactivos
en el idioma destino (espafiol) sea equivalente al significado y la gramatica de los
reactivos en el idioma fuente (inglés) al comparar la version original con la
version traducida del instrumento (Beaton, Bombardier, Guillemin, & Bosi-
Ferraz, 2007).

3. Equivalencia idiomatica: este refleja una version equivalente en los reactivos en el
idioma destino (espafiol) a cada piezade vocabulario, coloquialismos y/o
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expresiones idiométicas utilizadas en los reactivos en el idioma fuente (inglés).
(Beaton, Bombardier, Guillemin, & Bosi-Ferraz, 2007).

4. Equivalencia experimental: éste refleja los reactivos que pretendan capturar una
experiencia de la vida diaria (tarea o0 accion) en la cultura fuente (inglés) sean
reformulados con reactivos que capturen unatarea o acciéon similar en la cultura
destino (espafiol) (Beaton, Bombardier, Guillemin, & Bosi-Ferraz, 2007).

5. Equivalencia conceptual: éste refleja los conceptos utilizados en los reactivosde
la cultura fuente (inglés) tengan un significado equivalente a los conceptos
utilizados en la cultura destino (esparfiol). Un ejemplo de éste es el concepto de
familia, donde dependiendo de la cultura puede tener diferentes significados e
importancia (Beaton, Bombardier, Guillemin, & Bosi-Ferraz, 2007).

En la siguiente tabla, debera clasificar la suficiencia de la traduccion.

e (A) Adecuada
e (C) Cuestionable
e (1) Inadecuada

También, clasificarala relevanciadel trastorno.

(1) Relevante

(2) Algo relevante

(3) Bastante relevante
(4) Muy relevante

Instrumento: Lenguaje Lenguaje objetivo: | Fechade la

. . fuente: Inglés | Espaiiol evaluacion
Gaming Disorder Test g P

(GDT) 2021

Instrucciones de la prueba

Version original de las instrucciones Traduccion directa

Instructions: The questions below are about
your gaming activity during the past year (i.e.,
last 12 months). Here, gaming activity means
any gaming-related activity that has been
played either from a computer/laptop or from a
gaming console or any other kind of device
(e.g., mobile phone, tablet, etc.) both online
and/or offline.
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Please indicate how often the following
issues occurred on average over the past
twelve months until today.

Clasificacion de Suficiencia:

Clasificacion de relevancia del item:

Comentarios

Reactivo 1

Version original del reactivo

Traduccion directa

1. I have had difficulties controlling my
gaming activity.

Never, Rarely, Sometimes, Often and Very
Often

Clasificacion de Suficiencia:

Clasificacion de relevancia del item:

Comentarios

Reactivo 2

Version original del reactivo

Traduccion directa

2. | have given increasing priority to gaming
over other life interests and daily activities.

Never, Rarely, Sometimes, Often and Very
Often

Clasificacion de Suficiencia:

Clasificacion de relevancia del item:

Comentarios

Reactivo 3
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Version original del reactivo

Traduccion directa

3. | have continued gaming despite the
occurrence of negative consequences.

Never, Rarely, Sometimes, Often and Very
Often

Clasificacion de Suficiencia:

Clasificacion de relevancia del item:

Comentarios

Reactivo 4

Version original del reactivo

Traduccion directa

4. | have experienced significant problems in
life (e.g., personal, family, social, education,
occupational) due to the severity of my
gaming behavior.

Never, Rarely, Sometimes, Often and Very
Often

Clasificacion de Suficiencia:

Clasificacion de relevancia del item:

Comentarios

Instruccio

nes de puntaje

Version original de puntaje

Traduccion directa

Total scores can be obtained by summing up
all responses given to all four items of the
GDT and can range from a minimum of 4 to a
maximum of 20 points, with higher scores
being indicative of a higher degree of gaming
disorder. In order to differentiate disordered
gamers from non-disordered gamers,
researchers should check if participants have
endorsed all four diagnostic criteria as
assessed by each GDT items by taking into
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account answers as ‘4: Often’ or ‘5: Very

often’, which translates as endorsement of the

criterion.

Clasificacion de Suficiencia:

Clasificacion de relevancia del item:

Comentarios
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Apendice L

Pagina de Facebook

Pagina de Facebook

4/14/2021 Traduccion y Adaptacion del The Gaming Disorder Test | Facebook
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INTERAMERICANA DISORDER TEST (GDT)

+ Saludos. Les invito a participar en la investigacion

. F.llpmpésilo de esta investigacion es traducir y adaptar
culturalmente el cuestionario de auto reporte Gaming Disorder
Test (Pontes et al., 2019) al idioma espafiol para ser utilizado
en la poblacion puertorriqueiia.

PROGRAMA DOCTORAL DE PSICOLOGIA

= Para participar usted debe cumplir con los siguientes criterios:
¥ Tener entre 21 a 40 aiios de edad

¥ Nacido y criado en Puerto Rico
¥ Su idioma principal es espaiol
¥ Conocimiento y ia en el uso de los

¥ Conocimiento y acceso al uso de tecnologia e Internet

¥ Haber jugado videojuegos en los pasados 12 meses

v No tener una relacion personal o profesional con el
investigador

« Siestas interesado puedes acceder al estudio en el siguiente

Traduccion y Adaptacion del
The Gaming Disorder Test

@TraduccionyadaptacionGDT - Education

@ Send Message
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About See Al

© Ssoy Benjamin Colucci Bisot, estudiante doctoral de la UIA de
San German. Estoy realizando este estudio para traducir y
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Disorder Test" al idioma espafiol.
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Apéndice M

Anuncio del Enlace a la Plataforma Survey Monkey

UNIVERSIDAD INTERAMERICANA DE PUERTO RICO
RECTORA DEL RECINTO DE SAN GERMAN
PROGRAMA DOCTORAL DE PSICOLOGIA

Saludos. Les invito a participar en la investigacion titulada:

TRADUCCION Y ADAPTACION DEL THE GAMING DISORDERTEST
(GDT)

El proposito de esta investigacion es traducir y adaptar culturalmente el
cuestionario de auto reporte Gaming Disorder Test (Pontes et al.,2019) al idioma
espaiiol para ser utilizado en la poblacion puertorriquefia.

Para participar usted debe cumplir con los siguientes criterios:

v" Tener entre 21 a 40 afios de edad

v' Nacidoy criado en Puerto Rico

v" Su idioma principal es espaiiol . ®
v' Conocimiento y experiencia en el uso de los videojuegos N

v Conocimiento y acceso al uso de tecnologia e Internet
v

Haber jugado videojuegos en los pasados 12 meses
v" No tener una relacion personal o profesional con el investigador

Si estas interesado puedes acceder al estudio en el siguiente enlace:

https://www.surveymonkey.com/r/GZDZILFD

Acceda con su teléfono y

s s . scanea el codigo
Paramas 1nformac1on se puede comunicar a: eseanes 18

Benjamin Colucci Bisot, MS (Investigador principal)

Tel: (787)477-77-28 / Email: benjamincolucci363@gmail.com
Dr. Walter Rodriguez

Email: walter rodriguez_irizarry@intersg.edu

/; T Approved: June 15, 2021
( . \ Expires: June 15, 2022
<\ )

NS
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Apéndice N

Hoja de Cotejo de Criterios de Inclusion para Participante en la Prueba de Campo

Traduccion y Adaptacion del The Gaming Disorder Test (GDT)
Hoja de Cotejo de Criterios de Inclusidn para Participante en la Prueba
de Campo

*1. Certifico que tengo entre 21 a 40 aiios de edad.

Si confirmo

No confirmo

* 2. Certifico que naci y fui criado en Puerto Rico.

Si confirmo

No confirmo

* 3. Certifico que mi idioma principal es el espaiiol hablado en Puerto Rico.

Si confirmo

No confirmo

* 4, Certifico que tengo conocimiento y experiencia en el uso de los videojuegos.

Si confirmo

No confirmo

* 5. Certifico que he jugado algun tipo de videojuego en los pasados doce meses.

Si confirmo

No confirmo

Approved: June 15, 2021
\; lExpires June 15, 2022
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* 6. Certifico que no tengo ninguna relacién personal ni profesional con el
investigador.

Si confirmo

No confirmo

i Approved: June 15, 2021
@l Expires: June 15, 2022
& )

163



Apéndice O

Cuestionario de Experiencia con los Videojuegos de la Plataforma Survey Monkey

Traduccion y Adaptacion del The Gaming Disorder Test (GDT)
Cuestionario de Experiencia con los Videojuegos

1. Seleccione las plataformas de videojuegos que usted ha utilizado en las ultimas
semanas.

Nintendo Switch

PlayStation 4

PlayStation 5

Xbox One

Xbox series X/S

PC o Mac

iPhone o teléfonos inteligente

Otro

2. éCuales son los géneros de juego que mas prefieres jugar?

Juegos de plataformas (i.e., Super Mario Bros, Sonic, Shovel Knight)

Juegos de disparos (i.e., Call of Duty, Overwatch, Halo)

Juegos de Battle Royale (i.e., Fortnite, Apex legends, PlayerUnknown's Battlegrounds)
Juegos de pelea (i.e., Street Fighter, Mortal Kombat, Super Smash Bros)

Juegos deportivos (i.e., Madden, NBA 2K, FIFA)

Juegos de rompecabezas (i.e., Tetris, Bejeweled)

Juegos de simulacion (i.e., Animal Crossing, Sim)

Juegos de rol (i.e., Final Fantasy, Fallout, World of Warcraft)

Otros juegos

<. Approved: June 15,2021
Sy, APPT >
e \ Expires: Tune 15, 2022
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3. éCudnto tiempo juegas durante la semana?

De 0 a 3 horas
De 3 a6 horas
De 6 a 12 horas
De 12 a 20 horas

Mas de 20 horas

i Approved: June 15, 2021
@] Expires: June 15, 2022
el )
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Apéndice P

Cuestionario Sociodemografico de la Plataforma Survey Monkey

Traduccion y Adaptacion del The Gaming Disorder Test (GDT)

Cuestionario Sociodemografico

1. Sexo

Masculino

Femenino

2. Edad

3. Estado civil

Soltero

Casado/Conviviendo

4. Nivel Académico mas alto alcanzado

Grados K-8
Grados 9 -12
Bachillerato

Post Grado

5. Condicién laboral

Empleado

Desempleado
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6. Ingreso anual
0 -15,000
15,001 - 45,000

) 45,001 0 mas

T, Approved: June 15, 2021
§J Expires: June 15, 2022
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Apéndice Q

Hoja de Evaluacion de Prueba de Campo del GDT Adaptado a la Plataforma
Survey Monkey

Traduccion y Adaptacion del The Gaming Disorder Test (GDT)
Hoja de Evaluacion de Prueba de Campo del GDT

Instrucciones: En esta hoja se encuentran las instrucciones para evaluar la
traduccion del Gaming Disorder Test (GDT) para la poblacion puertorriquena.
Como participante en la prueba de campo, tendra la responsabilidad de evaluar
los items desde la perspectiva de la claridad y relevancia para una persona adulta
de la poblacidon general. El concepto claridad es relacionado al contenido del item
en cual resulta claro al usted leerlo y si comprende con facilidad lo que se le esta
preguntando. El concepto de relevancia es relacionado a su percepcion del
contenido de la pregunta y si éste puede ser considerado importante para
determinar como un Trastorno por uso de videojuegos, en cual puede causar
problemas a la persona, su familia o a la comunidad. En cada reactivo usted
tendra que dar una clasificacion de claridad y relevancia. Utilice la siguiente
escala para clasificar la claridad de cada item: (1) nada claro, (2) poco claro, (3)
bastante claro y (4) muy claro. En cuanto a la escala de relevancia, utilice (1) nada
relevante, (2) algo relevante, (3) bastante relevante y (4) muy relevante.

1. Pregunta 1

Nada Poco/Algo Bastante Claro
Claridad

Relevancia

2. Pregunta 2

Nada Poco/Algo Bastante Claro
Claridad

Relevancia

3. Pregunta 3

Nada Poco/Algo Bastante Claro
Claridad

Relevancia

7. Approved: June 15,2021
) Expires: June 15, 2022
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4. Pregunta 4

Nada Poco/Algo Bastante Claro
Claridad

Relevancia

5. Comentarios

Documento adaptado de plantillas de traduccion desarrolladas por Ohrbach et al. (2009).

T Approved: June 15, 2021
= | Expires: June 15, 2022
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Apéndice R
Prueba de Campo GDT Traducida

Traduccion y Adaptacion del The Gaming Disorder Test (GDT)
Hoja de Evaluacion de Prueba de Campo del GDT

Instrucciones: Las siguientes preguntas estan relacionadas a sus habitos de
videojuegos durante el pasado afio (es decir, los Gltimos 12 meses). Para fines de
esta investigacion, habitos de videojuegos se refiere a cualquier actividad
relacionada a los videojuegos jugados en una computadora portatil (Laptop),
consola de juegos o cualquier otro dispositivo electrénico (por ej: teléfono, movil,
tableta, etc.), ya sea en linea o sin conexion.

Por favor, indique la frecuencia en la cual le han ocurrido las siguientes
situaciones en los ultimos doce meses hasta el dia de hoy.

1. He tenido dificultades para controlar mis habitos de videojuego.

Nunca
Casi nunca
A veces

A menudo

Muy a menudo

2. Le he dado cada vez mas prioridad a los videojuegos sobre otros intereses de la
vida y actividades diarias.

Nunca

Casi nunca

A veces

A menudo

Muy a menudo

. Approved: Octap@1, 2021
T, APPT b1,
.‘?’ - | Expires: June 15,2022
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3. He continuado jugando videojuegos a pesar de haber experimentado
consecuencias negativas.

Nunca

Casi nunca

A veces

A menudo

Muy a menudo

4. He experimentado serios problemas (personales, familiares, sociales, educativo,
laboral) debido a mis habitos de videojuegos.

Nunca

Casi nunca

A veces

A menudo

Muy a menudo

El total de las puntuaciones se puede obtener mediante la suma de los cuatro
componentes del reactivo con un rango minimo de 4 y maximo de 20, donde las
puntuaciones mas altas indican un grado mas alto de trastorno de videojuegos.
Para diferenciar participantes con el trastorno de los que no lo presentan, los
investigadores deben confirmar que los participantes han reportado en los cuatro
criterios clinicos, tomando en cuenta respuestas de 4: a menudo’ y ‘5: muy a
menudo,’ lo cual indica cumplimiento con el criterio.

Comentarios

Documento adaptado de plantillas de traduccion desarrolladas por Ohrbach et al. (2009).

s ';\\ Appuved. Octobef 1, 2021
Expires: June 15, 2022
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Apéndice S

Hoja de Informacion del Estudio para Participantes de Prueba de Campo

Traduccion y Adaptacion del The Gaming Disorder Test (GDT)
Hoja de Informacion del Estudio para Participantes de Prueba de
Campo

Saludos. Soy el Lcdo. Benjamin Colucci Bisot, estudiante doctoral de la
Universidad Interamericana de San German e Investigador Principal de este
estudio. Le invito a participar en esta investigacion que consiste en la Traduccion
y Adaptacion del Gaming Disorder Test (GDT). Estoy realizando esta investigacion
como parte de mi Disertacion para obtener el grado doctoral en Psicologia Clinica
y Consejeria Psicoldgica.

Si usted interesa en colaborar en este estudio puede proceder a responder las
siguientes preguntas para verificar si cumple con los requisitos de participacion.

*1. ¢Estas interesado en participar en este estudio?

Si confirmo

No confirmo

//’ \\\‘ App?'eved' June 15,2021
"-."\ IExplres. June 15, 2022
el )
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Apéndice T

Hoja de Consentimiento Informado para Participantes de Prueba de Campo

Traduccién y Adaptacion del The Gaming Disorder Test (GDT)
Hoja de Consentimiento Informado para Participantes de Prueba de
Campo

Titulo de Investigacion: Traduccion y Adaptacion Cultural del Gaming Disorder
Test (GDT)

Este estudio sera realizado por el Lcdo. Benjamin Colucci Bisot, estudiante
doctoral de la Universidad Interamericana de Puerto Rico, Recinto de San German.
La investigacion es requisito para obtener el doctorado en Psicolégica Clinicay
Consejeria Psicoldgica. Esta ha sido aprobada por la Junta de Revision
Institucional (IRB). El objetivo principal de esta investigacion es traducir y adaptar
la prueba Gaming Disorder Test (GDT) a la cultura puertorriquena. Este
instrumento es una herramienta de evaluacién estandarizada que reflejan las
caracteristicas claves del diagnéstico del Trastorno del Juego (GD) en el ICD-11
(World Health Organization, 2018). Esta prueba contiene cuatro reactivos, que se
contestan en una escala Likert, donde examinan las actividades de juegos que
ocurren durante un periodo de doce meses. Igualmente, se procura evaluar las
propiedades psicométricas del GDT traducido y adaptado a la cultura
puertorriqueia.

Su participacion consistira en contestar la prueba de campo de la version prefinal
del Gaming Disorder Test (GDT) para la poblacidn puertorriqueiia. Al participar en
la prueba de campo, tendra la responsabilidad de revisar las instrucciones y los
items de la prueba del GDT para la poblacion puertorriqueiia. Ademas, evaluara
en términos de su claridad y relevancia y podras ofrecer sugerencias y/o
comentarios para mejorar los conceptos si fuese necesario. Este proceso sera
explicado con claridad al confirmar su participacion en la investigacion pautada.

Al aceptar participar en esta investigacion usted certifica que cumple con los
criterios de inclusion. Estos son: a) Tener entre 21 a 40 afios, b) haber nacido y ser
criado en Puerto Rico, c) su lengua materna es el espaiiol de Puerto Rico, d) tener
conocimiento y experiencia con los videojuegos, e) tener conocimiento y acceso al
uso de tecnologia e Internet, f) haber jugado videojuegos en los pasados doce
meses y g) no tener una relacion personal o profesional con el investigador. El
objetivo principal de la prueba de campo es garantizar el contenido de la version
final del GDT sea claro y relevante para una persona nacida y criada en Puerto
Rico. Para realizar este proceso se utilizara la plataforma Survey Monkey, para
afadir sus observaciones y comentarios de la prueba. El tiempo estimado para su
participacion fluctua entre 10 a 15 minutos.

La participacion de este estudio es completamente voluntaria y pude abandonar
la investigacion en cualquier momento sin penalizacion. El proceso de

participacion sera confidencial. Para proteger su anonimato, se desactivo el
/{ E Ny Approved: June 15, 2021
» .‘ Expires: June 15, 2022
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seguimiento de direcciones IP de la plataforma Survey Monkey y no tendra que
escribir su nombre en ningin documento digital. De esta manera toda la
informacion que pudiese identificar a los participantes no sera coleccionada. Para
proceder en la prueba de campo tendras que confirmar las dos preguntas que se
encuentran al final de este documento. Los resultados recolectados estaran bajo
la custodia del investigador y se mantendra bhajo llave en su oficina.

Su cooperacion en este estudio aportara informacion empirica que ayudara a
mejorar la traduccién y adaptacion del Gaming Disorder Test (GDT). En esta
investigacion no hay incentivos econémicos asociados con la participacion. Un
beneficio indirecto para usted puede ser el sentimiento de satisfaccion personal al
contribuir al desarrollo de una version de la prueba GDT para uso en la poblacién
puertorriquena.

Su participacion no conlleva riesgos a su salud fisica. Solo existe un riesgo
psicolégico minimo asociado al proceso de reflexion e introspeccion al responder
a las preguntas. En caso de que usted experimente algtiin malestar durante su
participacion se puede comunicar con el investigador principal del estudio
Benjamin Colucci Bisot al (787) 477-7728 o al correo electronico
benjamincolucci363@g

*1. Certifico que he leido este documento en que explican los procedimientos para
participar en esta investigacion y acepto participar voluntariamente.

Si confirmo

No confirmo

* 2. Certifico que he leido el Consentimiento Informado y acepto participar
libremente en la prueba de campo de la investigacion.

Si confirmo

No confirmo

J— red: 2
e Apprméd. June 15, 2021
] Expires: June 15, 2022
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Apéndice U

Certificacion

Yo, Yesdie Arroyo Sanchez, M.Ed. BASc. certifico que la disertacion titulada Traduccion
y Adaptacion del The Gaming Disorder Test (GDT) se encuentra libre de errores y estd

redactada en formato Apa 7.

. ) /
Uzaalw Ornsgy - 23 de mayo de 2022

Yeddie Arroyo Sénchez, M.Ed. BASc. Fecha
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