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Resumen

Las redes sociales son un fendmeno que se ha expandido culturalmente y su uso entre la
poblacion adolescente esta en aumento. Se trata de una herramienta que ha cambiado el
modo de comunicarse, interactuar, socializar e incluso comportarse. Es por ello, que el
objetivo general del presente trabajo trata de analizar el papel que desempefian las redes
sociales sobre la salud mental de la poblacion adolescente de la Comunidad Valenciana.
Participaron 4153 estudiantes con edades comprendidas entre 11 y 15 afios de edad,
siendo la media de edad de 12.59 afios (D.T.= 0.788). La variable dependiente de este
estudio fue la salud mental tomando para su medida los niveles de depresion,
autoconcepto, comparacion social y miedo a ser excluido (FOMO). Las variables
independientes fueron la intensidad, la frecuencia y la severidad en el uso de redes
sociales. Se encuentran relaciones significativas entre severidad en el uso de redes
sociales y el miedo a ser excluido, y la comparacion social tanto en chicos como chicas.
Se hayan también relaciones significativas en el grupo de chicas entre las variables
severidad y depresion, y entre frecuencia y autoconcepto.

Palabras clave: redes sociales, salud mental, adolescentes, severidad, uso.

Abstract

Social media is a phenomenon that has expanded culturally and its use among teenage
population is increasing. It is a tool that has changed the way we communicate, interact,
socialize and even behave. For this reason, the general goal of this work is to analyze the
role played by social media on the mental health of teenagers in the Valencian
Community. A total of 4153 students aged from 11 to 15 participated in this study, the
average age being 12.59 (S.D. = 0.788). The dependent variable of this study was mental
health, measure by the levels of depression, self-concept, social comparision and fear of

missing out (FOMO). The independent variables were the intensity, frequency and



severity of social media use. Significant relationships are found between the severe use
of social media, and fear of missing out, and social comparisons in both groups. There
were also significant relationships in the girl’s group between the variables of severity
and depression, and between frequency and self-concept.

Key Words: social media, teenagers, mental health, severity, use.



1. Introduccion
1.1 Panorama actual sobre el uso de Internet y redes sociales en adolescentes

En la actualidad Internet y las Tecnologias de la Informacién y la Comunicacion (TICs)
se han convertido en herramientas de nuestro dia a dia, presentando un uso generalizado.
En este contexto, existe una preocupacion creciente por el potencial uso problematico de
Internet, los medios digitales y las redes sociales, asi como su papel como facilitadoras o
potenciadoras de otras conductas adictivas, especialmente de los juegos de apuesta y el
juego online entre adolescentes. (Observatorio Espafiol de las Drogas y las Adicciones,
2021).
El uso de Internet estd ampliamente extendido en la poblacion espafiola. Segun la
encuesta EDADES 2019/2020 (Observatorio Espafiol de las Drogas y las Adicciones,
2021), practicamente la totalidad de la poblacién ha utilizado Internet con fines ludicos
alguna vez en la vida. Encontrandose las mayores prevalencias (entorno al 98%) entre los
individuos de 15 a 44 afios. Igualmente, el Instituto Nacional de Estadistica (INE, 2021)
en su Encuesta sobre Equipamiento y Uso de Tecnologias de la Informacion y la
Comunicacion en los Hogares, TIC-H afirma que, en el afio 2021 en Espafia, el 93.9% de
la poblacion de 16 a 74 afios ha utilizado Internet en los ultimos tres meses, siendo su
practica mayoritaria en los jovenes de 16 a 24 afos.
Respecto a las actividades mas realizadas en Internet, se observa gque tanto en hombres
COmMOo en mujeres son: usar mensajeria instantanea, buscar informacién sobre bienes y
servicios, recibir o enviar correos electronicos y ver contenidos de video de plataformas
para compartir (por ejemplo, Youtube).
En lo que respecta a las redes sociales, su uso esta en constante crecimiento entre la
poblacién adolescente de todo el mundo. Segun el informe anual Global Digital Overview

(2022), en todo el mundo hay 4620 millones de usuarios en redes sociales a fecha de



enero de 2022, con 424 millones de nuevos usuarios en redes sociales durante 2021.
Siendo las mas usadas mundialmente Facebook, Youtube, WhatsApp Messenger,
Facebook Messenger, Wechat e Instagram (Cardefia, 2021).

En los Estados Unidos, el uso de redes sociales por parte de los adolescentes aumentd
rdpidamente entre 2009 y 2011, momento en el que dos tercios de los jovenes de 15 a 17
afios hacian uso de las redes sociales a diario (Haidt y Allen 2020). Segun afirma el Pew
Research Center (2015) el 76% de los adolescentes utilizan las redes sociales, con una
creciente tendencia de uso.

En Europa, investigaciones realizadas en diversos paises exponen igualmente un
crecimiento continuo en la frecuencia de uso de las nuevas tecnologias, haciendo un uso
regular de las redes sociales el 70% de adolescentes europeos y un 40% usandolas un
promedio de dos horas al dia. (Blasco y Pascual, 2020).

Datos parecidos se pueden encontrar en la Encuesta Europea sobre Alcohol y otras Drogas
(Grupo ESPAD, 2020), en el que se establece que alrededor del 94% de los estudiantes
encuestados hacen uso de las redes sociales. En cuanto a la frecuencia de uso de estas
plataformas, en todos los paises participantes la cantidad de tiempo cominmente dedicada
a las redes sociales en un dia escolar es de promedio 2-3 horas al dia. Sin embargo, para
un dia no escolar la frecuencia es de 6 horas al dia, situandose Espafia entre 4-5 horas al
dia.

En cuanto a la percepcién de los problemas relacionados con el tiempo dedicado a las
redes sociales, de sentimientos negativos en caso de tener un acceso restringido y
preocupaciones familiares, los datos indican que de media el 46% de los y las
adolescentes indican un alto riesgo de problemas relacionados con las redes sociales.

Siendo la tasa de problemas mas alta entre las chicas (ESPAD, 2019). Segln el INE



(2021), en los dltimos tres meses, el 93,5% de la poblacion de entre 16 y 24 afios ha
utilizado Internet para participar en las redes sociales.

A la vista de los datos expuestos, se puede confirmar que en la actualidad las redes
sociales han cogido fuerza y protagonismo. Segun afirman Hernéndez et al., (2017), las
redes sociales se han convertido en un fendmeno irreversible y en constante despliegue
de posibilidades para las relaciones con otras personas con las que se puede compartir
intereses, preocupaciones o necesidades.

Cabe hacer hincapié en la red social Instagram ya que, a pesar de contar con solo 12 afios
en el mundo de las Tecnologias de la Informacidn, la Comunicacion y el Ocio (TICOs),
entre la poblacion juvenil goza de gran relevancia y presencia (Romero-Rodriguez et al.,
2020). Se trata de una plataforma para compartir fotos y videos. En ella, los usuarios crean
perfiles y generan una fuente de contenido siguiendo a otros cuyas fotos pueden comentar
o0 “gustar”.

Respecto a las motivaciones para utilizar Instagram, en primer lugar, se encuentra la
necesidad de estar pendiente del resto de usuarios (Sheldon y Bryant, 2016), y en segundo
lugar, como una forma de almacenaje, seguido de la motivacion por interactuar con otros.
(Prades y Carbonell, 2016).

1.2 Redes sociales y salud mental

Existe una creciente literatura que afirma encontrar relacion entre el uso de las redes
sociales y la aparicion de trastornos psicoldgicos. Usar mas de tres horas al dia las redes
sociales esta relacionado con trastornos de internalizacion, incluida la depresion (Riehm
etal., 2019), peor calidad del suefio, niveles altos de ansiedad y depresion (Wood y Scott,
2016). Respecto al numero de seguidores que se tienen en redes sociales, Fondevila-
Gascon et al., (2019), afirman que a mayor numero de seguidores, mayor activacion

emocional negativa, siendo esta mayor en hombres que en mujeres. Segun el informe



sobre Salud Mental en la Infancia (Kimball y Cohen, 2019), la red social Instagram
aparece como la plataforma que mas lleva a los jovenes a reportar sentir ansiedad,
depresion y preocupaciones por la imagen corporal.

Algunos estudios indican que los y las adolescentes que se sienten solos, suelen hablar
con mucha frecuencia a través de Internet sobre temas personales e intimos. Sugiriendo,
a juicio de algunos expertos que el uso de Internet les permite satisfacer ciertas
necesidades en las interacciones sociales, como la auto-revelacion y la exploracion de la
identidad, algo que les cuesta hacer cara a cara. (Bonetti et al., 2010).

El meta-analisis de Ivie et al., (2020) sobre la asociacion entre uso de redes sociales por
parte de adolescentes y sintomas depresivos, concluyé que existia una asociacion pequefia
pero significativa entre el uso de redes sociales y sintomas depresivos en adolescentes.
En esta linea, otro meta-analisis realizado por Blasco y Pascual (2020) sobre la relacion
entre uso problematico de Internet y depresion en adolescentes también concluye que
existe una correlacion significativa y positiva. Walburg et al., (2016), por su parte,
encuentran que los chicos adolescentes que realizan un uso problematico de Facebook
son significativamente mas vulnerables ante la depresion que las chicas.

La relacion entre uso de redes sociales y depresion estd siendo un fenémeno muy
estudiado, la incidencia de depresién ha ido en aumento en cohortes recientes de
adolescentes tras el uso generalizado de las redes sociales, al igual que parece ser el uso
especifico de redes sociales y no el de dispositivos digitales o tiempo en pantalla lo que
estd mas fuertemente asociado al riesgo a tener depresion (Haidt y Allen, 2020).

1.3 Conceptos clave dentro de las redes sociales

Dentro del mundo de las redes sociales, ha aparecido el término “influencers”, los cuales
se consideran como aquellas personas que marcan tendencias e influyen en la forma de

vestir, maquillar, hablar, y en general en la opinion y el comportamiento de un publico



mayormente adolescente (Cardefia, 2021). Teniendo en cuenta que la adolescencia es una
etapa crucial para la formacion de la identidad, no es de extrafiar que debido a los
influencers, el uso de redes sociales pueda provocar una mayor comparacion social en las
personas.
Otro término a tener en cuenta dentro de la relacion entre redes sociales y salud mental
es el miedo a ser excluido, méas conocido como FoMO (fear of missing out). Los autores
de este término (Przybylski et al., 2013), lo definen como la aprehension que se puede
sentir al saber que otros estan teniendo experiencias en las cuales no se esta presente, lo
cual provoca la necesidad de estar continuamente conectado para saber lo que hacen los
demas. Desde que se dio a conocer este término se ha querido estudiar su relacion con
otras variables psicoldgicas y el uso de dispositivos moviles, encontrandose conclusiones
en las que puntuaciones altas en FoOMO estdn relacionadas con bajos niveles de
satisfaccion con competencia, autonomia y relacion (Elhai et al., 2016) y que mayor
FoMO es predictor de malestar emocional (Gil et al., 2015). Por su parte, Buglass et al.,
(2017) concluyen que un aumento de FOMO esté asociado a disminuciones en los niveles
de autoestima. Tras estos datos parece evidente que el miedo a ser excluido esta jugando
un papel relevante en el bienestar de las personas que utilizan redes sociales. Sin embargo,
tal y como afirma Torres-Serrano (2020), es necesario seguir investigando acerca de este
fendmeno y de los mecanismos subyacentes que lo provocan.
Por todo ello, el objetivo general del presente trabajo es analizar el papel que desempefian
las redes sociales sobre la salud mental de la poblacion adolescente de la Comunidad
Valenciana. Para ello se establecen los siguientes objetivos especificos:

Obj. Esp. 1. Determinar la relacion entre el uso de redes sociales y los niveles de
depresion.

Obj. Esp. 2. Establecer la relacion entre el uso de redes sociales y FOMO.



Obj. Esp. 3. Delimitar la relacion entre el uso de redes sociales y la comparacion
social.

Obj. Esp. 4. Analizar la relacion entre el uso de redes sociales y el nivel de
autoconcepto.

Obj. Esp. 5. Establecer la relacion entre la severidad en el uso de redes sociales y el
nivel de depresion.

Obj. Esp. 6. Determinar diferencias de sexo en los anteriores objetivos.
Para ello y dada la literatura revisada, se plantean las siguientes hipotesis de estudio:

Hipotesis 1: Una mayor frecuencia del uso de redes sociales conllevara niveles altos
de depresion (Obj.1).

Hipotesis 2: Una mayor frecuencia del uso de redes sociales conllevard niveles altos
de FOMO (Obj.2).

Hipotesis 3: Una mayor frecuencia del uso de redes sociales conllevaré niveles altos
en comparacion social (Obj.3).

Hipotesis 4: A menor numero de seguidores mayor depresion (Obj.1).

Hipotesis 5: A menor numero de seguidores peor autoconcepto (Obj.4).

Hipotesis 6: Una mayor severidad en el uso de redes sociales conllevara niveles altos
de depresion (Obj. 5).

Hipdtesis 7: Una mayor severidad en el uso de redes sociales conllevara niveles altos
de comparacion social.

Hipdtesis 8: Una mayor severidad en el uso de redes sociales conllevara niveles altos

de FoMO.



2. Método
a. Participantes
La poblacion objeto del presente estudio son los y las adolescentes de la Comunidad
Valenciana. La muestra de estudio inicial estaba compuesta por 4836 estudiantes de la
E.S.O. que respondieron el cuestionario. Se eliminaron 683 sujetos tras aplicar los
siguientes criterios de exclusion:

- Edad (- 104 casos): Tener menos de 11 afios (- 4 casos), méas de 15 (- 57 casos),
dejaron en blanco el apartado edad (- 43 casos).

- Tiempo de respuesta (- 312 casos). Se han considerado validos los casos con un
tiempo de respuesta entre 15 y 90 minutos. Excluidos por < 15” (- 300 casos) y
por > 90’ (- 12 casos).

- Centros educativos con menos de 5 casos (- 54 casos). Se considerd que aquellos
centros educativos que aportaban menos de 5 casos podia deberse a que los casos
correspondieran a miembros de la direccion o profesorado y no al alumnado. Por
provincias: Alicante (- 3 casos) Valencia (- 44 casos) Castellon (- 7 casos).

- Casos perdidos por respuestas incompletas (no rellenan el 50% del cuestionario)
0 incoherentes (- 213 casos).

La muestra final qued6 compuesta por 4153 adolescentes. Los participantes fueron
estudiantes pertenecientes a los cursos de 1°y 2° de la E.S.O, con una media de edad de
12.59 afios (D.T.= 0.788) de centros publicos (I.E.S) o concertados de la Comunidad
Valenciana. En la Tabla 1 se pude observar con mas detalle las caracteristicas de la

muestra.



Tabla 1

Caracteristicas de la muestra

N %
Sexo
Chicos 2200 53
Chicas 1953 47
Edad
11 207 5
12 1768 42
13 1760 42
14 337
15 81
Provincia
Alicante 2140 51
Valencia 859 20
Castellon 1154 27

b. Variables e instrumentos

La variable dependiente de este estudio es la salud mental tomando para su medida los

niveles de depresidn, autoconcepto, comparacion social y miedo a ser excluido (FoMO).

Las variables independientes son la intensidad, la frecuencia y la severidad en el uso de

redes sociales.

Los instrumentos utilizados para las medidas de las variables dependientes e

independientes son los siguientes:

Miedo a ser excluido (FOMO). Se uso el Cuestionario de fear of missing out (Przybylski
et al., 2013; Gil, Chamarro y Oberst, 2015) que evalta los temores y preocupaciones
que el individuo puede experimentar cuando estd fuera de contacto de su entorno
social. Esta formado por 10 items con cinco alternativas de respuesta (1 = nada - 5 =
mucho). Este cuestionario ofrece una puntuacion unidimensional y la fiabilidad en la

muestra de estudio fue de a de Cronbach .83.
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Comparacién social. Se midi6 con el cuestionario Comparacion social (Nesi, 2014; Nesi
y Prinstein, 2015) que evalla la comparacion social y busqueda de feedback. Se trata
de una escala unidimensional, por lo que mayor puntuacién indica mayor comparacion
social/feedback. Estd compuesta por diez items con cinco alternativas de respuesta tipo
Likert (1 = nada - 5 = totalmente). La fiabilidad en la muestra de estudio fue de a de
Cronbach .90.

Sintomatologia depresiva. Se evalué con el cuestionario CES-D (Herrero y Meneses,
2006) las dimensiones que incluyen son: animo deprimido, sentimientos de culpa e
inutilidad, pérdida de apetito, desamparo y desesperacion, problemas de suefio, y
problemas de concentracion. Esta formado por siete items con cuatro alternativas de
respuesta tipo Likert, (1 = nunca - 4 = siempre). La fiabilidad en la muestra de estudio
fue de a de Cronbach .84.

Autoconcepto. Se evalu6 mediante el cuestionario AF-5 (Garcia y Musito, 1999). Esta
escala mide cinco dimensiones del autoconcepto, referidas a los &mbitos académico,
social, emocional, familiar y fisico. Consta de 30 items y se contesta a través de una
escala visual graduada de 0 a 100. La fiabilidad para cada dimensién de la escala en la
muestra de estudio fue de las siguientes a de Cronbach: Académica .90; Social .77;
Emocional .73; Familiar .87 y Fisica .80

Intensidad 1. NUmero de redes sociales en las que se tiene cuanta o perfil, a través de la
pregunta “;En cudntas redes sociales diferentes tienes cuentas o perfiles?”, a la cual
los participantes deben responder a través de una escala analdgica visual en la que
pueden marcar desde 0 a 10 0 mas redes sociales.

Intensidad 2. Numero de seguidores, para ello los participantes deben responder a la

pregunta “;Cuéantos amigos o seguidores tienes en tus dos redes sociales preferidas?”,
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a esta pregunta responden a través de una escala analdgica visual en la que pueden
indicar de 0 a més de 1000 seguidores para cada una de las redes sociales.

Frecuencia. Media de horas que se conecta al dia a las redes sociales. Se evalla a través
de la pregunta “; Cuantas horas de media te conectas a las redes sociales?” se responde
a través de una escala analdgica visual en la que pueden indicar desde 0 a més de 10
horas.

Severidad. Se evalué a través de la subescala redes sociales del cuestionario
MULTICAGE-TIC (Pedrero et al., 2018), formado por cuatro items con respuesta
dicotomica (SI/NO). La puntuacion del cuestionario en cada subescala oscila de 0 a 4
puntos. La fiabilidad para la subescala en la muestra de estudio fue de a de Cronbach:
.64.

c. Procedimiento

El presente TFM se enmarca en el estudio Casandra cuyo objetivo es analizar el impacto

de la digitalizacion en diferentes aspectos psicoldgicos y sociales de los jovenes y

adolescentes. La poblacion adolescente participd en el estudio a través de sus centros

educativos. Se tuvo un contacto previo via telefonica con los institutos donde se explico
el estudio a la direccidn del centro y se les pasd el cuestionario via online para que vieran
en que consistia. Una vez los institutos decidieron participar y se conté con el
consentimiento informado de los padres de los menores, el equipo de investigacién
destinado en cada provincia acudié a los centros para el pase de los cuestionarios. El
alumnado realiz6 los cuestionarios via online a través de tabletas proporcionadas por el
equipo. Una vez realizado el cuestionario las respuestas se registraron automaticamente
en la plataforma Surveymonkey. Una vez obtenidas todas las respuestas se procedié a la
depuracion de la base de datos resultante y se realizaron los analisis con las variables

seleccionadas para el presente estudio.
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d. Tipo de disefio
El disefio utilizado para la realizacion de este estudio se enmarca dentro de la estrategia
descriptiva como un estudio observacional, dado que el objetivo es investigar alguna
caracteristica de la poblacion mediante la utilizacion de autoinformes para recabar
informacion empirica. (Ato, Lépez y Benavente, 2013).
En cuanto a una perspectiva temporal, se trata de un estudio transversal ya que la
evaluacion se da en un momento especifico y determinado de tiempo.

e. Analisis de datos
Para la codificacion de los datos y la realizacion de los andlisis descriptivos se utilizé el
programa IBM SPSS Statistics 22 asumiéndose un nivel de confianza del 95% en la
aplicacion de las pruebas estadisticas.
En primer lugar, se utilizaron estadisticos descriptivos, incluyendo frecuencias y
porcentajes para reportar las caracteristicas de la muestra.
Posteriormente, se realizaron 4 ANOVAs de un factor, siendo el factor en cada uno de
estos analisis el numero de seguidores y nimero de redes sociales en las que se tiene
cuenta para medir la intensidad, horas al dia para medir la frecuencia y severidad en el
uso de redes sociales. A su vez, los participantes han sido clasificados en categorias en
cada factor.
Para el factor “N.° de seguidores” se dividio la muestra en cuartiles: Q1: “de 0 a 39
seguidores”, Q2: “de 40 a 149 seguidores”, Q3: “de 150 a 499 seguidores” y Q4: “mas de
500 seguidores”. El factor “N.° de RRSS” estaba categorizado en tres niveles: I: “una o
ninguna red social”, 1I: “de 2 a 5 redes sociales” y I1: “6 0 mas redes sociales”. El factor
“Frecuencia” se categoriz0 en cuatro niveles: I: “cero o una hora”, Il: “2 horas”, lll: “3 0

4 horas” y IV: “Mas de 4 horas al dia”. Finalmente, el factor “Severidad” se dividio en
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cinco niveles en funcion de la puntuacion que habian obtenido en la subescala de redes
sociales del cuestionario Multicage-TIC. Oscilando esta puntuacion de 0 a 4.

Las variables dependientes fueron depresion, comparacion social, FOMO y autoconcepto.
Para el célculo del tamafio de las diferencias se utiliz6 la d de Cohen en aquellas
diferencias que habian resultado significativas, considerando un tamafio del efecto de
0.20 bajo, 0.50 medio y 0.80 alto (Cohen, 1988). Los analisis se realizaron en paralelo
en ambos grupos, lo cual permitié comprobar cémo se comportaban ambos sexos y las
diferencias entre ellos. Asi mismo, se analizaron las correlaciones, a traves del
Coeficiente de correlacion Pearson (r) para conocer la intensidad y el sentido de la
relacion entre las variables.

3. Resultados

En primer lugar, se muestra el anélisis de correlaciones en la Tabla 2. En la misma, se
puede observar a nivel general la intensidad de las relaciones entre las variables
dependientes y las independientes en ambos grupos. Cabe destacar las correlaciones entre
la variable independiente “Severidad” y las variables dependientes “Comparacion Social”
y “FoMO” en ambos grupos. Lo cual indica que el aumento de la severidad en el uso de
redes sociales se correlaciona con el aumento de la comparacion social y el miedo a ser
excluido o “FOMO”. En menor medida, destacan las correlaciones entre “Severidad” y
“Depresion” (r =.290) y entre “Frecuencia” y “Autoconcepto” (r = -.297) en el grupo de
las chicas. Siendo esta Gltima una correlacion negativa, lo cual indica que una mayor
frecuencia de redes sociales esta relacionada con un menor autoconcepto. En el resto de
los resultados, aunque se puede observar que las diferencias de medias entre los grupos
son significativas, las correlaciones entre las variables no son lo suficientemente grandes

como para concluir una gran relacién entre ambas.

14



Tabla 2

Correlaciones entre el uso y severidad de redes sociales y variables psicoldgicas

N° de Seguidores N° de RRSS Frecuencia Severidad
Chicos Chicas Chicos Chicas Chicos Chicas Chicos Chicas

Depresion
Correlacion de Pearson .067 .215 126 271 167 .276 212 .290
Sig. (bilateral) .003 <.001 <.001 <.001 <.001 <001 <.001 <.001

Comparacion Social
Correlacion de Pearson .206 .255 .140 229 A77 .250 .318 .378

Sig. (bilateral) <001 <001 <001 <001 <.001 <001 <.001 <.001

FoMO

Correlacion de Pearson  ngg 205 117 189 123 212 306 .40l

Sig. (bilateral)  <.001 <.001 <001 <001 <001 <.001 <.001 <.001

Autoconcepto
Correlacion de Pearson  .032 -.137 -.066 -.225 -.167 -.297 =127 -.249
Sig. (bilateral)  .150 <.001 .003 <.001 <.001 <.001 <.001 <.001

Nota. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)

A continuacion, se presentan los resultados de cada variable dependiente con las
diferencias de medias significativas entre los grupos y su tamario del efecto asociado.

En la Tabla 3 se muestran los resultados obtenidos para dar respuesta al Objetivo 1:
“Determinar la relacion entre el uso de redes sociales y los niveles de depresion” y el
Objetivo 5: “Establecer la relacion entre la severidad en el uso de redes sociales y el nivel
de depresion”. En los resultados referentes a la variable depresion se puede observar que
las relaciones mas potentes se dan en el grupo de las chicas, encontrandose tamarios del
efecto medios y altos en cada uno de los factores. En el factor “N.° de seguidores” cabe
destacar el resultado obtenido en el grupo de chicas entre aquellas que se sitan en el Q1
y el Q4 ya que presentan un tamafio del efecto medio (d=0.60). Dentro del factor “N.° de
RRSS” es de especial importancia el resultado obtenido entre el grupo que tiene una o
ninguna red social con el que tiene 6 0 mas redes sociales ya que presenta un tamario del
efecto alto (d=1.04). Este resultado indicaria que los niveles de depresion entre estos

grupos difieren en gran medida. De igual modo se presentan tamafios del efecto altos
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dentro del factor “Frecuencia” encontrandose diferencias de medias altas entre aquellos
grupos que utilizan las redes sociales una hora o ninguna y cuatro o0 més horas diarias.
Por ultimo, el factor “Severidad” parece ser aquel que mayores tamaios del efecto reporta
en ambos grupos. Presentandose entre los grupos que puntian 0y 3y 0y 4 en este factor.
Tabla 3

Diferencias de medias y tamafio del efecto para la variable depresion

Chicos Chicas
Factores M DT p d M DT p d
N° de Seguidores N=2011 N=1830
Q1 179 054 2.03 0.70

Q3 192 061 .003 022 234 069 <001 043
Q4 189 062 .028 0.17 247 071 <.001 0.60

Q2 181 0.58 213 0.72
Q3 .28 0.18 <001 0.29
Q4 N.S. <.001 0.46
Q3 Q4 N.S. 0.32 0.17
N° de RRSS N=2150 N=1904
I 1.73  0.57 1.85 0.60

Il 183 0.58 .006 018 223 0.72 <.001 0.55
i 199 062 <001 043 255 0.73 <.001 1.04

I Il <.001 0.25 <.001 045

Frecuencia N=2061 N=1803

I 1.72 055 195 0.65
Il 185 056 .002 0.22 213 0.69 .003 0.26
I 195 062 <001 0.39 230 0.73 <.001 0.51
IV 198 062 <001 044 250 0.72 <.001 0.80

1 Il .041 0.17 .001 0.24
v .007 0.22 <.001 0.52

Il v N.S. <.001 0.27

Severidad N=2063 N=1837

0 1.72 0.57 198 0.74
1 1.89 056 <.001 0.30 2.15 0.68 .004 0.23
2 1.93 058 <001 0.36 223 0.66 <.001 0.34
3 212 062 <.001 0.66 249 0.72 <.001 0.69
4 211 064 <001 0.63 260 0.68 <.001 0.85

1 3 <001 0.38 <.001 0.48
4 .032 0.35 <.001 0.65

2 3 .009 031 <.001 0.38
4 N.S. <.001 0.55

Nota. M= Media, DT= Desviacion tipica, d = Tamafio del efecto d de Cohen, N.S. = No Significativo

Q1: de 0 a 39 seguidores; Q2: de 40 a 149 seguidores; Q3: de 150 a 499 seguidores y Q4: mas de 500 seguidores.

N° de RRSS = Numero de redes sociales con perfil activo. I: una o ninguna red social; I1: de 2 a 5 redes sociales y I11:
6 0 mas redes sociales. Frecuencia I: cero o una hora; 11: 2 horas; I111: 3 0 4 horasy 1V: Mas de 4 horas al dia. Severidad.
0: puntta 0 en severidad; 1: puntta 1 en severidad; 2: puntla 2 en severidad; 3: puntla 3 en severidad y 4: puntia 4.
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Con respecto al Objetivo 2: “Establecer la relacion entre el uso de redes sociales y
FoMO”. Los resultados obtenidos se muestran en la Tabla 4.

En relacion al factor nimero de seguidores, en el grupo de chicas existen diferencias de
medias entre todos los grupos. Solo la comparacién entre los grupos polarizados, Q1 y
Q4, muestra un tamafio medio de las diferencias (d = 0.65).

Los resultados son similares en lo que se refiere al factor nimero de redes sociales. Donde
la diferencia con una magnitud moderada se encuentra entre el grupo |, chicas que tienen
uno o ninguna red social y el grupo I11, las que tienen seis 0 mas (d = 0.63).

Respecto a la frecuencia, aunque resulten significativas las diferencias de medias entre
los grupos, solamente en el grupo de chicas se dan tamarios del efecto medios entre los
grupos que se sitian en el nivel 1'y el IV y entre los que se sittan entre el nivel 11y el V.
Para finalizar, es en el factor “Severidad” donde se encuentran resultados mas potentes.
Cabe destacar las diferencias que se dan en la variable FOMO entre los que punttan 0y
los que puntdan 2, 3 6 4, con valores de d medios y altos. Ademas, en el grupo de chicas

también son altas las diferencias entre las que puntian 1 -4y 2 - 4.
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Tabla 4

Diferencias de medias y tamafio del efecto para la variable FOMO

Chicos Chicas
Factores M DT p d M DT p d
N° de Seguidores N=2035 N=1845
Q1 192 0.68 1.88 0.61
Q2 206 075 .013 019 202 069 .040 0.21
Q3 217 074 <001 035 220 0.76 <.001 0.45
Q4 214 080 <001 029 235 0.82 <.001 0.65
Q2 Q3 N.S. .001 0.24
Q4 N.S. <.001 0.44
Q3 Q4 N.S. .004 0.20
N° de RRSS N=2163 N=1920
I 1.87 0.72 1.83 0.66
I 207 074 <001 026 212 074 <001 040
I 212 076 <001 045 230 081 <001 0.63
I i .004 0.18 <.001 0.23
Frecuencia N=2035 N=1845
I 1.95 0.69 193 0.72
I 209 0.76 001 020 197 066 N.S.
I 213 074 <001 026 214 068 <001 0.29
IV 220 083 <001 033 236 083 <001 055
I 1l N.S. .001 0.26
v <.001 0.13 <.001 052
" v .042 0.08 <.001 0.29
Severidad N=2089 N=1852
0 1.83 0.69 1.76 0.61
1 215 072 <001 046 197 061 <001 0.34
2 234 074 <001 072 215 069 <001 o061
3 238 071 <001 080 236 075 <001 0.88
4 255 083 <001 095 267 08 <001 1.23
1 2 001  0.26 .001 0.28
3 004  0.32 <.001 0.58
4 <.001 051 <.001 0.95
2 3 N.S. 001 0.28
4 N.S. <.001 0.67
3 4 N.S. <.001 0.38

Nota. M= Media, DT= Desviacidn tipica, N.S. = No Significativo, d = Tamafio del efecto d de Cohen
Q1: de 0 a 39 seguidores; Q2: de 40 a 149 seguidores; Q3: de 150 a 499 seguidores y Q4: mas de 500 seguidores.
N° de RRSS = Numero de redes sociales con perfil activo. I: una o ninguna red social; I: de 2 a 5 redes sociales y I11:

6 0 mas redes sociales.

Frecuencia I: cero o una hora; 11: 2 horas; I11: 3 0 4 horas y IV: Més de 4 horas al dia.

Severidad. 0: puntla 0 en severidad; 1: puntta 1 en severidad; 2: puntda 2 en severidad; 3: puntia 3 en severidad y 4:
puntlia 4 en severidad

Para dar respuesta al Objetivo 3: “Delimitar la relacion entre el uso de redes sociales y la

comparacion social”. Los resultados obtenidos se muestran en la Tabla 5. Respecto al
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factor “N.° de Seguidores” préacticamente entre todos los grupos las diferencias son
significativas. Sin embargo, se encuentran tamafios del efecto medios entre los que se
sittan en el Q1 y el Q4 en el grupo de chicos y entre las que se sittan enel Q1 y el Q4;y
el Q2 'y el Q4 en el grupo de chicas.

En el factor “N.° de RRSS”, es relevante la diferencia encontrada entre los que se sitdan
en el nivel 'y el 111, aunque el tamafio del efecto es mas alto en las chicas. También se da
un tamafo del efecto medio entre las que se sitian en el nivel 1y el 11.

En relacion a la frecuencia, en casi todos los grupos resultan significativas las diferencias
de medias. No obstante, al igual que en factor “N.° de Seguidores” solo se encuentran
tamarios del efecto medios en el grupo de chicas.

Para terminar con la severidad, mencionar que se trata del factor donde se encuentran las
diferencias y tamafios del efecto mas significativos en ambos grupos. Hallandose tamafios
del efecto medios entre los que puntGan 0y 2 y altos entre los que punttan 0y 3y 0y 4.
En el grupo de chicas también se encuentra una diferencia alta en comparacion social

entre las que puntdan 1y 4 en severidad, siendo esta diferencia media en los chicos.
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Tabla5

Diferencias de medias y tamafio del efecto para la variable Comparacion social

Chicos Chicas
Factores M DT p d M DT p d
N° de Seguidores N=2029 N=1837
Q1 192 0.68 1.37 0.49
Q2 207 075 <.001 031 155 063 .002 0.31
Q3 218 0.74 <.001 055 171 071 <001 054
Q4 214 080 <.001 065 192 085 <001 0.79
Q2 Q3 .001 0.23 .002 0.23
Q4 .000 0.33 <.001 0.50
Q3 Q4 N.S. <.001 0.27
N° de RRSS N=2156 N=1911
I 188 0.72 130 041
I 207 0.75 <.001 042 165 072 <001 059
I 221 076 <.001 055 185 0.78 <001 0.88
I 1"l N.S. <.001 0.26
Frecuencia N=2029 N=1837
I 195 0.69 138 0.49
I 210 0.76 .001 023 153 0.60 .024 0.26
I 214 074 <.001 033 169 0.72 <001 050
IV 221 084 <.001 047 190 0.84 <001 0.75
I Il N.S. .001 0.25
v <.001 0.25 .000 0.50
Il v .042 0.16 .000 0.25
Severidad N=2082 N=1844
0 1.83 0.69 132 0.44
1 215 072 <001 037 151 060 <001 0.36
2 235 074 <.001 062 165 0.63 <001 061
3 239 071 <001 090 187 080 <001 0385
4 255 0.83 <.001 090 214 091 <001 1.13
1 2 <.001 0.30 024 0.23
3 <.001 0.56 <.001 051
4 <.001 0.61 <.001 0.80
2 3 N.S. <.001 0.30
4 .014 0.31 <.001 0.61
3 4 N.S. <.001 031

Nota. M= Media, DT= Desviacion tipica, N.S. = No Significativo, d = Tamafio del efecto d de Cohen
Q1: de 0 a 39 seguidores; Q2: de 40 a 149 seguidores; Q3: de 150 a 499 seguidores y Q4: mas de 500 seguidores.
N° de RRSS = Numero de redes sociales con perfil activo. I: una o ninguna red social; 11: de 2 a 5 redes sociales y 111:

6 0 mas redes sociales.
Frecuencia I: cero o una hora; 11: 2 horas; I11: 3 0 4 horasy IV: Méas de 4 horas al dia.

Severidad. 0: puntla 0 en severidad; 1: puntta 1 en severidad; 2: puntla 2 en severidad; 3: puntta 3 en severidad y 4:

puntlia 4 en severidad
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Por ultimo, para dar respuesta al Objetivo 4. “Analizar la relacion entre el uso de redes
sociales y el nivel de autoconcepto”, se presentan los resultados en la Tabla 6.

En la variable “Autoconcepto”, los resultados mas significativos se hallan dentro del
factor “N.° de RRSS” en el grupo de las chicas entre las que se sitian en los niveles I y
I11, en el factor “Frecuencia” resultan relevantes los tamarios del efecto encontrados entre
los que se sittan en el grupo 1 y 1V, siendo el valor de este mas alto en las chicas. Destacar
también, las diferencias de tamafio medio entre los niveles 1y IV del grupo de chicas.
Para finalizar, dentro del factor “Severidad” los resultados mas significativos se
encuentran en el grupo de las chicas. En concreto entre los grupos que punttan0y 3,0y

4y 1y 4 en este factor.
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Tabla 6

Diferencias de medias y tamafio del efecto para la variable Autoconcepto

Chicos Chicas
Factores M DT p d M DT p d
N° de Seguidores N=1973 N=1806
Q1 68.73 13.77 64.43 16.14
Q3 7128 1288 .021 019 6112 1493 011 0.21
Q4 70.96 13.77 N.S. 58.93 15.63 <.001 0.34
Q2 70.78 13.73 63.52 15.09
Q4 N.S. 58.93 15.63 <.001 0.29
N° de RRSS N=2098 N=1879
I 7137 13.97 67.76 14.05
Il 70.78 13.37 N.S. 62.65 1537 <001 0.34
I 68.24 1431 .007 022 56.12 1531 <.001 0.79
I 1"l .006 0.18 <.001 042
Frecuencia N=1973 N=1806
I 72.82 12.79 68.87 13.89
I 7129 1312 N.S. 64.05 15.27 <.001 0.33

I 6931 1396 <.001 036 6137 1447 <001 0.52
IV 66.03 1401 <001 050 56.02 1557 <.001 0.87

I Il N.S. 0.39 0.18
v <.001 0.38 <.001 0.52

1"l v <.001 0.23 <.001 0.35

Severidad N=2026 N=1813

0 72.17 13.60 66.68 15.75

1 6971 13 .009 0.18 64.04 1469 N.S.
2 69.64 1355 .035 0.18 61.66 1448 <.001 0.33
3 6646 13.80 <001 041 5890 14.78 <.001 051
4 6659 1575 .010 0.37 5490 1554 <001 0.75
1 3 N.S. <001 035
4 N.S. <.001 0.60
4 N.S. <.001 045
4 N.S. 021 0.26

Nota. M= Media, DT= Desviacion tipica, N.S. = No Significativo, d = Tamafio del efecto d de Cohen

Q1: de 0 a 39 seguidores; Q2: de 40 a 149 seguidores; Q3: de 150 a 499 seguidores y Q4: mas de 500 seguidores.

N° de RRSS = Numero de redes sociales con perfil activo. I: una o ninguna red social; I1: de 2 a 5 redes sociales y I11:
6 0 mas redes sociales.

Frecuencia I: cero o una hora; 11: 2 horas; I11: 3 0 4 horasy IV: Méas de 4 horas al dia.

Severidad. 0: puntta 0 en severidad; 1: puntta 1 en severidad; 2: punta 2 en severidad; 3: puntla 3 en severidad y 4:
puntla 4 en severidad

4. Discusion
El objetivo del presente estudio fue el de analizar el papel que desempefian las redes

sociales sobre la salud mental de la poblacion adolescente de la Comunidad Valenciana.
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Para ello se analizan las respuestas a un cuestionario online de una muestra 4.153
adolescentes con edades comprendidas entre los 11 y los 15 afios.
En nuestro caso, los datos obtenidos nos llevan a aceptar las siguientes cuatro hipotesis:

Hipotesis 1: Una mayor frecuencia del uso de redes sociales conllevara niveles altos
de depresion. Esta hipdtesis se cumple en mayor medida para el grupo de las chicas, donde
se presenta una correlacion cercana a .30 entre estas dos variables. De igual modo se
encuentra que entre utilizar las redes sociales una hora o ninguna y méas de cuatro horas
diarias las diferencias en los niveles de depresion son altamente significativas. Estos
resultados son congruentes con los encontrados por Riehm et al., (2019) en los que se
indica que usar las redes sociales mas de tres horas diarias esta relacionado con trastornos
de internalizacion, incluida la depresion. Esto podria deberse a que el hecho de pasar
mayor tiempo en redes sociales haria que las adolescentes interiorizaran una rutina de
visualizacion de la vida de otras personas. Este hecho las podria llevar a considerar que
la vida de las personas que siguen es mejor que la suya propia, lo cual las podria acabar
frustrando e influyendo en sus niveles de autoestima.

Hipotesis 6: Una mayor severidad en el uso de redes sociales conllevar niveles altos
de depresion. A la vista de los datos obtenidos y en la linea de lo que afirman Haidt y
Allen (2020), parece ser que es el uso especifico de redes sociales y no el tiempo en
pantalla lo que estd mas fuertemente asociado al riesgo de tener depresion, por lo que al
igual que muestran nuestros datos, el factor severidad estd mas relacionado con la
sintomatologia depresiva que el factor frecuencia. Sin embargo, en relacion a los chicos,
los datos no son congruentes con los expuestos por Walburg et al., (2016) en los que se
encuentra que los chicos adolescentes que realizan un uso problematico de Facebook son
significativamente mas vulnerables ante la depresion que las chicas. Ya que en nuestra

poblacién de estudio podemos encontrar diferencias de medias de tamafio medio
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solamente entre los que punttan 0y 3y 0y 4. Ademas, la correlacion entre severidad y
depresion no llega a .30 en este grupo.

Hipotesis 7: Una mayor severidad en el uso de redes sociales conllevara niveles altos
de comparacion social. Esta hipétesis se confirma tanto para el grupo de chicos como el
de chicas. Como se ha visto en los resultados, las correlaciones para ambos grupos son
elevadas y se presentan tamarios del efecto medios y altos entre practicamente todos los
grupos.

Hipotesis 8: Una mayor severidad en el uso de redes sociales conllevara niveles altos
de FOMO. Esta hipo6tesis también se cumple para ambos grupos, siendo mas fuertes la
relacion en el grupo de las chicas (r =.40). Igualmente pasa al analizar més a fondo las
diferencias entre los grupos dentro de esta variable, presentdndose diferencias de medias
de tamafio medio y alto en casi todos los grupos.

Sin embargo, los datos nos llevan a rechazar las siguientes hipétesis:

Hipotesis 2: Una mayor frecuencia del uso de redes sociales conllevard niveles altos
de FOMO. Esta hipotesis no se cumple, dado que los resultados no muestran correlaciones
que lleguen a un nivel significativo entre ambas variables ni tamafios del efecto a
considerar, a excepcién de en el grupo de chicas entre las que utilizan las redes sociales
entre una hora o ninguna y mas de cuatro horas diarias y entre los grupos de las que hacen
un uso de dos horas y mas de cuatro horas diarias. La razén por la cual esta hipétesis no
se ha cumplido podria deberse a que la formulacion no es la correcta. Podrian ser los
niveles altos en FOMO los que llevaria a una persona a utilizar mas las redes sociales,
revisando constantemente lo que estan haciendo sus conocidos por el miedo a sentirse
excluido socialmente de sus experiencias.

Hipdtesis 3: Una mayor frecuencia del uso de redes sociales conllevara niveles altos

en comparacion social. Esta hipétesis se cumple parcialmente en las chicas, ya que a nivel
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de comparacion de medias se encuentran tamafos del efecto medios entre las que utilizan
las redes sociales cero horas o ninguna y mas de cuatro horas diarias (d= 0.75), y entre
las que las utilizan dos horas y mas de cuatro horas diarias (d= 0.50). Esto podria deberse
a que aunque se empleen muchas horas en redes sociales, no todo el tiempo se dedicaria
a la comparacion social. Sino que muchas veces otros factores como el aburrimiento o la
rutina de entrar en estas plataformas pueden hacer que el tiempo dedicado a las redes
aumente. En esta linea autores como Cerrato et al., (2018) afirman que las adolescentes
utilizan las redes sociales en mayor medida para distraerse o divertirse, lo cual puede ser
un perfil de riesgo en el uso excesivo de redes sociales.

Hipotesis 4: A menor nimero de seguidores mayor depresion. Esta hipdtesis no se
confirma debido a que, en nuestro caso, las correlaciones entre estas variables aunque sea
baja son directas, lo cual quiere decir que el aumento de una de ellas estaria en relacion
con el aumento de la otra y la disminucion en una con la disminucién de la otra.

Hipotesis 5: A menor nimero de seguidores peor autoconcepto. Esta hipdtesis
tampoco se puede demostrar. Los datos nos indican que aunque en las chicas si que se da
una correlacion indirecta entre ambas variables, el valor es muy bajo (-.13) y en los chicos
la correlacién aunque baja es de tipo directo. Por otro lado, los datos encontrados en el
ANOVA tampoco apoyan esta hipétesis.

Dicho esto, se concluye indicando que los datos de este estudio permiten destacar la
importancia que la severidad en el uso de redes sociales tiene en cada una de las variables
estudiadas en relacién con la salud mental, sobre todo con la comparacién social, el
FOMO vy la depresion. Siendo esta Ultima mas elevada en el grupo de las chicas. Estos
datos apoyan los resultados expuestos por autores como Sheldon y Bryant (2016), en los
que se destaca que la primera motivacién para utilizar Instagram es la necesidad de estar

pendiente del resto de usuarios, o los expuestos en el metaanalisis de Ivie et al., (2020),
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donde se concluy6 que existia una asociacion pequefia pero significativa entre el uso de
redes sociales y sintomas depresivos en adolescentes.

Dentro de la frecuencia, cabe destacar la correlacién inversa que se da con la variable
autoconcepto en el grupo de chicas (-.29), lo cual indica que a mayor frecuencia de uso
de redes sociales, peor es el autoconcepto en este grupo. Por lo que en lugar del nimero
de seguidores, como plantedbamos en nuestra hipotesis, parece ser el nimero de horas
diarias que dedica la persona a las redes sociales lo que se relaciona en mayor medida con
sus niveles de autoconcepto.

Como limitacion de nuestro estudio, puede hallarse el posible sesgo de recuerdo que
presentan los adolescentes al puntuar su uso real de redes sociales. Como afirman
Pertegal-Vega et al., (2019), es infrecuente una medida real del tiempo de uso, salvo
cuando éste es controlado experimentalmente. Este hecho puede hacer que al basarse las
puntuaciones en las respuestas que los usuarios han dado al autoinforme, se pueda dar un
cierto sesgo retrospectivo sobre su uso real. Seria interesante para futuras investigaciones
que quieran recabar informacion sobre el uso de redes sociales, utilizar como plantean
Seabrook et al., (2016), métodos de recoleccién de datos como el muestreo diario de
experiencias de uso.

Respecto a lineas futuras de estudio seria interesante continuar analizando como se
correlaciona el uso problematico de redes sociales con variables psicolégicas como la
depresion, autoestima o imagen corporal en chicas, ya que como los datos de nuestro
estudio han revelado parece ser la severidad de uso y no factores como el tiempo dedicado
a las redes sociales, el nimero de seguidores o el nimero de redes sociales que tiene la
persona, lo que mas correlaciona con variables psicoldgicas empleadas para medir salud

mental en mayor medida en las chicas.
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En cuanto a la aplicabilidad de los resultados de este estudio, podrian ser considerados en
el &mbito parental y académico con el objetivo de tomar medidas preventivas para que la
poblacion adolescente haga un uso adecuado de las redes sociales y estas no les
perjudiquen en su salud mental. Como exponen Jeong et al., (2012), realizar
intervenciones que promuevan la adquisicion de conocimientos y habilidades que puedan
ayudar a la comprension critica y al uso de redes sociales, contrarrestan la asociacion
dafina entre el uso de estas y problemas de salud comportamentales.
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