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Resumen

Se tuvo como objetivo determinar si existia relacion entre la ansiedad con la nomofobia en
estudiantes de un CETPRO de Lima Norte, 2025. En ese sentido, el estudio fue de tipo
descriptivo-correlacional con un disefio no experimental de corte transversal. La muestra
estuvo conformada por 104 estudiantes con edades entre los 18 y 59 afios (23 hombres y 81
mujeres). Se emplearon como instrumentos la Escala de Ansiedad Generalizada (GAD-7) y el
Cuestionario de Nomofobia (NMP-Q). Los resultados indicaron una correlacion positiva (rho
= 0.351) y estadisticamente significativa (p < 0.001) entre los puntajes de ansiedad con la
nomofobia. Asimismo, se encontr6 que el 75 % de los participantes presentd un nivel leve de
ansiedad y el 45.2 % evidencio6 riesgo de padecer nomofobia. De igual manera, se observaron
diferencias significativas entre los puntajes de ansiedad y nomofobia segin grupo etario. Se
concluyd que existia una relacion significativa entre las variables en estudiantes de un
CETPRO de Lima Norte, 2025.

Palabras clave: ansiedad, nomofobia, estudiantes, trastornos fobicos



Xi

Abstract

The objective of this study was to determine whether there was a relationship between anxiety
and nomophobia among students at a CETPRO in North Lima, 2025. The research employed
a descriptive-correlational approach with a non-experimental, cross-sectional design. The
sample consisted of 104 students aged 18 to 59 years (23 men and 81 women). The instruments
used were the Generalized Anxiety Disorder Scale (GAD-7) and the Nomophobia
Questionnaire (NMP-Q). Results indicated a positive correlation (rho = 0.351) that was
statistically significant (p < 0.001) between anxiety and nomophobia scores. Additionally, 75
% of participants reported a mild level of anxiety, and 45.2 % were at risk of nomophobia.
Significant differences were also observed in anxiety and nomophobia scores according to age
group. It was concluded that there was a significant relationship between the variables among
students at a CETPRO in North Lima, 2025.

Keywords: anxiety, nomophobia, students, phobic disorders



I. INTRODUCCION

El bienestar mental es un derecho, el cual permite el desarrollo pleno de los educandos
de Centros de Educacion Técnico Productiva (CETPRO), un adecuado nivel de este permite al
estudiante lidiar con el estrés del dia a dia, trabajar productivamente, contribuir a la mejora de
su comunidad y desarrollar su potencial. La falta de atencidon en salud mental puede llevar a
problemas serios como la ansiedad y la depresion. Por otra parte, el estudiante promedio de
estos centros de educacion se encuentra en un contexto en el cual el movil se ha posicionado
como uno de los elementos mas importantes y usados en el dia a dia pudiendo llegar a afectar
su salud.

En este contexto, se propuso conocer la conexion entre la ansiedad con la nomofobia,
entendida esta Ultima como el malestar provocado por la no disponibilidad del celular.
Estableciendo como objetivo mas importante de la investigacion el determinar si existe relacion
entre la ansiedad con la nomofobia en estudiantes de un CETPRO de Lima Norte, 2025. A
continuacion, se detalla por secciones lo trabajado para alcanzar este objetivo.

En el apartado I, se condujo una exploracion sistematica de estudios a nivel peruano y
extranjero con el objetivo de indagar la prevalencia e impacto de la ansiedad y nomofobia en
un contexto post pandemia en estudiantes de CETPRO. Debido a la falta de investigaciones en
alumnos de CETPRO con la relacién a las variables estudiadas, se optd por incluir hallazgos
en estudiantes de educacion superior universitaria.

En la seccion 11, se revisaron los aportes tedricos de diferentes autores con relacion a
las variables del estudio. En consecuencia, se abordo la definicion de cada variable, factores
asociados de riesgo y proteccion, impacto y explicacion desde un punto de vista de diversos
autores y enfoques.

En el acapite III, se desarrollé la metodologia de la investigacion describiendo el tipo

de investigacion, las caracteristicas de la poblacion y muestra, los criterios de inclusion y



exclusion empleados con los estudiantes, las propiedades y pruebas de validez y confiabilidad
de los test utilizados, asi como el protocolo para el recojo y procesamiento de los datos.

En la seccion IV se presentaron los resultados obtenidos del analisis de las variables de
estudio, describiendo los puntajes de cada una de ellas y sus diferencias respecto al grupo etario
de los participantes. De igual manera, se observo la relacion entre la ansiedad con las
dimensiones de la nomofobia.

En el apartado V, se presento la discusion, en la cual se contrastaron los resultados del
capitulo anterior con investigaciones a nivel nacional e internacional. Del mismo modo, se hizo
referencia a diversos articulos y teorias para argumentar y dar sustento a los resultados.
Finalmente, en los capitulos VI'y VII se redactaron las conclusiones y recomendaciones con el

fin de alguna manera contribuir a la mejora de los estudiantes.



1.1. Descripcion y formulacion del problema

En el Pert, el 25 de mayo de 2023 se oficializo6 el fin del estado de emergencia en salud
debido al virus COVID-19. Aunque oficialmente la emergencia concluyd, su impacto en la
poblacién peruana en los ambitos social, econdmico, educativo y de salud, persistira a través
del tiempo.

La pandemia evidencio diversas deficiencias en el sistema de salud tanto a nivel de
capital humano como material; asimismo, incrementd los niveles de pobreza y desigualdad
social (Huaman, 2021).

En el ambito del bienestar psicologico, durante la crisis se observo en la poblacion que
la ansiedad se present6 en un 36.4 % y la depresion en un 26.6 %. También se evidenciaron el
estrés y el trastorno por estrés postraumatico en un 44.2 % y un 5.9 %, respectivamente. El
género femenino presenté mayores sintomas de ansiedad y depresion, mientras que los varones
exhibieron mayor sintomatologia de estrés (Mejia-Zambrano y Ramos-Calsin, 2022).

Seglin el Ministerio de Salud (MINSA, 2024), durante el primer semestre de 2024 se
brind6 atencion a 1 315 976 casos relacionados con problemas de salud mental y afectacion
psicosocial. En esta linea, se destacaron la ansiedad, con 244 462 casos, y la depresion, con
177 611.

Por otra parte, de acuerdo con los datos del estudio Nifios del Milenio, en jovenes de
19 a 26 afios, al menos el 41 % presento indicadores leves de ansiedad, siendo los jovenes de
zonas urbanas los mas afectados (Sanchez et al., 2023).

Dentro de las principales causas de ansiedad durante la pandemia se identificaron el
distanciamiento social, las medidas de proteccidn, tener un familiar enfermo, la incertidumbre
por el devenir nacional, asi como la falta de trabajo y recursos econémicos (Mejia-Zambrano

y Ramos-Calsin, 2022).



Con relacion a la poblacion universitaria, Vilchez (2023), en su investigacion, encontro
que una tercera parte de los estudiantes universitarios (30.4 %) present6 un alto deterioro en su
salud mental y que casi el 50 % exhibi6 puntajes de ansiedad de moderado a mas, concluyendo
que la ansiedad repercuti6 significativamente en su salud mental. Por su parte, Arias et al.
(2023) determinaron que el 60 % de estudiantes universitarios present6 ansiedad y el 36 % un
problema de salud psicologica, como ansiedad, depresion y estrés en el periodo pospandemia.

Un elemento importante a considerar fue la sobreexposicion a las noticias mediante las
pantallas de television y el teléfono celular. De acuerdo con un reporte del Organismo
Supervisor de Inversion Privada en Telecomunicaciones (OSIPTEL, 2022), la presencia de
teléfonos inteligentes en los hogares paso6 del 66.3 % al 88.4 % en el periodo 2016-2021, lo
cual significé que, de cada cinco hogares, cuatro contaban en la fecha con al menos un
dispositivo movil.

Asimismo, siete de cada diez estudiantes de educacion superior contaban con acceso a
internet en su hogar, siendo el celular la principal fuente de conexion (Ministerio de Educacion
[MINEDU], 2021a).

Para los estudiantes del nivel superior, el uso del teléfono celular se convirtiéo en un
elemento central de su vida diaria, siendo una de las principales fuentes de comunicacion,
obtencion de informacion, divulgacion de noticias, creacion de contenido, entretenimiento y
educacion durante el confinamiento, lo cual incrementd su tiempo de uso. Medina y Veytia
(2022) concluyeron que el uso excesivo del celular impacté de manera negativa en la salud de
los estudiantes, en su postura fisica y en su relacidon con otras personas cara a cara, pudiendo
llegar a afectar su rendimiento académico.

King et al. (2010) definieron la nomofobia como un ciberproblema del ultimo siglo,
caracterizado por una molestia general al estar lejos del teléfono celular, asi como por el temor

a no poder comunicarse.



La conducta nomofdbica en estudiantes universitarios se ha relacionado con menores
niveles de habilidades sociales (De la Cruz et al., 2019), un uso excesivo de redes sociales
(Miranda, 2022), la procrastinacion (Leon, 2023), el insomnio (Farchakh et al., 2021) y la
preocupacion acerca de la salud como resultado de una bisqueda excesiva sobre enfermedades
en linea, conocida como cibercondria (Perez, 2022).

Pizarro (2022) determind que el 48 % de los estudiantes universitarios presentd un
puntaje moderado de nomofobia, hallando una asociacion significativa entre la ansiedad y la
nomofobia. De igual manera, Almeida (2022) encontr6 un nexo significativo entre la ansiedad
y la dependencia del teléfono, siendo esta Gltima més alta en participantes que estudiaban y
trabajaban. Por otra parte, se observd que un nivel severo de nomofobia estaba vinculado a un
nivel severo de ansiedad (Gnardellis et al., 2023).

Estudiar en un CETPRO constituye una alternativa de formacion mas econdmica y
corta, cuya certificacion habilita al estudiante para un rapido ingreso al mercado laboral
(Unidad de Gestion Educativa Local 02 [UGEL 02], 2017).

Para el afio 2030, el nimero de estudiantes de CETPRO pasara de 252 000 (afio 2020)
a 895 000 estudiantes, quienes contarian con un desarrollo adecuado de competencias,
habilidades y conocimientos bajo una formacion ética y con sentido de proyeccion social
(MINEDU, 2021b).

Durante la pandemia, los estudiantes de CETPRO se vieron en la necesidad de usar de
manera constante el teléfono celular mediante redes como Facebook, canales de YouTube,
WhatsApp, Zoom, entre otras plataformas, con el fin de continuar con su formacion a distancia
(UGEL 02, 2020).

En la actualidad, el estudiante promedio de CETPRO requiere el uso constante de la
tecnologia, en especial del teléfono celular, para cumplir con sus responsabilidades, a la vez

que enfrenta la ansiedad derivada de sus diversas actividades académicas, sociales y laborales



en un contexto pospandemia. Al revisar la literatura con relacion a esta poblacion con respecto
al tema de la ansiedad y nomofobia, solo se encontrd una investigacion realizada por Pastor
(2022) en la cual abordd6 ambas variables. Asimismo, se encontraron muy pocas
investigaciones con relacion a este grupo, a diferencia de la poblacion universitaria.

A partir de lo expuesto, se formuld la siguiente interrogante:

(Existe relacion entre la ansiedad y la nomofobia en estudiantes de un CETPRO de
Lima Norte, 20257

Subyacen a esta interrogante las siguientes preguntas especificas:

¢ ;,Como se distribuyen los puntajes de ansiedad en estudiantes de un CETPRO de Lima
Norte, 20257

e ;Como se distribuyen los puntajes de nomofobia en estudiantes de un CETPRO de
Lima Norte, 20257

¢ ;Existen diferencias en los puntajes de ansiedad segun grupo etario en estudiantes de
un CETPRO de Lima Norte, 2025?

¢ ;Existen diferencias en los puntajes de nomofobia segiin grupo etario en estudiantes
de un CETPRO de Lima Norte, 2025?

e ;Existen relaciones entre la ansiedad y las dimensiones de la nomofobia en
estudiantes de un CETPRO de Lima Norte, 2025?
1.2. Antecedentes
1.2.1. Antecedentes nacionales

Pastor (2022) tuvo como objetivo determinar el vinculo entre la ansiedad, el estrés y la
nomofobia en estudiantes de un CETPRO de Lima. La muestra estuvo conformada por 267
estudiantes de primer y segundo semestre de diferentes cursos. Los instrumentos utilizados
fueron el Inventario de Ansiedad Rasgo-Estado (IDARE), la Escala de Percepcion Global del

Estrés (EPGE-1) y el Cuestionario de Nomofobia (NMP-Q). Respecto a la ansiedad estado y



rasgo, se encontraron en los estudiantes niveles severos de 21.3 % y 24.7 %, respectivamente,
siendo predominante el nivel sin ansiedad. En cuanto a la nomofobia, se observo que el 38.6
% de los participantes presentd bajos niveles. Finalmente, se concluy6 la ausencia de
correlacion entre la ansiedad y la nomofobia (» = 0.08; p = 0.195).

Pizarro (2022) se dio a la tarea de conocer la relacion entre la ansiedad y la nomofobia
en estudiantes de una universidad nacional cusqueiia. Participaron 444 estudiantes,
encontrandose que, en relacion con la nomofobia, el 67 % de los casos correspondié al género
femenino; ademas, casi la mitad de la muestra obtuvo un nivel moderado de nomofobia (48
%). En cuanto a la ansiedad, el 70 % presentd un nivel leve. Para concluir, se reporté una
relacion significativa entre la ansiedad y la nomofobia (p = 0.001; OR = 3.50).

Almeida (2022) busc6 conocer el vinculo entre la ansiedad y la dependencia al movil
en 385 personas provenientes de Arequipa con edades entre 18 y 29 afos. Los instrumentos
empleados fueron el Test de Dependencia al Movil (TDM) y el IDARE. Se concluy6 que la
ansiedad rasgo se present6 en la muestra en niveles altos y marcados, con un 33.2 % y un 30.6
%, respectivamente. En cuanto a la ansiedad estado, en las mujeres se observo un nivel marcado
significativamente mayor, siendo su porcentaje casi el triple; asimismo, las mujeres estuvieron
por encima de los varones en cuanto a la ansiedad rasgo en un nivel alto. Se evidencio que el
grado de ansiedad rasgo fue mayor en los estudiantes del nivel superior, seguido por los de
nivel técnico, y en participantes que estudiaban y trabajaban. Se determind la existencia de una
relacion entre la ansiedad estado (»r = —0.151; p = 0.003) y la ansiedad rasgo (» = 0.304; p =
0.001) con la dependencia al moévil.

Navarro y Berrospi (2023) buscaron medir la asociacioén entre la nomofobia, la baja
inteligencia emocional y la procrastinacion como elementos amenazantes para padecer
ansiedad. Participaron 168 estudiantes (44 % hombres y 56 % mujeres) de la facultad de

medicina de una universidad de Huanuco. Los instrumentos utilizados fueron el Inventario de



Ansiedad Rasgo-Estado (IDARE), la Escala de Procrastinaciéon Académica (EPA), la Escala
de Inteligencia Emocional (TMMS-24) y el NMP-Q. El 50 % de los estudiantes mostrd
ansiedad de moderada a severa. En cuanto a la nomofobia, el 64.9 % y el 31 % presentd
puntajes leves y moderados, respectivamente. En conclusion, se encontrd una relacion directa
significativa (OR = 3.50; p = 0.001) entre la ansiedad estado y la nomofobia.

Loayza (2024) llevdé a cabo una investigacion para conocer la asociacion de la
nomofobia con la ansiedad en estudiantes de una universidad de Iquitos. La muestra estuvo
compuesta por 56 alumnos del tercer y cuarto ciclo de la carrera de educacion inicial. Las
variables fueron medidas mediante el IDARE y el NMP-Q. Encontraron una correlacion de
=0.702 (p=0.001). Se concluyo que la relacion encontrada fue alta entre los objetos de estudio.

Alva y Vargas (2024) se propusieron indagar la conexion entre la dependencia al
teléfono y la ansiedad en universitarios de Lima. La muestra estuvo conformada por 332
estudiantes (111 hombres y 221 mujeres). Las pruebas empleadas fueron la Escala de Ansiedad
de Lima (EAL-20) y la Escala de Dependencia y Adiccion al Smartphone (EDAS). Se presento
una conexion estadisticamente significativa (p = 0.043) entre la dependencia al teléfono y la
ansiedad; la relacion fue inversa y pequeia (rho = —0.111). De igual manera, se evidencio una
diferencia significativa entre la ansiedad y el género de los participantes (p < 0.001).

Sanchez (2024) buscé analizar el nexo entre la ansiedad social y la nomofobia en
estudiantes de medicina de una universidad de Lima. Participaron 191 estudiantes, a quienes
se les aplico el NMP-Q y la Escala de Ansiedad Social de Liebowitz (LSAS). Se encontr6 que
los participantes que presentaron ansiedad mostraron un 173 % mas de predisposicion a
desarrollar nomofobia (RPa =2.17; p <0.001). Asimismo, el 77 % de los estudiantes evidencio
algiin nivel de nomofobia y el 65.4 %, ansiedad.

1.2.2. Antecedentes internacionales



Farchakh et al. (2021) se propusieron conocer el vinculo entre la nomofobia y diferentes
problemas psicologicos como la ansiedad, depresion, estrés, insomnio e impulsividad. Para ello
evaluaron a 2260 residentes de diferentes provincias del Libano. Utilizaron el NMP-Q, las
Escalas de Ansiedad (HAM-A) y Depresion (HDRS) de Hamilton, la Escala de Angustia de
Beirut (BDS-10), la Escala Libanesa de Insomnio (LIS-18) y la Escala de Impulsividad de
Barrat (BIS-11). E1 48.3 % de los evaluados obtuvo una puntuacion moderada de nomofobia y
un 15.5 %, un nivel alto. Asimismo, se hall6 que altos niveles de ansiedad (f = 0.44) e insomnio
(B =0.22) se asociaron significativamente con altos niveles de nomofobia.

Kubrusly et al. (2021) evaluaron a 292 estudiantes (40.1 % varones y 59.9 % mujeres)
de medicina de una universidad de Brasil con el fin de conocer la asociacion entre la nomofobia
y la ansiedad, depresion, estrés y rendimiento académico. Los instrumentos utilizados fueron
el NMP-Q y la Escala de Depresion, Ansiedad y Estrés (DASS-21). E152.7 % y 11.8 % de los
estudiantes obtuvieron puntajes moderado y severo de nomofobia, respectivamente; por parte
de la ansiedad, el 16.3 % obtuvo un nivel moderado y el 8.3 %, severo. Asimismo, se determind
que, a mayor nomofobia, mayor ansiedad (p < 0.001).

(Cakmak y Karahan (2022) se dieron a la tarea de conocer la relacion entre la nomofobia
y la depresion, ansiedad y estrés en 356 universitarios (150 hombres y 206 mujeres) de Turquia.
Los instrumentos usados fueron el DASS-42 y el NMP-Q. Se determinaron diferencias entre
las puntuaciones de la nomofobia segiin género (¢ = 2.147; p = 0.032), siendo las mujeres las
mas afectadas. Las dimensiones de la nomofobia presentaron una relacion positiva con la
ansiedad: no ser capaz de acceder a la informacion (» = 0.210; p < 0.01), renunciar a la
conveniencia (» = 0.302; p <0.01), no ser capaz de comunicarse (= 0.226; p <0.01) y pérdida
de la conexion (r = 0.241; p < 0.01). Finalmente, se concluyé que la nomofobia estuvo

relacionada de manera significativa con la ansiedad (B = 0.25; SD = 0.04; p <0.001).
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Guimaraes et al. (2022) se propusieron observar en qué medida la nomofobia se
relaciona con la adiccion al teléfono inteligente segun el sexo y la edad de los participantes.
Participaron 316 personas con edades entre los 18 y 62 afios de 22 estados brasilefios. Los test
empleados fueron el NMP-Q y la Escala de Adiccion al Smartphone, observandose que los
comportamientos asociados a la nomofobia explicaban significativamente la adiccion al
smartphone, evidenciandose que los participantes mas jovenes (f =—0.30; = 5.50; p < 0.001)
presentaron mayores niveles de nomofobia y, en consecuencia, una mayor tendencia a la
adiccion tecnoldgica.

Brafia-Sanchez y Moral-Jiménez (2023) investigaron la vinculacion entre la nomofobia,
el FoOMO vy la ansiedad. Aceptaron participar 225 jovenes espafioles (105 hombres y 120
mujeres). Se emplearon el NMP-Q, el Cuestionario de FOMO y el Inventario de Ansiedad de
Beck (BAI). Se hallo una relacion positiva moderada entre la ansiedad y la nomofobia (» =
0.336; p < 0.01). Asimismo, el género femenino presentd mayores puntajes de ansiedad y
nomofobia (p <0.001).

Demircioglu y Geng (2023) buscaron determinar el impacto de la nomofobia en la
postura, la actividad fisica, la ansiedad y los patrones de suefio en 118 estudiantes (50 hombres
y 68 mujeres) del departamento de fisioterapia y rehabilitacion de una universidad en Turquia.
En la investigacion se aplicaron el NMP-Q, el Cuestionario Nacional de Actividad Fisica, el
Indice de Calidad del Suefio de Pittsburgh, el BAI y el Indice de Postura de Nueva York. Se
determind una relacion positiva entre la ansiedad y la nomofobia ( = 0.306; p < 0.05) y con
un inadecuado nivel de calidad del suefio (» = 0.356; p < 0.001).

Gnardellis et al. (2023) se plantearon conocer la asociacién entre la nomofobia, la
ansiedad, la depresion y el estrés con la autoestima y los datos sociodemogréficos de jovenes
de Grecia. Participaron 1408 adultos jovenes (28.3 % hombres y 71.7 % mujeres). Se

emplearon el NMP-Q, la Escala de Autoestima de Rosenberg (RSES) y las DASS-21. El 57 %
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present6 puntajes moderados de nomofobia, y fueron las mujeres quienes mostraron mayores
niveles severos de ansiedad (63.3 % vs. 55.1 %). El 73.7 % de los jovenes con un puntaje
severo de nomofobia presentd un nivel severo de ansiedad (p <0.001). Asimismo, se determiné
la correlacion entre la nomofobia y la ansiedad (» = 0.24).
1.3. Objetivos
1.3.1. Objetivo general

Determinar si existe relacion entre la ansiedad y la nomofobia en estudiantes de un
CETPRO de Lima Norte, 2025.
1.3.2. Objetivos especificos

e Describir los puntajes de ansiedad en estudiantes de un CETPRO de Lima Norte,
2025.

e Describir los puntajes de nomofobia en estudiantes de un CETPRO de Lima Norte,
2025.

e Identificar si existen diferencias en los puntajes de ansiedad segiin grupo etario en
estudiantes de un CETPRO de Lima Norte, 2025.

e Identificar si existen diferencias en los puntajes de nomofobia segin grupo etario en
estudiantes de un CETPRO de Lima Norte, 2025.

e Establecer las relaciones entre la ansiedad y las dimensiones de la nomofobia en
estudiantes de un CETPRO de Lima Norte, 2025.
1.4. Justificacion

A nivel tedrico, la investigacion contribuy¢ al enriquecimiento de la literatura respecto
a la salud mental pospandemia, describiendo los puntajes de ansiedad y nomofobia, asi como

su relacion en estudiantes de un CETPRO.
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A nivel social, el estudio permitid conocer el nivel de vulnerabilidad de la poblacion
estudiada y sirvid como base para sustentar futuras intervenciones psicoterapéuticas con el fin
de garantizar un desarrollo integral y una incorporacién al mercado laboral de manera oportuna.

Lo mencionado se alined con el segundo objetivo de la Politica Nacional de Educacion
Superior y Técnico-Productiva (PNESTP), la cual establecid que se debia fortalecer la
formacion holistica de los educandos segun su contexto social, cultural y productivo,
implementando diversas estrategias que contribuyeran a su continuidad y graduacion a tiempo
(MINEDU, 2021b).

A nivel metodoldgico, se realizd un andlisis psicométrico con el objetivo de brindar
evidencias de validez y confiabilidad de las pruebas empleadas para medir las variables de
estudio en estudiantes de CETPRO. De igual manera, se desarroll6 una ruta de andlisis de los
datos que podria servir de referencia para posteriores investigaciones con las variables
abordadas en estudiantes de CETPRO.

1.5. Hipotesis
1.5.1. Hipdotesis general

e HG: Existe una relacion significativa entre la ansiedad y la nomofobia en estudiantes
de un CETPRO de Lima Norte, 2025.

1.5.2. Hipdtesis especificas

e H1: Existen diferencias significativas en los puntajes de ansiedad segiin grupo etario
en estudiantes de un CETPRO de Lima Norte, 2025.

e H2: Existen diferencias significativas en los puntajes de nomofobia segun grupo
etario en estudiantes de un CETPRO de Lima Norte, 2025.

e H3: Existen relaciones significativas entre la ansiedad y las dimensiones de la

nomofobia en estudiantes de un CETPRO de Lima Norte, 2025.
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II. MARCO TEORICO
2.1. Bases tedricas sobre el tema de investigacion
2.1.1. Ansiedad

2.1.1.1. Definicion del término. La ansiedad es entendida como un estado de
incomodidad y sobresalto singularizado por la anticipacion del peligro, acompanado por
malestar fisiologico y cognitivo, en el cual el sujeto trata de encontrar una solucion al peligro
(Sierra et al., 2003).

Se describe como una reaccion normal frente a situaciones percibidas como peligrosas,
por lo que una persona con sintomas de ansiedad no es necesariamente portadora de un
trastorno (Agius, 2012). Por otro lado, una crisis de ansiedad puede ser indicador de un
trastorno psiquiatrico, una enfermedad fisica o consecuencia del consumo de drogas.

Clark y Beck (2010) la definen como una compleja serie de respuestas a nivel
fisioldgico, cognitivo, afectivo, y conductual, el cual es activado ante eventos o circunstancias
que son percibidas como impredecibles o incontrolables las cuales pudieran poner en peligro
los intereses vitales de la persona. Asimismo, los autores sugieren cinco criterios para describir
un estado clinico de ansiedad:

Primero, la existencia de creencias disfuncionales sobre el peligro real conduce a un
miedo excesivo. Segundo, estas creencias interfieren con el afrontamiento adecuado del peligro
y con el desenvolvimiento cotidiano. Tercero, el problema persiste en el tiempo. Cuarto,
aparece malestar ansioso incluso sin un estimulo amenazante presente. Quinto, se observa
hipersensibilidad ante situaciones percibidas como peligrosas, aunque en realidad no impliquen
un peligro extremo.

2.1.1.2. Signos y sintomas de la ansiedad. De acuerdo con Crocq (2017) sus sintomas

caracteristicos pueden agruparse de manera sistémica de la siguiente manera:
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En la tensiébn motora aparecen sobresaltos, temblores, inquietud y una marcada
fatigabilidad, reflejando un sistema muscular permanentemente activado.

Asi mismo la hiperactividad autondmica se evidencia como opresion toracica, nauseas,
mareos, manos frias y himedas, dificultad para deglutir, escalofrios, palpitaciones y diarrea,
sintomas propios de un sistema nervioso vegetativo sobrereactivo.

Por otro lado, la expectacién aprensiva implica sensacion de peligro inminente,
presentimientos inquietantes e inseguridad persistente. Finalmente, la vigilancia y alerta
excesivas se traducen en irritabilidad, hipervigilancia, dificultades en la atencion y
concentracion, asi como pesadillas, perpetuando el ciclo de malestar.

2.1.1.3. Comorbilidad y factores de riesgo. Respecto a la comorbilidad Clark y Beck
(2010) sugieren que con frecuencia las personas con problemas con la ansiedad son mas
propensas a tener uno o mas problemas psicolégicos como depresion, consumo de alcohol, y
otros trastornos de ansiedad.

Por otra parte, segiin los factores que incrementan la probabilidad de experimentar
problemas con la ansiedad, el medio ambiente y los eventos vitales adversos, como ser victima
de abuso y violencia, pérdidas importantes, vivir en contextos inseguros, actian como
estresores cronicos que sensibilizan la respuesta de la persona (Davies et al., 2022).

Asi mismo se subrayan que estilos de vida poco saludables (suefo irregular y
sedentarismo), el consumo de sustancias psicoactivas y una salud sexual descuidada, se asocian
con mayor reactividad ansiosa y peor regulacion emocional (Zhang et al., 2025).

Se destacan, ademas, la influencia de la historia personal y familiar: la sobreproteccion
parental, la crianza estricta y controladora, y tener parientes con problemas ansiosos elevan el
riesgo por aprendizaje y vulnerabilidad compartida; asimismo, padecer alguna dolencia crénica

mantiene la preocupacion somatica (Blanco et al., 2014).



15

2.1.1.4. Teoria psicoanalitica de la ansiedad. Strongman (1995) resume brevemente
los aportes de Freud (1975) con relacion a la ansiedad. En primera instancia, la ansiedad fue
entendida como un fenémeno del dia a dia y como una manera de explicar la neurosis, la
ansiedad estuvo relacionada a objetos reales y mas orientada hacia el miedo. Freud entendi6 a
la ansiedad como producto de una transformacién de la libido y que esta era el resultado de la
represion de actos instintivos. En consecuencia, la ansiedad generada era la responsable de
producir sintomas para evitar el desarrollo de mas ansiedad.

En segunda instancia, Freud reformul6 su teoria en la cual la ansiedad pas6 a ser una
sefial del ego con respecto a un peligro real o potencial y que la represion era una forma de
alejar a la persona del peligro. En ambas instancias, el eje central era evitar el exceso de
sobreestimulacion; asimismo, se postularon tres aspectos de la ansiedad: una sensacion
desagradable, un proceso de descarga y la percepcion del fendmeno envuelto en esta descarga.

Por otra parte, para Freud la ansiedad primaria provenia desde una serie de eventos del
pasado como: el trauma del parto, la posible pérdida o abandono de la madre, impulsos
incontrolables o amenazas contra la vida durante un periodo de tiempo y el miedo de castracion.
Ademés, la ansiedad fue considerada como heredada o aprendida en el nacimiento y otros tipos
de ansiedad diferian de la ansiedad primaria en lo que las originaba.

Aportes posteriores al modelo de Freud, provinieron de Sullivan (1953), el cual enfatizo
la importancia del ambiente por encima de la separacion en la infancia. Su principal aporte fue
que redirigid el foco de la ansiedad hacia las relaciones interpersonales. Por su parte, Bowlby
(1973) coloco énfasis en la relevancia del vinculo con la madre y el temor asociado ante el
miedo de que esta no esté presente.

2.1.1.5. Teoria cognitiva de la ansiedad. Al respecto, Strongman (1995) senala que la
comprension de la ansiedad desde la perspectiva cognitiva se puede comprender desde los

aportes de Eysenck (1988) y Ohman (1993).



16

Para Eysenck (1988) la ansiedad es comprendida desde dos sistemas: lo cognitivo y lo
fisiologico. Asimismo, aquellas personas con un bajo o alto nivel de ansiedad se diferencian
en la estructura y procesos de la cognicion. Su memoria difiere en sus esquemas y sus items
especificos como el tipo y cantidad de preocupaciones.

En esa linea, el autor ofrece dos razones para explicar un nivel alto de ansiedad
(Eysenck et al., 2007). En primer lugar, presentan mayores e intensos sets de preocupaciones
almacenados en la memoria. En segundo lugar, las preocupaciones son mas accesibles debido
a que mayores estados de &nimo negativos ayudan a una retroalimentacion dependiente de este.

Ohman (1993) postuld su enfoque del procesamiento de la informacion de la ansiedad,
considerando que este procesamiento conlleva a defensas biologicas que en consecuencia
producen ansiedad. Su modelo consta de cinco elementos: detectores de caracteristicas, el
evaluador de significancia, el sistema de expectativas, el sistema de activacion y la percepcion
consciente del peligro.

En la Figura 1 se puede observar el proceso de procesamiento de la informacion
propuesto por el autor, el cual se describe a continuacion:

La informacion que aportan los estimulos ingresa a los detectores de caracteristicas,
que reconocen rasgos asociados al peligro. Parte de esa sefial toma una via rdpida hacia el
sistema de activacion, generando una “alarma” autondmica; el resto se envia a los evaluadores
de significancia.

Estos evaluadores valoran la relevancia de los estimulos con el apoyo del sistema de
expectativas, basado en memorias y emociones previas; se trata de un procesamiento
mayormente no consciente que, por aprendizaje, mantiene un sesgo a detectar amenaza en el
entorno.

El sistema de activacion modula la intensidad de la respuesta y realimenta tanto a la

percepcion consciente como a los evaluadores. La percepcion consciente del peligro integra la
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informacion proveniente de los tres subsistemas (activacion, evaluadores y expectativas) para
seleccionar la accion mas adecuada. Cuando la evitacion o la huida son posibles, predomina el
miedo; cuando no lo son, emerge la ansiedad.

Ohman compara los detectores de caracteristicas y los evaluadores de significancia con
los dos tipos de inconsciente propuestos por Freud; ademas, subraya que el evaluador de
significancia esta fuertemente influido por la historia individual, lo que explica por qué algunas
personas reaccionan con mayor intensidad ante ciertas amenazas.

Figura 1

Modelo del procesamiento de la informacion de Ohman

Sistema de expectativas

Y

—_—
P— Detectores de Evaluadores de Percepcion consciente
—_ caracteristicas N significancia del peligro
—_

Sistema de activacion

Para el autor hay dos tipos de ansiedad, la primera proveniente de no poder de manera
consciente evitar o escapar de un peligro; y la segunda, proveniente de ingresos inconscientes
al sistema de percepcion consciente por parte de los evaluadores de significado y del sistema

de activacion, el resultado de esto es una ansiedad indirecta.



18

2.1.1.6. La ansiedad segun el Manual Diagnéstico y Estadistico de los Trastornos
Mentales (DSM 1IV). Los indicadores propuestos por el DSM 1V se describen a continuacion,
segin la American Psychiatric Association (APA, 1994):

A. Se caracteriza por una inquietud intensa mantenida por mas de seis meses.

B. Dificultad para manejar ese estado constante.

C. Ademas, la inquietud se asocia con la presencia de tres o mas de los siguientes seis
sintomas: fatiga, irritabilidad, impaciencia, dificultad para enfocarse, tension muscular y
dificultad para dormir.

D. Afecta diversas areas de la vida y esta sintomatologia no se explica por el efecto de
una sustancia ni por otra enfermedad de origen fisiologico
2.1.2. Nomofobia

2.1.2.1. Evolucion y definicion del término. La palabra proviene del inglés, de la
abreviatura de no mobile phobia, que en espafol vendria a ser la fobia por no tener el teléfono.
La palabra fue introducida por primera vez por la Oficina de Correos del Reino Unido con base
en los resultados de un estudio realizado por YouGov (DailyMail, 2008).

Los resultaron mostraron que mas de 13 millones de britanicos padecian de algo de lo
cual no podia ni definir, nomofobia, siendo el deseo de estar en contacto con sus amigos o
familia el principal motivo para estar cerca del teléfono; asimismo, mas de uno de dos
participantes reportd nunca apagar su movil y el 9% menciond tener ansiedad si lo hacian.

King et al. (2010) buscaron explorar aspectos positivos y negativos de la comunicacion
humana mediante dispositivos tecnoldgicos (computadora y celular). En cuanto a lo positivo,
se observd la comodidad, el confort y la disponibilidad que brinda la tecnologia para la
comunicacion. Por otra parte, lo negativo estuvo vinculado a la dependencia patoldgica, el

miedo y la ansiedad por no poder utilizar los dispositivos.
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En una investigacion posterior, King et al. (2013) definieron a la nomofobia como el
malestar provocado por la no disponibilidad del celular, la computadora o cualquier otro
dispositivo de comunicacion virtual. Asimismo, consideran que la conducta nomofobica esta
relacionada con cambios en los habitos cotidianos y puede estar asociada con la presencia de
trastornos mentales.

Bragazzi y Del Puente (2014) conceptualizaron a la variable como un trastorno de la
modernidad, el cual se presenta con ansiedad provocada por la falta de contacto constante con
el celular. Por su parte, Yildirim y Correia (2015) definieron la nomofobia como el temor a
perder la conexion con el celular, una fobia de la era moderna creada a partir de la interaccion
de las personas con la tecnologia movil, especialmente del celular.

Después de 11 anos del primer estudio en 2019, YouGov identifico conductas
nomofobicas en la poblacidon como el sentirse perdido sin el teléfono ya sea solo por un dia, un
mayor nivel de distraccion de lo que pasa en el entorno y de sus actividades, el no saber que
hacer al no tenerlo a la mano, el llevar el teléfono de cuarto a cuarto para estar en contacto y el
deseo constante de querer estar al dia en sus redes sociales mediante el teléfono (Waldersee,
2019).

2.1.2.2. Signos y sintomas de nomofobia. De acuerdo con Bhattacharya et al. (2019),
algunos signos y sintomas que experimenta una persona con nomofobia son: ansiedad,
alteraciones en la respiracion, temblores; transpiracion, agitacion, desorientacion y
Taquicardia.

Existen diferentes factores que influyen a que una persona manifieste sintomas
nomofobicos como, por ejemplo, una menor edad, la baja autoestima, una personalidad
extrovertida y la impulsividad (Bianchi y Phillips, 2005).

Asimismo, algunos trastornos como la fobia social y los trastornos de panico se han

visto vinculados con la nomofobia (King et al., 2013).
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2.1.2.3. Caracterizacion de una fobia segtin el DSM 5. Segun el DSM 5, una persona
con fobia especifica presenta los siguientes sintomas (APA, 2013):

A. Miedo intenso o ansiedad por un elemento especifico.

B. Ansiedad inmediata ante el elemento fobico.

C. Evitacion activa.

D. Temor desproporcionado al elemento fobico.

E. El miedo es persistente por lo menos durante 6 meses.

F. El miedo provoca malestar en diversas areas de la vida.

Con relacion al uso del celular, la nomofobia vendria a ser el miedo intenso y
desproporcionado a no estar cerca del movil, causando ansiedad inmediata, lo cual promueve
que la persona evite activamente situaciones que no le permitan usar su teléfono. Asimismo, el
usuario nomofobico persiste con este patron de conducta a pesar de experimentar un dafio en
diferentes areas de su vida por lo menos durante 6 meses.

2.1.2.4. Diferencias entre adiccion y nomofobia. De acuerdo con Ledn-Mejia (2021)
la nomofobia y la adiccion son constructos diferentes a pesar de tener puntos en comun. Los
elementos en comun para ambas variables son: el uso excesivo, portar siempre el cargador; el
chequeo frecuente de los mensajes, confusion al no tener el mévil presente; no apagarlo e
incluso dormir con el teléfono en la cama.

Segun la autora, lo que marca la diferencia en la fobia son: el miedo irracional, el
nerviosismo por no tener el teléfono cerca, y el no poder usar las aplicaciones de llamadas,
contacto y busqueda de informacién. Por otra parte, en la adiccion, se evidencia un incremento
en el uso, excesivo y progresivo (tolerancia), llegando a aparecer un sindrome de abstinencia
si el usuario no puede hacer uso del teléfono. En conclusion, los elementos distintivos de la
fobia son el miedo y la ansiedad y en la adiccion, la pérdida de control en diferentes areas de

la vida.
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2.1.2.5 Teoria de usos y gratificaciones. La teoria propone que cada persona puede
usar la tecnologia para conseguir diferentes objetivos, por lo tanto, su uso tiene una intencion
especifica y surge principalmente de motivaciones a nivel personal y social (Garcia-Jimenez et
al., 2012). Jensen y Jankowski (1993) refieren que las audiencias son capaces de atribuir
significado propio a los medios de comunicacidon y que en el proceso los medios satisfacen de
alguna manera las expectativas de la audiencia. placeres e intereses legitimos.

Diversos autores han mostrado interés en hacer una clasificacion de los usos y
gratificaciones detrds del empleo de la tecnologia, se expondra brevemente algunos de ellos.

Por su parte, Svennevig (2000) define algunos tipos de gratificacion provenientes de la
tecnologia: distraccion, al ofrecer pausas cognitivas; relacion intrapersonal, al propiciar
reflexion; relaciones interpersonales, al facilitar vinculos; identidad personal, al permitir
expresion; imaginacion, al estimular la creatividad; vigilancia, al monitorear entorno e
informacion; estimulacion, al mantener interés; y regulacion del estado de 4nimo, al permitir
modular emociones.

De igual manera, LaRose y Eastin (2004) bajo una perspectiva cognitiva y social
definieron una variedad de satisfacciones: la obtencion de nuevos estimulos sensoriales
provenientes de la busqueda de informacion; la gratificacion social, actividad y motivacion
personal relacionados con el aburrimiento; y la gratificacidon monetaria y estatus. Asimismo,
sefialaron la relacion positiva entre la autoeficiencia y el acceso al internet.

Por otra parte, existen circunstancias que pueden influenciar en el uso y la gratificacion
obtenida por parte de la tecnologia en ciertas etapas de la vida. En particular la receptividad y
la capacidad de asimilacion se ha visto vinculada con la edad en adolescentes y jovenes
(Tapscott, 1998). Livingstone y Helsper (2007) resaltaron la relevancia del sexo y edad en el

uso del internet en niflos y jovenes.
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2.1.2.6. Teoria de dependencia al medio. De acuerdo con Ball-Rokeach (1989), los
medios masivos son un sistema que forma parte de la cotidianidad a nivel individual, grupal y
organizacional. Asimismo, el autor describe que las personas, organizaciones y sistemas
alcanzan sus objetivos individuales y colectivos confiando en los recursos de otras personas,
organizaciones, y sistemas, en ambos sentidos.

La teoria aborda dos niveles: el macronivel y el micronivel. El micronivel también
conocido como dependencia al medio por parte del individuo (IMD en inglés) permite conocer
la vinculacion de una persona con respecto a un medio especifico (Grant et al., 1991). El
individuo presenta sus propias necesidades y algunas de ellas necesitan del acceso a recursos
que son gestionados por los medios masivos (Ball-Rokeach, 1985). Estas necesidades se
orientan principalmente al entendimiento, la orientacién y entretenimiento, las cuales se
dividen a su vez en nivel personal y social.

A continuacion, se mencionan cada una de las dimensiones (Ball-Rokeach, 1989):
Primero, entendimiento, que consiste en comprender las creencias y comportamientos propios
y de los demas. Segundo, orientacion, referida a la necesidad de contar con una guia para los
comportamientos personales y sociales. Tercero, entretenimiento, entendido como la liberacion
de tension y el aprendizaje de roles, normas y valores mediante actividades grupales.

Estas dimensiones interactian entre si, pues la orientacion y el entretenimiento pueden
fortalecer el entendimiento. Su integracion favorece la adaptacion social y el desarrollo de
marcos de referencia compartidos.

La dependencia al medio se ve influenciada por el sexo y el producto analizado,
llegando un mismo medio a cubrir distintas necesidades. Ball-Rokeach (1985) y Skumanich y
Kintsfather (1998) refieren que los individuos que perciben que el medio le es més util, suelen

presentar mayores niveles de dependencia.
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2.1.2.7. La nomofobia segin Yildirim y Correia. Definen la nomofobia como el
temor a perder contacto con el celular, una fobia de la era moderna introducida a nuestras vidas
como consecuencia del uso constante de las tecnologias moéviles de la informaciéon y la
comunicacion (Yildirim y Correia, 2015). Asimismo, describen 4 dimensiones de la
nomofobia:

La dimension no ser capaz de comunicarse se refiere a las sensaciones que surgen al
perder la posibilidad de comunicarse de manera instantinea. Por otra parte, Perder la
comunicacion hace referencia a la sensacion que surge al perder la conexién omnipresente que
los celulares proveen y no poder conectar con la propia imagen virtual en redes sociales.

La siguiente dimensién, no poder acceder a la informacion sefiala una sensacion
desagradable cuando no se puede acceder a informacidon importante, a no ser capaz de
recuperarla, ni de buscarla mediante el teléfono. Finalmente, renunciar a la comodidad alude a
perder o evitar disfrutar a las facilidades que brindan los celulares y refleja el deseo de sacar

provecho de las ventajas de tener uno.
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1. METODO

3.1. Tipo de investigacion

El estudio fue de tipo descriptivo correlacional, ya que se busco evaluar la relacion que
presentaron las variables (Rojas, 2015). Se correspondid con un enfoque cuantitativo, dado que
se utilizd un proceso sistematico de medicion de las variables, con la finalidad de contrastar
una hipétesis desde una perspectiva en esencia objetiva e impersonal (Acosta, 2023).
Asimismo, se trabajo bajo un disefio no experimental, dado que no se dieron manipulaciones o
tratamientos propias de experimentos; y de corte transversal, porque se aplicaron los
instrumentos una sola vez (Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018).
3.2. Ambito temporal y espacial

Se condujo el estudio durante el primer semestre del afio 2025, en un Centro de
Educacion Técnico Productiva del distrito de San Martin de Porres, con alumnos matriculados.
3.3. Variables
3.3.1. Ansiedad
Tabla 1

Operacionalizacion de la variable ansiedad

Nivel de
Dimensiones ftems Escala de respuesta Niveles y rangos
medicion
Leve
0 = para nada
(0a9)
1 = varios dias
Moderada
Unidimensional 7 2 = Mas de la mitad de Ordinal
(10a14)
los dias
Severa

3 = Casi todos los dias
(15a21)
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¢ Definicion conceptual. Spitzer et al. (2006) definen a la ansiedad de acuerdo con los
criterios diagndsticos del DSM 1V, considerandola como una preocupacion excesiva la cual
tiene un impacto en diferentes aspectos de la vida, y que se prolonga por mas de 6 meses.

¢ Definicion operacional. Son las puntuaciones obtenidas de la aplicacion de la Escala

de Ansiedad Generalizada (GAD 7).

3.3.2. Nomofobia
Tabla 2

Operacionalizacion de la variable nomofobia

Nivel de
Dimensiones Items  Escala de respuesta Niveles y rangos

medicion
No ser capaz de acceder 1a4 Escala likert de Usuario ocasional
a la informacion siete puntos, desde (202 47)
Renunciar a la 5a9 1 =totalmente en  En riesgo de nomofobia

Ordinal
comodidad desacuerdo hasta 7 (48 a 120)
No poder comunicarse 10a15 = totalmente de Uso problematico
Perdida de conexion 16 a 20 acuerdo. (121 a 140)

e Definicion conceptual. Se define como un miedo intenso e irracional a no estar en
contacto o uso del teléfono movil (Yildirim y Correia, 2015).

¢ Definicion operacional. Son las puntuaciones obtenidas por aplicacion del NMP-Q.

3.4. Poblacion y muestra
Se report6 una poblacion de 280 estudiantes de ambos sexos, matriculados y con edades
entre 16 y 75 aos, pertenecientes a un CETPRO de Lima Norte, ubicado en el distrito de San

Martin de Porres, durante el primer semestre de 2025. El tipo de muestreo fue no probabilistico
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por conveniencia, dado que se selecciono a los estudiantes de acuerdo con la accesibilidad para
el investigador (Otzen y Manterola, 2017), bajo una serie de criterios.

La muestra quedo conformada por 104 estudiantes, con edades entre 18 y 59 afios (M
=34.84; DE = 14.54), tal como se describe en la Tabla 3. Para la clasificacion en grupos etarios
(jovenes y adultos), se tomaron como referencia los rangos de jovenes (18—29 afos) y adultos
(30-59 anos), segun el MINSA (2020).

Tabla 3

Caracteristicas sociodemogrdficas de los participantes

Grupo etario f %
Jovenes (18-29 afos) 44 423 %
Adultos (30-59 afos) 60 57.7 %

Sexo f %
Masculino 23 22.1%
Femenino 81 77.9 %

Respecto a los criterios de inclusion:

¢ Estudiantes que desearon y consintieron participar libremente en la investigacion.

¢ Que fueron estudiantes regulares con pocas inasistencias.

¢ Y que tuvieron mayoria de edad (18 afios).

Criterios de exclusion:

¢ Que tuvieron edades superiores a 59 afos.

e Aquellos que no resolvieron completamente los instrumentos, por abandono
voluntario u omision.
3.5. Instrumentos

3.5.1. Escala de Ansiedad Generalizada (GAD-7)
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Spitzer et al. (2006) disenaron el instrumento en Estados Unidos para identificar
sintomas de ansiedad generalizada. En la construccion participaron 2 982 pacientes con edades
entre 18 y 95 afios, provenientes de 15 lugares de atencion primaria. El instrumento estuvo
conformado por 7 items y present6 una sola dimension; asimismo, contd con cuatro opciones
de respuesta que iban del 0 (para nada) al 3 (casi todos los dias).

De igual manera, su aplicaciéon fue individual y colectiva, con un tiempo aproximado
de 5 minutos. Para el presente estudio se tomaron como referencia los baremos disefiados por
Spitzer et al. (2006), quedando de la siguiente manera: leve (0 a9), moderada (10 a 14) y severa
(15a2l).

Con relacion a sus propiedades psicométricas originales, Spitzer et al. (2006)
determinaron la confiabilidad mediante el alfa de Cronbach (a = 0.92) y una correlacion
intraclase (/CC = 0.83). Asimismo, encontraron validez convergente con el BAI (r = 0.72).

Garcia-Campayo et al. (2010) realizaron la adaptacion cultural al espaiiol del GAD-7,
en la cual participaron 212 espanoles con edades entre 19 y 85 afios. Se corrobor6 la
unidimensionalidad del instrumento mediante un andlisis factorial confirmatorio (4FC). Las
estadisticas de ajuste fueron: GFI = 0.96, NFI = 0.98, CFI = 0.99 y RMSEA = 0.08. Por otra
parte, se obtuvo o =0.936 y ICC = 0.926. Ademas, la escala se correlacion6 significativamente
con la HAM-A (r = 0.852; p <0.001).

En el contexto peruano, Franco-Jiménez y Nufiez-Magallanes (2022) realizaron una
actualizacion de las propiedades psicométricas del GAD-7, contando con 407 estudiantes
universitarios (259 mujeres) con edades entre 16 y 44 afios. Evaluaron su estructura con base
a un AFC, mostrandose un buen ajuste respecto al modelo unifactorial: y? (14) = 31.717, CFI
=0.995, TLI = 0.992, RMSEA = 0.056, SRMR = 0.026. De igual manera, se realizé un andlisis

de invarianza de la medicion, encontrandose una estructura unifactorial estable considerando
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el sexo. La consistencia interna de la prueba fue evaluada mediante el coeficiente omega,

obteniéndose w = 0.89.

Evidencias de validez y confiabilidad del GAD-7

Con motivo del presente estudio se analizaron las propiedades psicométricas del

instrumento. Respecto a la validez, en la Tabla 4 se observd un ajuste adecuado segun los

criterios recopilados por Sahoo (2019). De este modo, se evidencido que el GAD-7 estuvo

compuesto por un solo factor.
Tabla 4

Indices de ajuste factorial del GAD-7

x7/gl RMSEA SRMR CFI TLI
Modelo de un factor 1.73 0.08 0.040 0.989 0.984
Valores aceptables <3 <0.08 <0.08 >0.90 >0.90

Nota. y%gl = chi-cuadrado entre grados de libertad, RMSEA = error de aproximacion

cuadratico medio, SRMR = raiz media estandarizada residual cuadratica, CFI = indice de

bondad de ajuste comparativo, 7L/ = de Tucker-Lewis.

En la figura 2 se presenta el modelo unifactorial del GAD-7. Las cargas factoriales

observadas en cada item fueron mayores a 0.40, las cuales resultaron adecuadas respecto a los

criterios establecidos por Hair et al. (2018).
Figura 2

Modelo factorial del GAD-7
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Respecto al analisis de confiabilidad, en la tabla 5 se observaron valores de a = 0.894 y
omega de McDonald @ = 0.898, lo que sefiald una adecuada confiabilidad para las puntuaciones
(> 0.70), segun Viladrich et al. (2017).

Tabla 5

Evidencias de consistencia interna del GAD 7

ftems (n) 1% )

GAD7 7 0.894 0.898

Nota. o. = alfa de Cronbach; w = omega de McDonald.
3.5.2. Cuestionario de Nomofobia (NMP-Q)

Yildirim y Correia (2015) disefiaron el instrumento en Estados Unidos para medir la
nomofobia en estudiantes universitarios. Durante la fase cualitativa se entrevistd a nueve
estudiantes con edades entre los 19 y 24 afios, obteniendo de esta manera cuatro dimensiones.
Durante la fase cuantitativa se procedio a disefiar un cuestionario de 20 items distribuidos en
sus respectivas dimensiones: no poder comunicarse (items 10 a 15), perder la conexion (16 a
20), no poder acceder a la informacion (1 a 4) y renunciar a la comodidad (5 a 9). El
cuestionario fue administrado a 301 estudiantes universitarios con edades en su mayoria entre
los 18 y 24 afios. El instrumento contd con siete opciones de respuesta del 1 al 7, desde
“totalmente en desacuerdo” hasta “totalmente de acuerdo”.

De igual manera, su aplicacion fue individual y/o colectiva, con un tiempo aproximado
de 20 minutos. Para el presente estudio se tomaron como referencia los percentiles 15 y 95
(Gonzalez-Cabrera et al., 2017), quedando de la siguiente manera (Osorio, 2023): usuario
ocasional (0 a 47), en riesgo de nomofobia (48 a 120) y usuario problematico (121 a 140).

Con relacion a sus propiedades psicométricas originales, el andlisis factorial

exploratorio (AFE) se realizd6 mediante componentes principales con rotacion varimax, y
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cuatro factores explicaron el 69.6 % de la varianza. El analisis de items mostrd que los reactivos
guardaban buena correlacion entre ellos, y se obtuvo un o = 0.945.

Por otra parte, el instrumento fue adaptado al espafiol (Gonzélez-Cabrera, 2017) con
una muestra de 306 estudiantes espafioles con edades entre los 13 y 19 anos. El AFE estim6
los cuatro factores tedricos, que explicaron el 66.4 % de la varianza total. El alfa ordinal para
la puntuacion total fue de 0.95, oscilando entre 0.75 y 0.92 para los distintos factores, asi como
el test-retest (» = 0.823). De forma complementaria, Leon-Mejia et al. (2021) determinaron la
invarianza métrica del instrumento por sexo y grupo etario.

En el contexto peruano, Osorio (2023) realiz6 una actualizacion de las propiedades
psicométricas con la participacion de 1170 estudiantes universitarios (650 varones), de entre
18 y 35 afios. Para el AFC se estim6 el modelo oblicuo tedrico, obteniendo y%/gl =1.97, TLI =
0.992, CFI=0.993, SRMR = 0.01 y RMSEA = 0.029. La confiabilidad se calcul6 mediante w,
para la sumatoria total y sus factores, hallando valores superiores a 0.70.

Evidencias de validez y confiabilidad del NMP-Q
Tabla 6

Indices de ajuste factorial del NMP-Q

x7gl RMSEA SRMR CFI TLI
Modelo de segundo

2.07 0.08 0.053 0.947 0.952
orden
Valores aceptables <3 <0.08 <0.08 >0.90 >0.90

Nota. Los simbolos fueron definidos en la nota de la tabla 4.

Con motivos del presente estudio se analizaron las propiedades psicométricas del
instrumento. Para el analisis de la validez de la estructura interna del instrumento, se tomo el

modelo factorial de segundo orden (Osorio, 2023). En la tabla 6 se observa un ajuste adecuado
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segun los criterios recopilados por Sahoo (2019), por lo que se evidencia que el NMPQ se

compone de cuatro dimensiones que estan correlacionadas, y a su vez convergen en un factor.
En la Figura 3 se presenta el modelo de segundo orden con los cuatro factores base del

NMP-Q. Las cargas factoriales obtenidas en cada item son mayores de 0.40, lo que se considera

adecuado segun los criterios establecidos por Hair et al. (2018).

Figura 3

Modelo factorial del NMP-Q
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Tabla 7

Evidencias de fiabilidad por consistencia interna del NMP-Q

Dimensiones [tems (n) a 1)

No ser capaz de acceder a

4 0.849 0.857
la informacién
Renunciar a la comodidad 5 0.831 0.837
No poder comunicarse 6 0.896 0.893
Perdida de conexion 5 0.857 0.861

Total 20 0.949 0.951
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En cuanto al analisis de confiabilidad, en la Tabla 7 se reportan valores de « entre 0.831
y 0.896, y de w entre 0.837 y 0.893, tanto para los factores como para la escala total (a = 0.949;
o =0.951). Estos resultados se consideran aceptables, ya que superan el punto de corte de 0.70

(Viladrich et al., 2017).

3.6. Procedimientos

En primer lugar, se envio una carta de presentacion al director del CETPRO con el
objetivo de establecer un primer contacto, brindar informacion e invitarle a ser parte de la
investigacion. Posteriormente, se coordind una llamada telefonica para aclarar sus dudas sobre
la investigacion y su participacion. Después de ello, se acordaron fechas y horarios para el
ingreso a las aulas con el fin de interferir lo menos posible con las clases de los estudiantes.

Durante los dias de aplicacion de los test se ingresé aula por aula explicando el objetivo
del estudio y la importancia de su colaboracién voluntaria. Se procedi6 a leer la ficha del
consentimiento informado y aclar6 sus dudas. Luego, se procedid a distribuir las pruebas, se
hizo énfasis en la confidencialidad y se les motivé a que respondan con la mayor veracidad
posible. Antes de finalizar, se les agradeci6 a los estudiantes por su participacion y se dio
respuesta a sus comentarios y preguntas finales.
3.7. Analisis de datos

Después de la aplicacion, se cred una hoja de calculo en Microsoft Excel 2021 para
realizar una primera depuracion; luego, se importo ello al software estadistico Jamovi 2.7.3
para el analisis descriptivo e inferencial. Se realizé un analisis exploratorio de los datos para
identificar las medidas de tendencia central como dispersion, media y mediana.

Posteriormente, se evalu6 la normalidad de las puntuaciones totales de las variables y
de las cuatro dimensiones de la nomofobia mediante la prueba de Shapiro-Wilk asi como se

observa en la Tabla 8. Los resultados indicaron distribuciones que no se ajustan de forma
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significativa a la normalidad (p < 0.001), por lo que se empled los coeficientes Rho de
Spearman y U de Mann Whitney.

Tabla 8

Analisis de la normalidad de las variables y dimensiones de la nomofobia

Variable M DE w p
Ansiedad 6.1 5.38 0.9 <0.001
Nomofobia 92.83 46.18 0.92 <0.001
No ser capaz de acceder a la informacion 10.86 6.14 0.92 <0.001
Renunciar a la comodidad 12.26 6.93 0.9 <0.001
No poder comunicarse 17.38 9.62 0.93 <0.001
Pérdida de conexion 11.41 7.48 0.82 <0.001

Nota. M = media; DE = desviacion estandar; W = estadistico de Shapiro-Wilk; p = valor de
significancia.
3.8. Consideraciones éticas

La tesis se condujo bajo lo establecido por el coédigo de ética y deontologia del Colegio
de Psicologos del Pert (2018) y el cédigo de ética de la Universidad Nacional Federico
Villarreal (2018). Por lo cual se buscé cumplir con los siguientes principios: autonomia,
beneficencia y no maleficencia y justicia. En esta misma linea, se brindo a los participantes un
consentimiento informado garantizando en todo momento, ademés de sus derechos, la

confidencialidad y anonimato de sus datos.
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IV. RESULTADOS

4.1. Analisis del objetivo general

El objetivo general de la investigacion fue determinar si existia relacion entre la
ansiedad y la nomofobia en los estudiantes del CETPRO. Se encontr6 una correlacion positiva
débil y estadisticamente significativa (ko = 0.351; p < 0.001) entre los puntajes de ansiedad y
la nomofobia en la muestra estudiada (Herndndez-Sampieri y Mendoza, 2018), como se
observa en la Tabla 9. El tamano del efecto encontrado fue medio (» > 0.30), de acuerdo con
los criterios de Cohen (1992). Ello sugirid una correlacion relevante y directamente

proporcional en los estudiantes del CETPRO.

Tabla 9

Correlacion entre la ansiedad con la nomofobia

Nomofobia
rho p
Ansiedad
0.351 <0.001

Nota. rho = coeficiente de correlacion de Spearman, p = significancia estadistica.
4.2. Analisis de los objetivos especificos

4.2.1. Describir los puntajes de la ansiedad en estudiantes de un CETPRO
Tabla 10

Puntajes de la ansiedad en los estudiantes del CETPRO

Nivel de ansiedad f %
Leve 78 75 %
Moderado 16 15.4 %
Severo 10 9.6 %

Total 104 100 %
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En la Tabla 10 se aprecio que el 75 % de los participantes presentd un nivel leve de
ansiedad, y el 9.6 %, un nivel severo de ansiedad.
4.2.2. Describir los puntajes de la nomofobia en estudiantes de un CETPRO
Tabla 11

Puntajes de la nomofobia en los estudiantes del CETPRO

Nivel de nomofobia f %
Sin nomofobia 56 53.8 %
Riesgo de nomofobia 47 45.2 %
Nomofobia alta | 1 %
Total 104 100 %

En la Tabla 11 se encontr6 que el 53.8 % de los participantes no presentd nomofobia;

sin embargo, el 45.2 % se encontro en riesgo de padecerla.

4.2.3. Ildentificar la existencia de diferencias entre los puntajes de la ansiedad segun grupo
etario en estudiantes de un CETPRO
Tabla 12

Diferencia de la ansiedad segun grupo etario en estudiantes del CETPRO

Grupo n M Mdn DE U P Ypb

Jovenes 44 8.36 7 5.44
700 <0.001 0.47
Adultos 60 4.43 3 4.72

Nota. M = media, Mdn = mediana, DE = desviacion estandar, U = estadistico U de Mann-
Whitney, p = valor de significacion; r,» = correlacion biserial puntual.

En la Tabla 12 se present6 el andlisis de las diferencias en los puntajes de ansiedad
segin grupo etario (jovenes y adultos), utilizando la prueba no paramétrica U de Mann-

Whitney. El grupo de adultos mostré una media de ansiedad de 4.43 (DE = 4.72), que fue
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menor a la media de 8.36 (DE = 5.44) reportada por el grupo de jovenes. Asimismo, se hallo
una diferencia estadisticamente significativa (p < 0.001), con un tamafio del efecto medio (7pb
=0.47; Cohen, 1992), lo que sugirio una diferencia importante en la ansiedad entre estos dos
grupos.

4.2.4. Identificar la existencia de diferencias entre los puntajes de la nomofobia segun grupo
etario en estudiantes de un CETPRO

Tabla 13

Diferencias de la nomofobia segun grupo etario en estudiantes de un CETPRO

Grupo n M Mdn DE U p b
Jovenes 44 57 48 25.6

992 0.031 0.249
Adultos 60 48.2 38.5 26.1

Nota. M = media, Mdn = mediana, DE = desviacion estandar, U = estadistico U de Mann-
Whitney, p = valor de significacion; r,» = correlacion biserial puntual.

En la Tabla 13 se presento el andlisis de las diferencias en los puntajes de nomofobia
segun grupo etario (jovenes y adultos), utilizando la prueba no paramétrica U de Mann-
Whitney. Se observé que el grupo de jovenes presentd una media (M = 57; DE = 25.6) mayor
que la de los adultos (M = 48.2; DE = 26.1). Estas diferencias fueron estadisticamente
significativas (p < 0.05), obteniéndose un tamafo del efecto pequeno (rpb = 0.249; Cohen,
1992).

4.2.5. Establecer la relacion entre la ansiedad con las dimensiones de la nomofobia en
estudiantes de un CETPRO

En la Tabla 14 se observo la correlacion entre la ansiedad y las dimensiones de la
nomofobia. Todas resultaron estadisticamente significativas (p < 0.05), con direccion positiva,
lo que indicé que, a mayor ansiedad, mayor presencia de cada dimension de la nomofobia.

Respecto al tamafio del efecto, las correlaciones para las dimensiones, no ser capaz de acceder
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a la informacidn y no poder comunicarse, presentaron un tamafo medio, mientras que para las

otras dos dimensiones el tamafo del efecto fue pequefio, de acuerdo con los criterios de Cohen

(1992).

Tabla 14

Correlacion de la ansiedad con las dimensiones de nomofobia

Dimensiones
rho p
No ser capaz de acceder a la informacion 0.337 <0.001
Renunciar a la comodidad 0.272 0.005
No poder comunicarse 0.414 <0.001
Perdida de conexion 0.246 0.012

Nota. rho = coeficiente de correlacion de Spearman, p = significancia estadistica.
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

El principal objetivo del estudio fue determinar la relacion entre la ansiedad y la
nomofobia en estudiantes de un CETPRO de Lima Norte. El resultado del analisis de datos
determino una correlacion positiva débil y significativa entre la ansiedad y la nomofobia en los
estudiantes del CETPRO. Por lo tanto, se aceptd la hipotesis general; es decir, existe una
relacion significativa entre las variables de estudio. En esta linea, los resultados se asemejan a
lo reportado a nivel nacional por Navarro y Berrospi (2023), quienes describieron una relacion
directa entre la ansiedad y la nomofobia (p < 0.001; OR = 3.50). De igual manera, Pizarro
(2022) obtuvo un resultado similar (p = 0.0058; OR = 3.61) en su muestra de estudio.

El estudiante promedio de un CETPRO se encuentra expuesto a multiples
responsabilidades y desafios a nivel académico, laboral y familiar, lo cual en muchos casos
podria llevarlo a experimentar ansiedad. Ohman (1993) propuso que, si frente a un problema
es posible escapar, el resultado es miedo; de lo contrario, ansiedad. Por su parte, Lazarus y
Folkman (1984) enfatizaron la importancia de la valoracion de la situacion como amenazante
y la creencia de poseer los recursos para afrontarla, lo cual influye en la utilizacion de
estrategias de afrontamiento dirigidas a resolver el problema o aliviar la emocion derivada de
este. Dentro de las estrategias centradas en el alivio emocional se encuentra la distraccion; por
ejemplo, el uso excesivo del celular como mecanismo de escape, distraccion o alivio emocional
temporal, el cual permite satisfacer necesidades emocionales inmediatas como la conexion
social y la validacion. Asimismo, el resultado se reafirma con lo expuesto en el DSM-5, en el
cual se relaciona una situacion fobica con ansiedad inmediata (APA, 2013).

Respecto al primer objetivo especifico, relacionado con los puntajes de la ansiedad en
estudiantes de un CETPRO de Lima Norte, el 75 % de los participantes mostré un nivel leve
de ansiedad; el 15.4 %, un nivel moderado; y el 9.6 %, un nivel severo. Los resultados difieren

de lo encontrado a nivel nacional por Pastor (2022) en estudiantes de CETPRO, investigacion
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en la cual se reportd un nivel leve de ansiedad-estado del 12.4 % en la muestra de estudio. Por
otra parte, los niveles moderado y severo de los resultados se asemejan a lo hallado a nivel
internacional por Kubrusly et al. (2021), quienes encontraron, en estudiantes brasilefios, que el
16.3 % presento un nivel moderado de ansiedad y el 8.3 %, un nivel severo.

Se describi6 la ansiedad como una reaccion normal frente a situaciones percibidas como
amenazantes, por lo que una persona con sintomas de ansiedad no es necesariamente portadora
de un trastorno (Agius, 2012). De igual manera, desde el marco de la teoria de la activacion
optima (Yerkes y Dodson, 1908), un nivel de activacidon leve o moderado es necesario para
garantizar un buen rendimiento, evitando que la ansiedad se torne incapacitante, ya que la
tension es manejable y no interfiere con la ejecucion de las tareas. El hecho de que gran parte
de los estudiantes presentara un nivel leve de ansiedad podria ser un indicador de que el entorno
estaba siendo una fuente adecuada de tension para el rendimiento académico.

El segundo objetivo especifico giré en torno a los puntajes de la nomofobia en
estudiantes de un CETPRO de Lima Norte. Se encontrd que el 53.8 % de los participantes no
presentd nomofobia; sin embargo, el 45.2 % se mostro en riesgo de padecerla. Lo reportado
difiere de lo hallado por Farchakh et al. (2021), quienes indicaron que, en ciudadanos del
Libano, el 2 % no presentd nomofobia, mientras que el 34.1 % y el 48.3 % mostraron niveles
bajos y moderados de nomofobia, respectivamente.

Resulta preocupante que el 45.2 % de la muestra demostrara una tendencia hacia la
nomofobia; sin embargo, ello es comprensible debido a la necesidad del teléfono como medio
de comunicacion, busqueda de informacion y entretenimiento de los estudiantes. Los resultados
se alinean con lo reportado por el OSIPTEL (2024), el cual determind que, en el afio 2023, se
produjo un aumento en comparacion con afios anteriores en la adquisicion de teléfonos,
principalmente en adultos de 30 a 35 afios, observandose su uso principalmente para acceder a

internet (85.7 %). Este incremento en el uso de internet tuvo mayor incidencia entre las
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personas de 51 afios o mas. En general, se hall6 que los principales usos fueron: redes sociales,
realizar llamadas y buscar informacion, siendo el entretenimiento el principal motivo.

Lo expresado se reforz6 en el enfoque de usos y gratificaciones, en el cual se argumento
que la persona utilizaba la tecnologia para alcanzar diferentes objetivos con una intencion
especifica, surgiendo principalmente de motivaciones a nivel personal y social (Garcia-
Jiménez et al., 2012). Por su parte, Svennevig (2000) defini6 distintos tipos de gratificacion
provenientes de la tecnologia: distraccion, relaciones interpersonales, identidad personal,
imaginacion, estimulacion y regulacion del estado de animo.

Respecto al tercer objetivo especifico, se busco identificar la existencia de diferencias
en los niveles de ansiedad segun grupo etario en estudiantes de un CETPRO de Lima Norte.
Se concluyo que el grupo de adultos (30 a 59 afios) presentd una media de ansiedad de 4.43
(DE =4.72), 1a cual fue menor a la media de 8.36 (DE = 5.44) reportada por el grupo més joven
(18 a 29 afos), siendo esta diferencia estadisticamente significativa (p < 0.001). Los resultados
se opusieron a lo reportado por Alva y Vargas (2024), quienes observaron que los estudiantes
de 30 afios 0 mas fueron quienes presentaron mayores puntajes de ansiedad (M = 232.52; p <
0.001).

Arnett (2025) propuso que, en paises industrializados, la adultez emergente se
caracterizd por rasgos distintos a los de generaciones anteriores. El autor indic6 que el
promedio de cambios de trabajo entre los 20 y 29 afios fue de siete, y que las mujeres se casaban
alrededor de los 27 afios, mientras que los hombres lo hacian a los 29. Asimismo, senalé que
el periodo comprendido entre los 18 y los 29 afios representaba la etapa con mayor cantidad de
cambios de vivienda.

De acuerdo con Arnett (2015), las cinco caracteristicas de la adultez emergente fueron:
la exploracion en la identidad (a nivel personal, laboral y romadntico), la inestabilidad, la

autoexploracion, la sensacion de no ser completamente un adulto y las multiples posibilidades
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para la vida. Todo ello, sumado a las exigencias académicas, impact6 en la vida del grupo
joven, lo cual podria haberlos llevado a experimentar mas ansiedad en comparacion con sus
compafieros mayores.

El cuarto objetivo especifico fue observar la nomofobia segun grupo etario en
estudiantes de un CETPRO de Lima Norte. Se determind que el grupo de jovenes presentd
valores (M = 57; DE = 25.6) mayores que el grupo de adultos (M = 48.2; DE = 26.1), siendo
esta diferencia significativa (p < 0.05). Lo encontrado coincidio, a nivel internacional, con lo
reportado por Guimaraes et al. (2022), quienes indicaron que los participantes mas jovenes
presentaron mayor nomofobia y adiccion al teléfono.

Los resultados tuvieron sentido dentro de la teoria de la generacion digital (Gértrudix
etal., 2010), la cual plante6 que las generaciones actuales o mas jovenes, también denominadas
nativos digitales, presentaron caracteristicas distintivas en comparacion con los inmigrantes
digitales, es decir, personas de mayor edad que se estaban adaptando a las nuevas tecnologias.
Estas caracteristicas fueron principalmente: la capacidad de produccion digital, el uso de
internet con una tendencia socializadora, el aprendizaje en linea, la necesidad constante de
comunicacion, la capacidad de actualizacion continua y el deseo de gratificacion instantanea.

Finalmente, el quinto objetivo especifico fue establecer la relacion entre la ansiedad y
las dimensiones de la nomofobia en estudiantes de un CETPRO de Lima Norte. Llamo la
atencion que todas las dimensiones presentaron una relacion positiva con la ansiedad (p <0.05),
siendo las dimensiones no ser capaz de acceder a la informacion (rho = 0.337) y no poder
comunicarse (rho = 0.414) las que alcanzaron un tamafio del efecto mediano. Lo encontrado
se asemejo, a nivel internacional, a lo reportado por Cakmak y Karahan (2022), quienes
observaron que, en estudiantes universitarios de Turquia, dimensiones de la nomofobia

presentaron una relacion positiva con la ansiedad: no ser capaz de acceder a la informacion (»
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= 0.210; p < 0.01), renunciar a la conveniencia (» = 0.302; p < 0.01) y no ser capaz de
comunicarse (» = 0.226; p < 0.01).

Por su parte, Yildirim y Correia (2015) describieron las dimensiones antes mencionadas
de la siguiente manera: no ser capaz de acceder a la informacién fue entendida como el
desagrado experimentado al perder acceso a informacion importante, al no poder recuperarla
ni buscarla mediante el teléfono. Por otra parte, no poder comunicarse se refirié6 a las
sensaciones que surgieron al perder la posibilidad de comunicarse o ser contactado de manera
instantanea, asi como a no tener la posibilidad de emplear aplicativos para la comunicacion
inmediata.

Lo encontrado en la presente investigacion estuvo acorde con lo reportado por
OSIPTEL (2024), institucion que en su ultimo informe determind que los principales usos del
teléfono fueron acceder a internet con el objetivo de conectarse a redes sociales, realizar
llamadas y buscar informacion. Lo observado se explico en el contexto actual, en el cual el
acceso inmediato a la informacion y la comunicacion constante cumplieron un rol central en
diversas areas de la vida de los estudiantes de CETPRO. La privacion de estas funciones del
teléfono pudo ser percibida como una limitacién significativa, elevando los niveles de
ansiedad. En esta linea, 1a nomofobia no solo se entendié como un fendmeno tecnologico, sino
también como una manifestacion de inseguridad y dependencia psicoldgica frente a la
desconexion digital.

Finalmente, con relacion a las limitaciones del estudio, se tuvo que comparar los
resultados obtenidos con investigaciones nacionales e internacionales realizadas
principalmente con poblacion universitaria, debido a la falta de literatura respecto a las

variables ansiedad y nomofobia en estudiantes de CETPRO.
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VI. CONCLUSIONES

6.1 Existe una correlacion positiva débil y significativa entre la ansiedad con la nomofobia en
estudiantes de un CETPRO de Lima Norte, 2025; lo que significa que, en estudiantes del
CETPRO, la ansiedad es un factor relacionado a la nomofobia.

6.2 Con relacion a la variable ansiedad en estudiantes de un CETPRO de Lima Norte, 2025; el
75 % de los estudiantes present6 un nivel leve de ansiedad; un 15.4 %, moderado; y un 9.6
%, severo. Lo que implica que para gran parte de los estudiantes el entorno esta siendo una
fuente adecuada de tension para el rendimiento académico.

6.3 Con relacion a la nomofobia, el 53.8% de los participantes no presenté nomofobia y el
45.2% se mostrd en riesgo de padecerla.

6.4 El grupo de jovenes mostré6 mayores puntajes de ansiedad (M = 8.36; DE = 5.44) que el
grupo de adultos (M = 4.43; DE = 4.72), siendo estd diferencia estadisticamente
significativa. Lo que significa que la edad es un factor relacionado a la ansiedad.

6.5 El grupo de jovenes presentd mayores puntajes de nomofobia (M = 57; DE = 25.6) que el
grupo de adultos (M =48.2; DE =26.1), siendo esta diferencia significativa. Lo que implica
que la edad es un factor vinculado a la nomofobia.

6.6 Todas las dimensiones de la nomofobia presentaron una relacion positiva y
estadisticamente significativa con la ansiedad (p < 0.05), destacando las dimensiones no

ser capaz de acceder a la informacion (ko = 0.337), y no poder comunicarse (rho = 0.414).
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VII. RECOMENDACIONES

7.1 Promover programas psicoeducativos por parte del departamento de tutoria del CETPRO
para el uso responsable del teléfono como medio de aprendizaje, comunicacion y
entretenimiento bajo un enfoque de habitos de vida saludable.

7.2 Implementar programas psicoeducativos por parte del departamento de tutoria del
CETPRO para fomentar un adecuado manejo de la ansiedad y estrategias de afrontamiento
frente a las responsabilidades académicas, laborales y familiares.

7.3 Realizar evaluaciones periddicas para detectar oportunamente casos moderados y graves
de ansiedad y nomofobia en los estudiantes del CETPRO y su derivacion al centro de salud
mas cercano.

7.4 Aplicar los instrumentos en un mayor tamafio de muestra para la valoracion de la
prevalencia de los puntajes de ansiedad y nomofobia en estudiantes de CETPRO con el fin

de garantizar la representatividad de los datos en la poblacion de estudio.
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Anexo A: Matriz de consistencia

IX. ANEXOS

Problemas especificos

Objetivos especificos

Hipotesis especificas

su salud, familia,

trabajo y situacion

FORMULACION DEL ] ]
OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES DIMENSIONES METODO
PROBLEMA
Problema general Objetivo general Hipatesis general Ansiedad
Tipo
(Existe relacion entre la | Determinar si existe | Existe una  relacion s
Definicion
ansiedad y la nomofobia | relacion entre la | significativa entre la
conceptual .
Descriptivo-
en estudiantes de un |ansiedadylanomofobia | ansiedad y la nomofobia
Unidimensional | correlacional
CETPRO de Lima Norte, | en estudiantes de un |[en estudiantes de un P .
reocupacion
20257 CETPRO de Lima |CETPRO de Lima Norte,
constante acerca de N
Disefio
Norte, 2025. 2025.




(Como se distribuyen los
puntajes de ansiedad en
estudiantes de un
CETPRO de Lima Norte,

20257

Describir los puntajes
de ansiedad en
estudiantes de un
CETPRO de Lima

Norte, 2025.

(Como se distribuyen los
puntajes de nomofobia en
estudiantes de un

CETPRO de Lima Norte,

Describir los puntajes
de nomofobia en
estudiantes de un

CETPRO de Lima

econémica por un
periodo de  seis

meses (APA, 1994).

Definicion

operacional

Son las puntuaciones
obtenidas de la

aplicacion de la

No experimental,

transversal.

Poblacion

280 estudiantes
de ambos sexos,
matriculados 'y
con edades entre

los 16 y 75 afios

20257 Norte, 2025.
GAD 7. de un CETPRO
de Lima Norte.
Nomofobia Muestra




(Existen diferencias en los

puntajes de ansiedad

segiin grupo etario en

Identificar si existen
diferencias en  los
puntajes de ansiedad

Existen diferencias
significativas en  los
puntajes de ansiedad

estudiantes de un | segun grupo etario en |segun grupo etario en

CETPRO de Lima Norte, | estudiantes de  un | estudiantes de un

20257 CETPRO de Lima |CETPRO de Lima Norte,
Norte, 2025. 2025.

(Existen diferencias en los | Identificar si existen | Existen diferencias

puntajes de nomofobia | diferencias en los |significativas en  los

segin grupo etario en | puntajes de nomofobia | puntajes de nomofobia

estudiantes de un
CETPRO de Lima Norte,

20257

segiin grupo etario en

estudiantes de un

CETPRO de Lima

Norte, 2025.

seglin grupo etario en

estudiantes de un
CETPRO de Lima Norte,

2025.

Definicion

conceptual

Se define como un
miedo intenso e
irracional a no estar
en contacto o uso del
teléfono movil

(Yildirim y Correia,

2015).

Definicion

operacional

e No ser capaz de
acceder a la
informacion

e Renunciar a la

comodidad

e No poder
comunicarse

e Perdida de
conexion

104 estudiantes
de ambos sexos,
matriculados 'y

con edades entre

los 18 y 59 afios.

Analisis de

datos
El analisis vy
procesamiento de
datos  se

los

realizO6 a través




(Existen relaciones entre
la  ansiedad 'y |las
dimensiones de la
nomofobia en estudiantes
de un CETPRO de Lima

Norte, 2025?

Establecer las
relaciones entre la
ansiedad y las
dimensiones de la
nomofobia en
estudiantes de un
CETPRO de Lima

Norte, 2025.

Existen relaciones
significativas entre la
ansiedad y las
dimensiones de la
nomofobia en estudiantes

de un CETPRO de Lima

Norte, 2025.

Son las puntuaciones

obtenidas al realizar

la aplicacion

NMP-Q.

del

del programa

Jamovi 2.7.3




Anexo B: Escala de Ansiedad Generalizada (GAD-7)

Escala de Ansiedad Generalizada (GAD-7)
Durante las ultimas 2 semanas ;jcon qué frecuencia has sentido molestias por los siguientes

problemas?

Mas de la Casi
Varios
ftems Para nada mitad de |todos los
dias
los dias dias

Sensacion de nerviosismo, ansiedad o de

tener los nervios de punta.

No ser capaz de dejar de preocuparte ni de

controlar las preocupaciones.

Preocupacion excesiva por diferentes

cosas o situaciones.

4 |Dificultad para relajarse. 0 1 2 3

Estar tan intranquilo que es dificil

permanecer quieto.

6 |Molestarse o ponerse irritable facilmente. 0 1 2 3

Sentir miedo como si algo terrible pudiera

pasar.




Anexo C: Cuestionario de Nomofobia (NMP-Q)

Cuestionario de Nomofobia (NMP-Q)

Aqui tiene algunas preguntas sobre el modo como usted interactia con su teléfono movil.
Después de cada pregunta coloque una x debajo de cada alternativa segun corresponda a su

respuesta.

Totalmente | Totalmente
ftems en de acuerdo

desacuerdo

Me sentiria incoOmodo sin acceso constante a la

informacion a través de mi smartphone.

Me sentiria irritado si no pudiese buscar informacion en

mi smartphone cuando quisiera.

Estaria nervioso si no pudiese obtener noticias (p.ej.,

eventos, el tiempo, etc.) en mi smartphone

Estaria irritado si no pudiese usar mi smartphone y sus

capacidades cuando quisiera.

5 | Me asustaria quedarme sin bateria en mi smartphone. 112|314 |56 |7

Entraria en panico si me quedase sin saldo o sobrepasase

mi limite mensual de datos.

Si me quedase sin sefial de cobertura de datos o no
7 | pudiera conectarme al wifi, comprobaria constantemente | 1 (2 |3 (4 |5 |6 |7

si tengo sefial o pudiera encontrar una red de wifi.

Si no pudiese usar mi smartphone, tendria miedo a

quedarme tirado en alglin lugar.




Si estuviese un rato sin poder comprobar mi smartphone,
9 1 (234 (5|67
tendria deseos de poder mirarlo.
Sentiria ansiedad si no pudiese comunicarme
10 1234 (5]|6|7
instantaneamente con mi familia y amigos.
Estaria preocupado porque mi familia y amigos no
11 1 (234 (5]6|7
podrian contactar conmigo.
Totalmente | Totalmente
ftems en de acuerdo
desacuerdo
Estaria nervioso porque no podria recibir mensajes de
12 11234 |5]6]|7
texto y llamadas.
Sentiria ansiedad porque no podria mantener el contacto
13 11234 |5]6]|7
con mi familia y amigos.
Estaria nervioso porque no podria saber si alguien habia
14 11234 |5]6]|7
intentado contactar conmigo
Sentiria ansiedad porque se hubiese roto mi contacto
15 11234 |5]6]|7
continuo con mi familia y amigos.
Estaria nervioso porque estaria desconectado de mi
16 11234 |5]6]|7
identidad en linea.
Estaria incomodo porque no podria estar al dia con las
17 11234 (5]|6|7
redes sociales y redes en linea.
Sentiria torpeza porque no podria comprobar mis
18 | notificaciones de actualizaciones de mis contactosyredes | 1 (2 |3 |4 |5 |6 |7
en linea.




19

Sentiria ansiedad porque no podria comprobar mi correo

electronico.

20

Me sentiria raro porque no sabria qué hacer.




Anexo D: Permisos para el uso de los instrumentos

Seleccione un evaluador

- - r

Descripcion general del Evaluadores de PHQ y

| d GAD-7
evaluador GAD7 .
Reconocer las sefiales de los trastornos de salud mental no
siempre es facil. El Cuestionario de Salud del Paciente (PHQ) es Spanish for Peru v
una herramienta de diagndstico para trastornos de salud
mental utilizada por profesionales de la salud que es rapida y
facil de completar para los pacientes. A mediados de la década Then...

de 1990, Robert L. Spitzer, MD, Janet BW Williams, DSW, y Kurt
Kroenke, MD, y colegas de la Universidad de Columbia Go to the Selected Screener

desarrollaron la Evaluacion de Atencién Primaria de

Trastornos Mentales ( PRIME - MD), una herramienta de ﬂéguﬁ_&qﬂm&@f_ﬂ
diagndstico que contiene mddulos sobre 12 trastornos de Manual Instr on

salud mental diferentes. Trabajaron en colaboraciéon con

investigadores del Instituto Regenstrief en la Universidad de

Indiana y con el apoyo de una beca educativa de Pfizer Inc. . .

Durante el desarrollo de PRIME-MD, los Dres. Spitzer, Bibliografia por autor
Williams y Kroenke, crearon los cribadores PHQ y GAD-7.

El PHQ, una version autoadministrada del PRIME-MD, contiene
los médulos de estado de animo (PHQ-9), ansiedad, alcohol,
alimentaciéon y somatoformes, tal como se detallaba en el
PRIME-MD original. El GAD-7 se desarrollé posteriormente como
una escala breve para la ansiedad. El PHQ-9, una herramienta
especifica para la depresion, simplemente puntua cada uno de
los nueve criterios del DSM-IV basdndose en el médulo de
estado de animo del PRIME-MD original. El GAD-7 puntla siete
sintomas comunes de ansiedad. En el Manual de Instrucciones
se describen diversas versiones de las escalas PHQ.

Todos los cuestionarios PHQ, GAD-7 y sus traducciones se
pueden descargar desde este sitio web y no se requiere
permiso para reproducirlos, traducirlos, mostrarlos o
distribuirlos.

eﬂﬁﬂ' Acuerdo de Términos de Uso de la Politica de Privacidad

Uso libre del GAD-7: https://www.phgscreeners.com/select-screener



Anexo E: Consentimiento informado
Consentimiento informado

1. Proposito del Estudio

La actual investigacion tiene como proposito determinar si existe relacion entre la ansiedad y
la nomofobia en estudiantes de CETPRO de Lima Norte, lo cual contribuira con mi formacion
como profesional en psicologia. Antes de decidir si desea participar o no, le brindaré la
informacion necesaria, para que pueda tomar una decision informada, puede usted realizar
todas las preguntas que desee y las responderé gustosamente.

2. Procedimientos

Si acepta participar en este estudio se le solicitara completar dos instrumentos de recoleccion
de datos:
e [Escala de Ansiedad Generalizada (GAD-7).

e (Cuestionario de Nomofobia (NMP-Q).

Los cuales tienen preguntas con opcion de respuesta multiple que deberd marcar con un aspa
(X) seglin a su criterio. No existen respuestas buenas ni malas.

3. Beneficios

Esta investigacion tiene como beneficio la produccion de conocimiento cientifico sobre la
ansiedad y la nomofobia en jovenes estudiantes de CETPRO de Lima Metropolitana. Por otro
lado, usted con este estudio conocera una aproximacion de su nivel de ansiedad y nomofobia.
Si desea informacion de los resultados, tenga a bien comunicarse con el investigador, para
recibir de forma virtual y confidencial los resultados de los instrumentos, sin ningun costo

economico.



4. Riesgos

No se contemplan riesgos fisicos o psicologicos en esta etapa de la investigacion. El llenado
de los instrumentos de recoleccion de datos no implica un esfuerzo que pueda repercutir sobre
la integridad de su salud.

5. Confidencialidad

Se asignard codigos aleatorios a los instrumentos de recoleccion de datos que usted llene,
evitando la exposicion de sus nombres y apellidos; asi mismo, no se mostrard ninguna
informacion que permita la identificacion de las personas que participaron. La informacion
documentada no se mostrara a ninguna persona ajena al estudio sin su consentimiento.

6. Derechos del participante

Si usted decide participar en el estudio, podra retirarse de este en cualquier momento, o no
participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Al ser un estudio de caracter voluntario
no habra una retribucién econémica hacia el participante.

Declaracion del participante

Este estudio me ha sido explicado y he tenido la oportunidad de hacer preguntas. Acepto
voluntariamente participar en este estudio. Entiendo que puedo retirarme del estudio en
cualquier momento, sin tener que dar explicaciones.

Nombres y apellidos :

Sexo

Edad

Fecha de aplicacion

Firma



