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Resumen 

El presente trabajo tuvo como objetivo determinar la relación que existe entre 

la adicción a las redes sociales y la salud mental en jóvenes de 18 a 25 años en 

Lima, 2024. La metodología utilizada fue de enfoque cuantitativo, básica, de tipo no 

experimental, además su diseño se enmarcó en una investigación correlacional; y 

una muestra de 384, utilizando un muestreo no probabilístico de tipo bola de nieve; 

el instrumento de medición utilizado para la variable 1 es un cuestionario sobre 

adicción a las redes sociales (ARS), una prueba elaborada por Escurra y Salas, y 

para la segunda variable, se aplicó un cuestionario sobre la salud mental SQR-18, 

elaborado por la Organización Mundial de la Salud ambos validados por juicio de 

expertos y una confiabilidad de 0,92  y 0,84 respectivamente, según Kolmogórov-

Smirnov se determinó que los datos no se ajustan a una distribución normal y se 

utilizó una prueba no paramétrica Rho de Spearman para las comprobaciones de 

las hipótesis. Los resultados, tras la aplicación de la prueba de Spearman se 

determinó que la adicción a las redes sociales si tiene relación con la variable de 

salud mental en los jóvenes de 18 a 25 años de Lima; esta relación es positiva, baja 

y débil (Rho = 0.187*) con un p-valor 0.001<0.05, Es decir, la adicción a las redes 

sociales puede tener un impacto bajo pero perjudicial en la salud mental de los 

jóvenes. 

Palabras clave: Adicción, redes sociales, salud mental, relación. 
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Abstract 

The objective of this work was to determine the relationship that exists 

between addiction to social networks and mental health in young people between 

18 and 25 years old in Lima, 2024. The methodology used was a quantitative, basic, 

non-experimental approach, in addition Its design was framed in a correlational 

research; and a sample of 384, using non-probabilistic snowball sampling; The 

measurement instrument used for variable 1 is a questionnaire on addiction to social 

networks (ARS), a test developed by Escurra and Salas, and for the second 

variable, a questionnaire on mental health SQR-18, developed by the World Health 

Organization, both validated by expert judgment and a reliability of 0.92 and 0.84 

respectively, according to Kolmogorov-Smirnov, it was determined that the data do 

not fit a normal distribution and a non-parametric Rho test was used. Spearman for 

hypothesis testing. The results, after applying the Spearman test, it was determined 

that addiction to social networks is related to the mental health variable in young 

people between 18 and 25 years old in Lima; This relationship is positive, low and 

weak (Rho = 0.187*) with a p-value 0.001<0.05. That is, addiction to social networks 

can have a low but detrimental impact on the mental health of young people. 

Keywords: Addiction, social networks, mental health, relationship. 

.
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I. INTRODUCCIÓN

Estamos en un periodo digital, donde la tecnología ha experimentado un 

crecimiento exponencial, brindando a los jóvenes un acceso a la conectividad sin 

precedentes. El constante uso de dispositivos tecnológicos, redes sociales, 

videojuegos y otras formas de entretenimiento en línea ha llevado a un aumento 

en la prevalencia de las adicciones tecnológicas. (Cruz, 2019).  

Esta situación plantea preocupaciones significativas sobre el impacto de las 

adicciones que pueden afectar el bienestar mental de las personas de 18 a 25 

años. Aunque son múltiples beneficios los que brindan las redes sociales, como 

mantenerse en contacto con la familia y amistades para compartir experiencias, 

así como también el acceso a diversa información de todo el mundo, pueden 

impactar de manera considerable en el bienestar mental de los individuos como 

el aumento a distraerse y disminución de la concentración, aislamiento social, 

ciberacoso, etc.  

En el ámbito global los internautas de redes sociales del 2020-2025 

superaría el 83% de la población. (Estatista 2023). La dependencia a la 

tecnología es parte de las adicciones no perjudiciales a nivel físico, sin embargo, 

presenta la misma sujeción como al sexo, el juego o el trabajo. Esta adicción 

crece por utilizar demasiado los teléfonos móviles, juegos electrónicos, redes 

sociales entre otros. (Malander, 2019).  

A nivel internacional, la Organización Mundial de la Salud (OMS) sostiene 

que la cuarta parte de la población experimenta trastornos conductuales 

asociados con las nuevas tecnologías. En el caso específico de España, se 

calcula que entre el 6 y el 9% de los internautas podrían haber desarrollado 

comportamientos adictivos (OMS, 2018). En China la tasa más alta de 

dificultades vinculadas al uso de la red fue del 15,6% de 18 a 23 años, los datos 

también sugirieron una mayor tasa de adicción al internet en hombres (16,9%) 

que en mujeres (11,3%) (OMS, 2009). En los Estados Unidos de América la 

incidencia del uso problemático de Internet tiene un rango de entre 0 a 26%, lo 

cual nos indica que existe trastornos relacionados con el internet. (OMS, 2015). 

En países de Latinoamérica ciertos comportamientos como la idea fija de 

adquirir los productos tecnológicos más recientes, el reemplazo de las 
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interacciones personales por las comunicaciones en línea o la necesidad de 

permanecer conectado al internet han ocasionado una gran preocupación social, 

ya que algunos de estos comportamientos se catalogaron como adictivos, 

causando así un daño físico y mental en los jóvenes. (Alverca,2017). En 

Colombia los internautas entre 16 y 64 años interactúan con dispositivos 

electrónicos alrededor de más de 3 horas en el uso de plataformas sociales 

donde YouTube es el más popular, siendo utilizada por el 95,7%, seguida por 

Facebook (93,6%), WhatsApp (90,7%) e Instagram (82,0%). (Branch, 2021).  

A nivel nacional, los datos relacionados con Internet y telefonía móvil 

sugieren una prevalencia significativa en los estudiantes universitarios peruanos 

del 8,6% (OMS, 2015). Según el reporte global digital (2022) en la población 

peruana hay 21.89 millones de personas conectadas a internet desde cualquier 

dispositivo, lo que equivale al 63% de la totalidad de la población que utiliza este 

servicio, 28.10 millones utilizan activamente las redes sociales. Entre estos, el 

48.2% son mujeres y el 51.8% son hombres. De acuerdo con un sondeo 

realizado entre abril y junio de 2023, el 13% de la población peruana empleaba 

las redes sociales en múltiples ocasiones semanalmente, mientras que un 80% 

lo hacía a diario. Estas estadísticas evidencian el aumento en la adquisición de 

las plataformas en línea. (Estatista, 2023).  

A nivel local un estudio del ministerio de salud identificó que el 7% de los 

usuarios de Internet muestran signos de adicción. Asimismo, una investigación 

reciente revela que el 46.9% de los estudiantes universitarios en Lima están en 

alto riesgo o presentan una clara adicción a Internet. (MINSA, 2006). Este 

problema esta cobrando cada vez más relevancia, entre la población 

investigada, que en este caso son los jóvenes entre los 18 a 25 años. Ya que 

este grupo es el más expuesto a dichas redes, por lo tanto, el riesgo de que la 

problemática afecte su salud mental es más proporcional. Aunque existan 

estudios sobre el tema de la adicción a las redes sociales, posiblemente falte 

investigaciones especificas como la que llevamos a cabo, sobre todo en la 

población Limeña; llevando así nuestra investigación localizada en este lugar. Ya 

que la presión cultural aumenta los efectos negativos en la salud mental producto 

de la adicción a las redes sociales. Nuestra investigación tiene efectos cruciales 

que garantizan el éxito de la misma. Así garantizamos que nuestras conclusiones 

sean referentes para futuras investigaciones. 
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Ante esta problemática se propuso la pregunta: ¿Qué relación existe entre 

la adicción a las redes sociales y la salud mental en jóvenes de 18 a 25 años en 

Lima, 2023? 

Y los problemas específicos que surge de la cuestión general formulada 

previamente: ¿Cuál es la relación entre la obsesión por las redes sociales y la 

salud mental en jóvenes de 18 a 25 años en Lima, 2023? ¿Cuál es la relación 

entre la falta de control personal en el uso de las redes sociales y la salud mental 

en jóvenes de 18 a 25 años en Lima, 2023? ¿Cuál es la relación entre el uso 

excesivo de la red social y la salud mental en jóvenes de 18 a 25 años en Lima, 

2023?  

La realización de este estudio surge debido a la inquietud por el bienestar 

de la juventud. En el marco teórico se apoya en la necesidad de entender y 

abordar el uso de las redes sociales, reconociendo al bienestar mental muy 

importante durante esta etapa crucial de la vida. 

Desde la perspectiva social, la investigación tiene importancia en la 

sociedad, al buscar mejorar la salud mental en los jóvenes, siendo consciente 

que esta adicción por las redes sociales esta vinculada con un incremento en los 

problemas de sueño, abandono de actividades cotidianas, depresión, ansiedad, 

entre otros. Debido a que las redes sociales son el principal medio para las 

relaciones interpersonales, esto se justica por la facilidad y rapidez con la que se 

pueden acceder a diversas plataformas. Sin embargo, el estar dentro de estas 

redes puede interferir con las responsabilidades académicas y laborales, 

afectando así la gestión del tiempo en los jóvenes. Los resultados de la 

investigación pueden informar sobre la necesidad de regular o promover el uso 

consciente y seguro entre los jóvenes. 

Con base a los datos anteriores, el objetivo general es: Determinar la 

relación que existe entre la adicción a las redes sociales y la salud mental en 

jóvenes de 18 a 25 años en Lima, 2024. 

Además, los específicos: Determinar la relación entre la obsesión por las 

redes sociales y la salud mental en jóvenes de 18 a 25 años en Lima, 2024; 

determinar la relación entre la falta de control personal en el uso de las redes 

sociales y la salud mental en jóvenes de 18 a 25 años en Lima, 2024, determinar 

la relación entre el uso excesivo de la red social y la salud mental en jóvenes de 
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18 a 25 años en Lima, 2024, identificar el nivel de adicción a las redes sociales 

en jóvenes de 18 a 25 años en Lima,2024, identificar la salud mental de los 

jóvenes de 18 a 25 años en Lima, 2024. 

Por ello, la hipótesis general alternativa que se verificó mediante un análisis 

inferencial estadístico fue: La adicción a las redes sociales tiene relación con la 

salud mental de los jóvenes de 18 a 25 años de Lima, 2024. 

Entre las hipótesis específicas que se comprobaron: Si existe relación entre 

la obsesión por las redes sociales y la salud mental en jóvenes de 18 a 25 años 

en Lima, 2024; si existe relación entre la falta de control personal en el uso de 

las redes sociales y la salud mental en jóvenes de 18 a 25 años en Lima, 2024, 

y por último si existe relación entre el uso excesivo de la red social y la salud 

mental en jóvenes de 18 a 25 años en Lima, 2024. 

En cuanto a los estudios previos examinados a nivel nacional tenemos: 

Ortega (2021) en su investigación "Adicción a las redes sociales en estudiantes 

de una universidad particular de Chiclayo", donde examinó los niveles de 

dependencia a las redes sociales de universitarios, fue de enfoque descriptivo - 

no experimental, y el cuestionario ARS a través de la plataforma virtual de 

Google Forms. Determinó la confiabilidad con el coeficiente alfa de Cronbach, 

los resultados fueron alarmantes ya que alrededor del 51% de los encuestados 

mostraron nivel moderado de dependencia a las redes sociales. 

Según Comeca O. (2019), el objetivo principal de su investigación fue 

analizar cómo las ciberadicciones afectan el bienestar mental de los 

universitarios de medicina de la Universidad Federico Villareal. Se realizó un 

estudio para identificar las señales de ciberadicción y su asociación con síntomas 

psiquiátricos evaluados a través del Cuestionario SRQ. Utilizando un diseño de 

estudio transversal para recolectar datos, que involucró el uso de la Escala de 

Adicción a Internet de Lima (EAIL) y el SRQ. Tras analizar la información, se 

descubrió que el 57,50% de los participantes mostraban signos de ciberadicción 

de acuerdo con la escala EAIL, siendo el síntoma predominante la característica 

sintomatológica según la misma escala. Se descubrió que la correlación de las 
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variables es positiva de 36,25%, mediante la utilización del estadístico de Chi-

cuadrado de Pearson (p=0.016) y un grado de importancia estadística de p<0.05. 

Ruiz (2016), realizó un estudio en el que utilizó el instrumento SRQ-18 para 

analizar la estructura de los síntomas psiquiátricos en enfermos diurnos con 

problemas mentales en un hospital de Lima. Se empleó el registro de información 

demográfica y clínica de 210 usuarios del departamento de psiquiatría del 

hospital Cayetano Heredia para analizar la asociación entre los síntomas 

psiquiátricos evaluados por el SRQ-18 mediante correlaciones tetracóricas. En 

consecuencia, los ítems que muestran una correlación más significativa son 

aquellos que hacen referencia al consumo de alcohol, agrupando los 

relacionados con distintos síntomas psiquiátricos a través del ítem de ideación 

suicida. El texto llega a la conclusión de que las 5 clasificaciones de síntomas se 

relacionan con los conjuntos de síntomas vinculados a trastornos por consumo 

de alcohol, depresión, ansiedad, síntomas físicos y trastornos psicóticos.  

Verástegui (2022), en Chiclayo realizó una investigación donde abordó la 

afectación del uso desmedido de las redes sociales mediante una revisión 

teórica. Su objetivo principal fue explicar de manera detallada el fenómeno de la 

adicción a las plataformas digitales. Aplicó un enfoque cualitativo y un diseño no 

científico. Este estudio se fundamentó en la teoría, haciendo uso de fuentes de 

información fidedignas y examinando documentos de referencia. Según los 

hallazgos, la dependencia a las redes en línea se describe por la falta de 

capacidad de autocontrol, además de presentar síntomas clínicos parecidos a 

los de la dependencia de sustancias como las drogas. De acuerdo con el estudio, 

el excesivo empleo de plataformas digitales ha emergido como una 

preocupación creciente en la actualidad, teniendo repercusiones diversas en 

diferentes aspectos del desarrollo de los adolescentes. 

Dentro de los antecedentes internacionales encontramos: 

Sadagheyani et al. (2021), su estudio “investigar las consecuencias de las 

redes sociales en la salud mental”, llevaron a cabo un análisis detallado para 

conocer la correlación de esas variables. Se realizó un exhaustivo estudio en 

varias bases de datos como Scopus, Web of Science, Magiran y SID, PubMed, 

Google Scholar. Se examinaron un conjunto de 501 ítems y se eligieron 50 para 
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ser incluidos en el Metaanálisis Integral, realizando tres análisis distintos, 

concluyendo que pueden tener tanto impactos positivos como negativos en este 

aspecto. Se encontraron efectos adversos como ansiedad, depresión, trastornos 

del sueño, pensamientos autodestructivos, insatisfacción con la apariencia y 

menor nivel de felicidad en la vida. Se encontraron beneficios en poder conocer 

las experiencias en salud mental de otras personas, recibir consejos de 

profesionales en salud, así como aprender estrategias para lidiar con la 

depresión y recibir apoyo emocional. 

Hou et al. (2019), examinaron las conexiones con respecto al abuso de las 

redes sociales, bienestar psicológico y desempeño académico de los 

universitarios. Tomando en cuenta el rol de la autoestima como intermediario en 

este contexto, además de analizar la eficacia de un tratamiento para reducir la 

adicción a las redes sociales y sus posibles impactos adversos. Inicialmente, se 

realizó una investigación con 232 estudiantes universitarios, en la que se 

descubrió una conexión perjudicial con respecto al abuso de las redes sociales 

con su bienestar mental. También se descubrió que la autoestima jugaba un 

papel importante con respecto a la conexión de usar desmedidamente las redes 

sociales y el equilibrio psicológico. El segundo experimento, se diseñó y analizó 

un programa de apoyo personal en dos etapas. Se eligió un grupo de 38 

estudiantes como muestra. Los resultados indicaron que la intervención tuvo 

éxito en reducir el tiempo en el cual los estudiantes pasan en una red social, y a 

la vez se observó una mejora en su estado emocional y rendimiento en la 

escuela.  

Sarmiento et al. (2021), los investigadores enfocaron su estudio en analizar 

el uso creciente de estas plataformas y su relación con los niveles de ansiedad 

y depresión. La investigación realizada fue de carácter cuantitativo y no 

experimental, revelando que en su mayoría (77%) presentaron niveles mínimos 

en cuanto a depresión se refiere, mientras que un 14% muestra depresión 

moderada y solo un 2% tiene depresión grave. Asimismo, el 84% de los 

participantes evidencian niveles bajos de ansiedad, un 13% tiene niveles 

moderados y un 3% muestra niveles severos. Llegando a la conclusión de que 

es inexistente la correlación con respecto al excesivo uso de las redes sociales 

y el tiempo, mostrando índices de depresión y ansiedad. 
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Según Ruiz y et al. (2023), en su investigación se analizaron la relación de 

las plataformas sociales con el bienestar mental, teniendo como principal 

objetivo los aspectos como la ansiedad, la depresión, la autoestima y las 

interacciones sociales como posibles factores para determinar cómo influye en 

el bienestar mental de las personas. Este estudio se enfocó en un análisis 

descriptivo y un enfoque cuantitativo sobre el diseño transversal. Se encontró 

que el 80% de los participantes admitieron usar redes sociales varias veces al 

día, el 10% lo hace diariamente, el 5% una vez a la semana y otro 5% menos de 

una vez por semana. En cuanto a la salud mental, el 70% consideró que existe 

un efecto adverso en su bienestar mental al usar las redes sociales, el 10% 

afirmó que no tiene un impacto significativo y el 20% restante no estaba seguro. 

Concluyendo así que hay una gran importancia en la juventud de hoy en día con 

el uso de las redes sociales y su mal empleo causando preocupaciones 

constantes por los posibles efectos negativos en su bienestar mental. 

De acuerdo con el estudio realizado por Alvarado y Vargas (2022), estudió 

la correlación del uso de las redes sociales y un buen estado mental en 

Colombia, utilizando un enfoque cuantitativo y correlacional a lo largo de un solo 

período de tiempo. En resumen, este estudio confirmó lo que se ha encontrado 

en la literatura sobre la repercusión de utilizar diferentes plataformas sociales en 

los jóvenes. 

Martínez et al. (2022), con su artículo "Las Redes Sociales y el Impacto 

en la Salud Mental de los Estudiantes Universitarios: Un Análisis Exhaustivo", se 

destaca la relevancia de investigar la correlación a nivel general de usar las redes 

sociales por universitarios y sus efectos en su salud mental debido a su alta 

incidencia. Se realizó un estudio siguiendo el método PRISMA; usando diversos 

motores de búsqueda, encontraron un total de trece estudios relevantes durante 

la búsqueda que serán examinados en detalle. Al concluir, se pudo observar que 

la utilización excesiva de las plataformas sociales por los estudiantes tuvo 

relación con índices de ansiedad, estrés, adicción a internet, depresión, FOMO, 

dificultades para conciliar el sueño y dificultades académicas. Es fundamental 

que las autoridades académicas y políticas tomen medidas preventivas para 

evitar que los estudiantes sufran trastornos de su salud mental, ante la evidencia 

encontrada en estos estudios. 
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Lavalle et al. (2022), el objetivo de su investigación fue identificar vínculos 

entre las redes sociales y el bienestar de la salud mental de los universitarios en 

un momento específico, su muestra incluyó a un grupo de 400 estudiantes en 

total. Se obtuvo la información mediante dos encuestas, también empleó el Rho 

de Spearman y la prueba Chi cuadrado para examinar la correlación de 

variables. En resumen, una mayoría abrumadora en los estudiantes 

universitarios (88,5%) tiene un teléfono inteligente con conexión a internet, y casi 

la mitad de ellos (46%) pasan entre 1 y 4 horas al día revisando de 3 a 4 redes 

sociales. Según la encuesta, casi el 40% de los participantes percibieron que no 

perjudica en su rendimiento académico usar una red social. Los colombianos 

obtuvieron una puntuación de 58,5 en cuanto a su salud general en una escala 

del 0 al 100, mientras que los mexicanos alcanzaron una puntuación de 38,3 en 

el mismo aspecto. Los adolescentes dedican la mayor parte de su tiempo a 

utilizar redes sociales, centrándose especialmente en las interacciones con sus 

amigos y conocidos. Algunos estudios indican que la utilización inapropiada de 

internet puede estar vinculada con problemas tanto físicos como mentales para 

la salud. En resumen, se ha encontrado que en Colombia y México hay 

similitudes al usar las plataformas sociales y su bienestar mental. También se 

puede notar que se utilizan de forma moderada como herramienta para 

propósitos académicos y de interacción social. 

Este análisis presentará una visión general de las teorías que abordan la 

salud mental y cuan adictos son a las redes sociales, basándose en el marco 

dado por la Organización Mundial de la Salud (OMS), utilizando SQR un 

cuestionario desarrollado por esta organización para identificar posibles 

problemas de salud mental. Este formulario clasifica diferentes señales que van 

desde la preocupación, la tristeza y el malestar hasta los desequilibrios mentales, 

las crisis nerviosas y las dificultades al ingerir bebidas con alcohol.  

Según Przybylski et al. (2020) la utilización de la teoría del refuerzo al uso 

de las redes sociales es una adaptación moderna de los principios originales 

propuestos por Skinner. Las redes sociales incrementan el tiempo que los 

jóvenes pasan en ellas al ofrecer refuerzos positivos, como comentarios, “me 

gusta” y seguidores, que funcionan como recompensas inmediatas. Este círculo 
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constante de recompensas puede originar patrones de comportamiento que 

recuerdan a los observados por Skinner en sus experimentos con animales. 

Estudios recientes en psicología de medios y conducta online analiza como estas 

plataformas utilizan el refuerzo para captar la atención y promover la repetición 

del uso. Caplan (2002) menciona que el bienestar mental, especialmente la 

ansiedad y depresión, está vinculado al concepto de refuerzo intermitente, 

explorado por Skinner. Por el lado de las redes sociales, este tipo de refuerzo 

(cuando las recompensas no son predecibles o son inconscientes) puede 

ocasionar un ciclo compulsivo en el que los jóvenes revisan constantemente sus 

redes en busca de validación, lo que puede originar ansiedad, estrés entre otros 

problemas de salud mental. El fenómeno FOMO (fear of Missing out), con 

respecto a las redes sociales, se refiere al miedo a perderse experiencias que 

otros podrían estar viviendo, y este miedo aumenta por el refuerzo intermitente 

en estas plataformas. Esta investigación psicológica ha sido relacionada con el 

FOMO con niveles más elevados de estrés, ansiedad y síntomas depresivos. 

 Según la OMS, la salud mental es la estabilidad emocional y psicológico, 

permitiendo a cada individuo desarrollar todas sus capacidades y afrontar las 

dificultades cotidianas de la vida. La falta de salud mental dificulta que las 

personas alcancen sus objetivos e impide superar los obstáculos del día a día 

para así lograr su proyecto de vida. 

Un estudio llevado a cabo por Rivas (2020) señala que el Cuestionario de 

Autoreporte (SRQ) tiene cuatro dimensiones que están vinculadas con el 

bienestar de la salud mental. Estos factores abarcan la ansiedad, que se 

caracteriza por la expectativa de un evento o problema venidero, acompañado 

de sensaciones desagradables o síntomas físicos de tensión, los cuales 

advierten sobre un posible riesgo y motivan a la persona a tomar acciones 

adecuadas frente a una amenaza. Se ha investigado sobre la depresión, la cual 

es un estado mental que se presenta mediante varios signos como cambios 

repentinos en el humor, irritabilidad, falta de interés en actividades previamente 

disfrutadas y sensación de inquietud. El autor encontró que la esquizofrenia es 

una alteración psicologica importante impactando varias funciones cerebrales, 

incluyendo el pensamiento, la percepción, las emociones y el comportamiento. 

Los signos mencionados pertenecen a los trastornos psicóticos, los cuales 
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afectan a individuos que no tienen conciencia de su propia realidad. Se sostiene 

que el trastorno convulsivo impacta principalmente el cerebro y se presenta en 

forma de episodios irregulares llamados "crisis epilépticas". Una condición 

neurológica crónica muy extendida, afectando a 50 millones de personas a nivel 

mundial. En un estudio reciente realizado por Rivas (2020) se reveló que se 

describe al alcoholismo como una enfermedad que afecta diferentes 

componentes, los cuales se piensa que pueden ser provocados por un 

desequilibrio en el funcionamiento de determinadas áreas del cerebro que están 

vinculadas con la habilidad de regular de forma consciente los impulsos y 

conductas relacionados con el ingerir de bebidas alcohólicas. 

 Y con respecto a la otra variable también tenemos bases teóricas: 

Según la OMS en el (2010), ser adicto es una condición, ya sea físicamente 

o psicológica, a una determinada tarea, vínculo emocional o sustancia que

conduce a la sujeción. 

Según Hadjipanayis et al. (2019), las redes sociales es el instrumento 

empleado para interactuar con otras personas al intercambiar diversos tipos de 

contenido multimedia. 

Según Naslund et al. (2017), las personas que enfrentan trastornos 

mentales usan las redes sociales y así compartir las vivencias acerca de cómo 

es lidiar con la depresión. También buscan información y consejo, aprendiendo 

de las experiencias de otros y brindando apoyo a aquellos que se encuentran en 

circunstancias similares. 

El DSM-IV-TR es un manual que emplea síntomas específicos para realizar 

diagnósticos de forma consistente. Algunos investigadores han enfocado su 

atención en los signos del trastorno de adicción a sustancias con la finalidad de 

crear nuevas herramientas de evaluación para medir las conductas adictivas, 

incluyendo las relacionadas con las redes sociales. De acuerdo con lo 

investigado por Chóliz et al. (2012) se compararon los trastornos de consumo de 

sustancias con ser adicto a las redes sociales, destacando similitudes en ambas. 

Estas similitudes condujeron a la modificación de métricas específicas de la 

adicción a las drogas, las cuales fueron reemplazadas por métricas de adicción 

frente a las redes sociales. 
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Según Escurra et al. (2014), la adicción a las redes sociales se define igual 

a una conducta compulsiva en el cual se excede los límites razonables en el uso 

de plataformas sociales, influyendo en sus tareas diarias y relaciones con 

quienes la rodean. 

De acuerdo con el estudio realizado por Escurra et al. (2014), la encuesta 

de Adicción a las Redes Sociales (ARS) identifica tres dimensiones: la obsesión 

por las redes sociales, que se manifiesta mediante un constante pensamiento y 

fantasías relacionadas con ellas, lo cual puede generar angustia y ansiedad 

cuando no se puede ingresar a dichas plataformas. (Escurra et al. 2014) se 

realizó un estudio en el que se investigaron diferentes aspectos relacionados con 

el tema en cuestión. La falta de autocontrol al usar las redes sociales está 

relacionada al tener sentimientos de asociación con angustia al no poder 

controlar adecuadamente el tiempo que se pasa en estas plataformas, lo que 

conduce a descuidar las responsabilidades personales. (Escurra et al. ,2014), 

presentaron un estudio en el que mostraron que el abuso de las redes sociales 

identifica la dificultad para controlar el excesivo tiempo que se pasa en 

plataformas sociales, resultando en el carecimiento de aminorar la cantidad de 

horas que se dedican. (Escurra et al.,2014.) 

Chóliz (2014), nos dice que la adicción a la tecnología es más común en 

las personas que atraviesan la adolescencia y la juventud, dado que, debido a 

las particularidades de su desarrollo los predisponen a adquirir adicciones, al 

tener dificultad para controlar impulsos y buscar experiencias nuevas. Además, 

son usuarios intensivos de tecnologías. Estas adicciones están asociadas a 

trastornos adictivos. El autor destaca que para prevenir las adicciones a las 

modernas tecnologías hay que basarse en la información, la creación de 

conciencia y la implementación de medidas para tratar los trastornos. Subraya 

que la adicción a Internet está muy vinculada con todas las plataformas sociales. 

Según Chóliz (2014), se pueden identificar diversas condiciones en el 

entorno que influyen en la adicción: 

1. Alteraciones en el ámbito familiar, como disfunciones y conflictos

resultantes de la negligencia, incomunicación con otros miembros de la
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familia, desafíos en las relaciones y dinámicas familiares en línea, y 

comportamientos sexuales atípicos, entre otros. 

2. Cambios en la educación o el entorno laboral, evidenciados por

problemas en el desempeño educativo de los infantes y jóvenes, menor

participación en actividades escolares, deterioro en las relaciones con

compañeros, mayor conexión con amistades en línea, falta de motivación

y ausentismo. En situaciones de jóvenes y adultos que laboran, se

observan problemas en la ejecución de tareas, incumplimiento de

responsabilidades laborales, bajo rendimiento y pérdida de empleo.

Chóliz destaca también criterios clave para reconocer la adicción a las 

tecnologías modernas, que incluyen: 

1. Utilización desmedida de redes sociales, manifestado por un tiempo

desmesurado y la repetición de actividades en línea.

2. Experimentar malestar, similar a la abstinencia, cuando no se tiene

contacto con la red o el juego.

3. Dificultad para detener la participación en la actividad en línea,

evidenciando una adicción y la incapacidad de controlar el impulso.

4. Impedimento con las tareas diarias y los tratos con otras personas

presencialmente.
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II. METODOLOGÍA

Tipo y diseño de investigación 

De tipo básica, pues proporcionó información teórica a los saberes previos sobre 

la conexión entre las variables analizadas y de esta forma contribuyó al avance 

de nuestro entendimiento científico. Este estudio utiliza un método de 

investigación cuantitativa, dado que se midieron las variables objeto de análisis. 

Nicomedes (2018). 

El diseño es de tipo no experimental, pues las variables no fueron modificadas 

intencionalmente, sino que fueron evaluadas mediante los instrumentos de 

medición de cada variable, además se empleó un enfoque transversal ya que se 

observó los hechos simultáneamente en un mismo tiempo. Según Sampieri et 

al. (1997) este diseño se enmarcó en una investigación correlacional, porque se 

evaluó la relación de la adicción a las redes sociales y la salud mental.   

Figura 1 Diseño de la Investigación  

Donde: 

M   Muestra de la investigación 

 V1  Adicción a las redes sociales. 

 V2   Salud mental. 

r    Relación entre variables. 

Fuente: Elaboración propia 

Variables y operacionalización 

Variable 1: Adicción a las redes sociales 

• Definición conceptual: Se define como el comportamiento compulsivo

cuando una persona excede los límites razonables en el uso de

r

V1

M V2
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plataformas sociales, afectando sus actividades diarias y relaciones con 

quienes la rodean. Escurra et al (2014). 

• Definición operacional: Según el ARS se dividió en tres dimensiones.

Escurra et al (2014)

Indicadores: Obsesión por las redes sociales, falta de control personal

en el uso de las redes sociales, uso excesivo de las redes sociales.

Escala de medición: Ordinal Likert. (Ver anexo 1)

Variable 2: Salud mental. 

• Definición conceptual: Es el bienestar del estado emocional y

psicológico que permite a cada persona desarrollar su potencial, afrontar

las adversidades habituales de la vida. OMS (1994).

• Definición operacional: Después de su estudio para la validación y

construcción del instrumento SQR, concluyeron que existen cuatro

dimensiones predominantes en la salud mental. Rivas (2020)

Indicadores: Trastorno depresivos y de angustia, trastorno psicótico,

trastorno convulsivo, problemas relacionados con el alcohol.

Escala de medición: Nominal Dicotómicas (Ver anexo 1)

 Población y muestra 

Población 

Fueron jóvenes entre 18 y 25 años residentes en Lima. Éstos, según el 

INEI ascienden aproximadamente al 64,9% de los habitantes de Lima que 

tienen de 15 a 59 años, es decir 6 millones 493 mil 809 habitantes, de los 

cuales 389 mil 700 personas entre varones y mujeres son universitarios y 

199 mil 300 personas optaron por una educación no universitaria. Es 

decir, la población del presente estudio la conformaron aproximadamente 

𝑁 = 389700, (INEI, 2022). 

• Criterios de inclusión: Se tomaron en cuenta a mujeres y varones de 18

años que vivan en la ciudad de Lima y que estuvieran cursando estudios

universitarios.

• Criterios de exclusión: Se excluyeron a jóvenes varones y mujeres de
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25 años a más que no vivan en la ciudad de Lima y que no estén cursando 

alguna carrera universitaria. 

Muestra 

La muestra elegida se obtuvo al emplear la siguiente ecuación: 

𝑛 = [
𝑍2𝑁𝑝𝑞

𝑒2(𝑁 − 1) + 𝑍2𝑝𝑞
] 

Donde: 

N= 389700 

Z= 1.96 

e= 0.05 

p= 0.5 

q= 1-p 

La muestra calculada es de n= 384, utilizando un muestreo probabilístico 

de tipo aleatoria. Sampiere et al. (2018) 

Técnicas e instrumentos de recolección de datos: 

Este estudio, empleó cuestionarios como herramientas progresivas para 

recopilar información específica, siendo seleccionados según el objetivo del 

estudio, siguiendo la sugerencia de Sampieri et al. (2018). Utilizamos dos 

pruebas específicas para la variable 1 y 2. Para la primera variable, utilizamos 

un cuestionario sobre adicción a las redes sociales (ARS), una prueba 

desarrollada por Escurra y Salas en Lima en el 2014 se puede administrar de 

manera individual y grupal a jóvenes de 16 a 42 años por un tiempo de hasta 15 

minutos, donde utilizamos la escala de Likert. Tiene como finalidad examinar la 

dependencia hacia las redes sociales y elementos que contribuyen a la obsesión 

por ellas, la carencia de autocontrol en su utilización y el uso excesivo de las 

mismas. 

Y para la segunda variable, se aplicó un cuestionario sobre la salud mental SQR-

18, elaborado por la OMS en 1994 donde la edad recomendable para ser 

aplicado es de 18 a más años, puede ser individual y grupal, cuenta con 28 ítems 

de respuesta dicotómica “Si” y “No”.  Este instrumento tiene como objetivo 

identificar síntomas clínicos como los depresivos, de angustia o ansiedad, 

indicios de trastorno psicótico, riesgo de padecer un trastorno convulsivo y 
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dificultades relacionadas. Ambos validados y confiables. 

Validez y confiabilidad: 

Validez: 

Escurra y Salas Blas (2014), en su estudio tuvo el objetivo de validar y 

asegurar la confiabilidad de su prueba, la cual tenía como propósito medir de 

manera adecuada la adicción. Para ello, contaron con la participación de 384 

estudiantes universitarios varones y mujeres, pertenecientes a diversas 

universidades. En Lima, las edades variaron desde los 16 hasta los 42 años, y 

todos se encontraban en un nivel educativo más avanzado. El cuestionario está 

compuesto por 24 preguntas distribuidas en 3 dimensiones. Fue validado por 

expertos en los campos clínico y educativo, y los resultados arrojaron un índice 

KMO de .95, considerado como un puntaje adecuado Igualmente, la prueba de 

Bartlett dio como resultado un nivel de significancia de p < 0.05.  

El cuestionario de autoreporte SQR18 fue elaborado por la OMS 

(Organización de la salud) en 1982, para ampliar los servicios de salud mental, 

fue validado por la OMS, en el Perú es usado por el ministerio de salud.  

Este instrumento, fue adaptado para el Perú por Rivas Huamán, en el 

2015 con su estudio titulado “Prevalencia de trastornos mentales en pacientes 

de los consultorios externos de medicina del hospital José Agurto Tello de 

Chosica”, la validez fue mediante la opinión de expertos. 

Confiabilidad: 

Con respecto a las ppropiedades psicométricas previas de la 

investigación, se evaluó a 384 varones y mujeres de 18 a 25 años de Lima, 2024. 

Se empleó la fórmula del coeficiente alfa de Cronbach para la variable 1 y resultó 

0,92 (ver tabla 1) entonces el instrumento posee un nivel de confianza 

satisfactorio. Y para medir la confianza del instrumento SRQ-18 utilizado para 

medir la salud mental en la misma muestra dicha anteriormente se empleó la 

fórmula del Kuder-Richardson y resultó 0,84 (ver tabla 2), considerándose 

confiable. 
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Tabla 1 

Resultado del Coeficiente de alfa de Cronbach 

Fuente: Elaboración propia 

Tabla 2 

Resultado del coeficiente de Kuder-Richardson 

Fuente: Elaboración propia 

Procedimientos 

Se determinó un tamaño de muestra de 𝑛 = 384 mediante un método de 

selección intencional, no probabilístico. Los cuestionarios fueron creados 

mediante Google Forms e incluyeron una notificación sobre el consentimiento 

informado, la total confidencialidad de los datos y los objetivos del presente 

estudio. Luego se recopilaron los datos, compartiendo el enlace de los 

cuestionarios con los participantes, permitiendo respuestas desde diversos 

dispositivos con acceso a un navegador web. Posteriormente, una vez finalizada 

la recopilación de datos se procesaron en los respectivos softwares para 

determinar los resultados, finalmente se analizaron los datos obtenidos. 

Método de análisis de datos 

Utilizamos el software Excel para crear una base de datos con todas las 

encuestas completadas por los participantes, esta base de datos se codificó por 

los puntajes respectivos de cada test, se procesó los datos para analizar la 

confiabilidad de cada uno, y los valores de los puntajes de cada variable y 

dimensiones a utilizar para determinar la correlación, luego importamos los datos 

al software SPSS para analizar los resultados descriptivos de frecuencia e 

α (ALFA) = 0.92288475 

#  ÍTEMS = 24 

∑VAR DE CADA ÍTEM= 26.9802432 

VAR TOTAL = 233.456162 

K (NÚMERO DE ITEMS) = 28 

Vt (VARIANZA TOTAL) = 25.1721212 

∑pq= 4.61352722 

α (ALFA)= 0.84696968 
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inferenciales para contrastar las hipótesis. Se describieron las distribuciones de 

las variables y sus dimensiones utilizando frecuencias y porcentajes. 

Para el análisis inferencial, se estableció la normalidad y optamos por 

prueba de Kolmogórov-Smirnov y como resultó que no hay una distribución 

normal utilizamos Rho de Spearman (no paramétrica) para las comprobaciones 

de las hipótesis. 

 La prueba Rho de Spearman es una herramienta estadística que establece la 

relación entre dos variables. Este análisis se fundamenta en los rangos de los 

datos en vez de en los valores brutos. Primero, se clasifican los valores de cada 

variable en orden ascendente y se asignan rangos a estos valores. 

Aspectos éticos 

Esta tesis, parte desde la guía de investigación de la Universidad Cesar Vallejo 

(2023) nos dice primordialmente, la elaboración de una investigación científica, 

los datos que obtuvimos fueron confiables, fiables y citando a los autores 

correspondientes. Por lo tanto, se obtuvo artículos científicos, tesis de grado de 

gran repercusión, dándonos información confiable y actual. Así mismo, a los 

encuestados se les informo mediante una notificación sobre el consentimiento 

informado, la total confidencialidad de los datos y los objetivos del presente 

estudio. Finalmente se ha tomado en consideración las normas APA en su 7ma 

edición para brindar los créditos correspondientes a cada autor. 
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III. RESULTADOS

 Análisis inferencial 

Tabla 3 

Prueba de Normalidad 

Kolmogórov-Smirnov Shapiro-Wilk 

Estadístico gl Sig. Estadístico gl Sig. 

Dim1_Obsesión 

por las redes 

sociales 

.119 384 <.001 .929 384 <.001 

Dim2_Falta de 

control personal 

en el uso de las 

redes sociales 

.074 384 <.001 .979 384 <.001 

Dim3_Uso 

excesivo de las 

redes sociales 

.107 384 <.001 .975 384 <.001 

V1_Adicción a 

las redes 

sociales 

.087 384 <.001 .970 384 <.001 

V2_Salud 

mental 

.119 384 <.001 .932 384 <.001 

Fuente: Elaboración propia 

De la tabla 3, siendo nuestra muestra más de 50 participantes tomamos 

el valor del sig de la prueba Kolmogórov-Smirnov el cual es menor que 0.05 (p-

valor<0.05), esto quiere decir que utilizamos una prueba no paramétrica Rho de 

Spearman para las comprobaciones de las hipótesis. 

Contrastación de hipótesis general 

Ha: La adicción a las redes sociales tiene relación con la salud mental de los 

jóvenes de 18 a 25 años de Lima, 2024. 
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Tabla 4 

Correlación de las variables 1 y  2 

 V1  V2 

Rho de 

Spearman 

V1 Coef. de 

correlación 

1.000 .187** 

Sig. 

(bilateral) 

. <.001 

N 384 384 

V2 Coef. de 

correlación 

.187** 1.000 

Sig. 

(bilateral) 

<.001 . 

N 384 384 

Fuente: Elaboración propia 

De la tabla 4, observamos que la relación entre las variables es positiva y 

baja (Rho = 0.187*)   y el p-valor igual a 0.001 < 0.05(alfa) por lo cual aceptamos 

la hipótesis alterna. 

Prueba de las hipótesis especificas 

Prueba de hipótesis especifica 1 

Ha: La obsesión por las redes sociales tiene relación con la salud mental en 

jóvenes de 18 a 25 años en Lima, 2024.  

Tabla 5 
Correlación de la Dim1V1 y la Salud Mental. 

     Dim1V1 V2_ Salud 

mental 

Rho de 

Spearman 

Dim1V1 Coef. de 

correlación 

1.000 .131* 

Sig. 

(bilateral) 

. .010 

N 384 384 

V2_Salud 

mental 

Coef. de 

correlación 

.131* 1.000 

Sig. 

(bilateral) 

.010 . 
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N 384 384 

Fuente: Elaboración propia 

De la tabla 5, observamos que la relación entre la dim1 de la v1 con la 

salud mental es positiva y baja (Rho = 0.131*), el p-valor igual a 0.001 < 0.05(alfa) 

y aceptamos la hipótesis alterna. 

  Prueba de hipótesis especifica 2. 

Ha: La falta de control personal en el uso de las redes sociales tiene relación 

con la salud mental en jóvenes de 18 a 25 años en Lima, 2024. 

Tabla 6 

Correlación de la Dim2V1 y la Salud Mental. 

Fuente: Elaboración propia 

De la tabla 6, observamos que la relación de la dim 2 de la v1 con la salud 

mental es positiva y baja (Rho = 0.157*)   y el p-valor igual a 0.001<0.05(alfa), 

entonces confirmamos la hipótesis alterna, es decir 

la carencia de autocontrol cuando se usa las redes sociales si tiene relación 

directa con la salud mental en los jóvenes de 18 a 25 años de Lima, 2024. 

Prueba de hipótesis especifica 3 

Ha: El uso excesivo de la red social tiene relación con la salud mental en jóvenes 

de 18 a 25 años en Lima, 2024.  

  Dim2V1 V2_Salud 

mental 

Rho de 

Spearman 

Dim2V1 Coef. de 

correlación 

1.000 .157** 

Sig. (bilateral) . .002 

N 384 384 

V2_Salud 

mental 

Coef. de 

correlación 

.157** 1.000 

Sig. (bilateral) .002 . 

N 384 384 
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  Tabla 7 
Correlación de la Dim3V1 y la Salud Mental. 

  Dim3V1 V2_Salud 

mental 

Rho de 

Spearman 

Dim3V1 Coef. de 

correlación 

1.000 .178** 

Sig. (bilateral) . <.001 

N 384 384 

V2_Salu

d mental 

Coef. de 

correlación 

.178** 1.000 

Sig. (bilateral) <.001 . 

N 384 384 

Fuente: Elaboración propia 

De la tabla 7, observamos que la relación de la dim3 de la v1 con la salud 

mental es positiva y baja (Rho = 0.178*) y el p-valor igual a 0.001 < 0.05(alfa), 

por lo cual aprobamos la hipótesis alterna, es decir si hay una relación directa 

entre el uso excesivo de la red social con la salud mental en los jóvenes de 18 a 

25 años de Lima, 2024. 

Análisis descriptivos 

Variable 1. Adicción a las redes sociales 

Tabla 8 

Distribución de Frecuencias de la Adicción a las Redes Sociales 

ADICCIÓN_A_LAS_REDES_SOCIALES 

 Fr.  % 

BAJO 28 7.3 

MEDIO 297 77.3 

ALTO 59 15.4 

TOTAL 384 100.0 

Fuente: Elaboración propia 
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La tabla 8, presenta los resultados de la variable 1, donde el 77.34% se 

encuentra en el nivel medio, es decir 297 encuestados muestran un descontrol 

medio cuando utilizan las redes sociales, mientras que un 15.4% se encuentran 

en el nivel alto, es decir 59 jóvenes entre varones y mujeres no presentan ningún 

tipo de límites ni control cuando usan las redes sociales, finalmente el 7.2% de 

los encuestados han presentado un bajo nivel, lo que sugiere que 28 personas 

si presentan autocontrol cuando emplean las redes sociales.  

Variable 2. Salud mental 

Tabla 9 

Distribución de Frecuencias de la Salud Mental - D1 

Trastornos_depresivos_y_de_angustia 

Frecuencia Porcentaje 

LEVE "NO HAY CASO" 295 76.8 

LEVE "SI HAY CASO" 89 23.2 

Total 384 100.0 

Fuente: Elaboración propia 

La tabla 9, referida a la variable 2 Salud mental en la dimensión 

“Trastornos depresivos y de angustia”, donde el 76.86 % de los encuestados 

presentaron un mayor índice representado por el enunciado “no hay caso”, es 

decir 295 personas no presentan trastornos depresivos y de angustia en un 

grado alto, mientras que el 23.18% menor índice con el enunciado “si hay caso”, 

por ello 89 personas presentan signos leves de trastornos depresivos y de 

angustia. 
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Tabla 10 

Distribución de Frecuencia de la Salud Mental - D2 

Trastorno_psicótico 

Frecuencia Porcentaje 

NO HAY CASO 112 29.2 

SI HAY CASO 272 70.8 

Total 384 100.0 

Fuente: Elaboración propia 

La tabla 10, referida a la variable 2 Salud mental nos presenta a la 

dimensión trastorno psicótico, donde el 29.2% de los encuestados presentaron 

un menor índice representado por el enunciado “no hay caso” es decir 112 

personas no presentan trastorno psicótico en un nivel alto, mientras que el 70.8% 

de los encuestados si presentaron un mayor índice de trastorno psicótico con el 

enunciado “si hay caso” por ello 272 personas si presentan trastornos psicóticos 

en un grado alto. 

Tabla 11 

Distribución de Frecuencias de la Salud Mental - D3 

Trastorno_convulsivo 

Frecuencia Porcentaje 

"NO HAY CASO" 335 87.2 

"SI HAY CASO" 49 12.8 

Total 384 100.0 

Fuente: Elaboración propia 

La tabla 11, referida a la variable 2 Salud mental nos indica que la figura 

de la dimensión trastorno convulsivo, donde el 87.2% de los entrevistados 

presentaron un mayor índice representado por el enunciado “no hay caso”, es 

decir 335 personas no presentan trastorno convulsivo en un nivel alto, mientras 

que el 12.8% de los encuestados si presentaron un mayor índice de trastorno 
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convulsivo con el enunciado “si hay caso”, es decir 49 personas si presentan 

trastornos convulsivos en un grado alto. 

Tabla 12 

Distribución de Frecuencias de la Salud Mental- D4 

Problemas_relacionados_con_el_alcohol 

Frecuencia Porcentaje 

BAJO RIESGO 243 63.3 

ALTO RIESGO 141 36.7 

Total 384 100.0 

Fuente: Elaboración propia 

La tabla 12, nos muestra a la dimensión problemas relacionados con el 

alcohol, donde el 63.3% de los encuestados presentaron un menor índice, es 

decir 243 personas presentan bajo riesgo frente a las dificultades relacionadas 

con el consumo de alcohol, mientras que 36.7% de los encuestados si presentan 

un índice alto, esto quiere decir que 141 personas presentan un alto riesgo frente 

a los problemas relacionados con el alcohol. 
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IV. DISCUSIÓN

La discusión de esta investigación presenta como objetivo general 

determinar la relación de la adicción a las redes sociales y la salud mental en 

jóvenes de 18 a 25 años en la ciudad de Lima, 2024, donde se obtuvo una 

correlación 0.187, con un valor de significación de (p<0.05), estos resultados 

utilizando la prueba Rho de Spearman, lo que significa que la adicción a las redes 

sociales tiene relación con la salud mental, baja y débil; pero positiva, lo cual 

concuerda con el estudio realizado por el autor Comeca O. (2019) En su estudio 

"Impacto de las Ciberadicciones en la Salud Mental de Estudiantes de Medicina 

en la Universidad Federico Villarreal", realizado en Lima metropolitana, Según 

este estudio, la relación es positiva entre las ciberadicciones y la salud mental 

de estos estudiantes. Esta asociación se demostró utilizando el estadístico de 

Chi-cuadrado de Pearson (p=0.016) y nivel de importancia estadística de p<0.05, 

que señala que las ciberadicciones tienen un efecto en el bienestar mental de 

los estudiantes universitarios. Estos resultados concuerdan con lo que afirma 

Chóliz (2014), que la adicción a la tecnología es frecuente en adolescentes y 

jóvenes debido a las características de la edad que atraviesan, que los hacen 

más vulnerables a presentar adicciones al tener problemas para controlar sus 

impulsos y buscar nuevas experiencias. 

Considerando el objetivo específico 1, determinar la relación que existe 

entre la obsesión por las redes sociales y la salud mental en jóvenes de 18 a 25 

años en Lima, 2024, donde la relación es 0.131 con un grado de importancia de 

p<0.05, es decir la relación es afirmativa, pero débil. En resumen, hemos 

determinado que hay conexión entre la obsesión por las redes sociales y salud 

mental es poco relevante, esto se relaciona con la investigación de Sadagheyani 

et al. en el estudio realizado en 2021, donde realiza una revisión narrativa sobre 

las consecuencias de las redes sociales en la salud mental, queriendo estudiar 

la correlación de estas 2 variables. La obtención de estas respuestas mostró una 

conexión positiva importante de las variables antes mencionadas, con un 

coeficiente de correlación de 0,21 y un valor de p<0,001. Sin embargo, se 

descubrió que la percepción del apoyo social actúa como intermediario en la 

conexión entre las interacciones sociales, lo que sugiere que la utilización de las 

redes sociales no afecta de manera negativa ni directa en la salud mental de los 
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estudiantes. Según lo que afirma Escurra et al. (2014), la adicción a las redes 

sociales conlleva una dedicación mental constante, pensamientos repetitivos y 

fantasías vinculadas a ellas, provocando preocupación y malestar al no poder 

acceder a dichas plataformas, lo cual puede afectar su salud mental. 

Como objetivo específico 2, determinar la relación entre la falta de control 

en el uso de las redes sociales y salud mental en jóvenes de 18 a 25 años en 

Lima en 2024, de los datos resultados de la tabla 6 observamos una relación 

favorable de 0.157 y (p<0.05), aunque débil y baja se confirma que la falta de 

control en el uso de las redes sociales está directamente vinculada con la salud 

mental de este grupo de jóvenes. Estos resultados coinciden con lo hallado por 

Alvarado y Vargas (2022), en su investigación donde relaciona el uso de redes 

sociales con las actitudes para la salud mental, de Colombia, donde buscó 

analizar la relación entre el uso prolongado de pantallas por parte de los jóvenes 

y la repercusión de su salud mental, sus resultados también mostraron una 

correlación débil (r=0.336, p<0.01), esto sugiere que a pesar del uso de las redes 

sociales y su papel significativo en la vida diaria de los jóvenes, no 

necesariamente causan problemas mentales graves. Así mismo la investigación 

de Sarmiento et al. (2020) tuvo como objetivo determinar el Impactó del uso de 

las redes sociales en los niveles de depresión y ansiedad en el personal de salud 

del centro médico Calderón Elizalde, Cuenca-Ecuador, donde se descubrió que 

el 77 % muestra una relación mínima en términos de salud mental con un nivel 

de importancia del 0.05 según el análisis de chi cuadrado. Sobre esto Escurra et 

al. (2014), nos afirma que al no tener control personal en el uso de las redes 

sociales esto puede provocar angustia por no ser capaz de controlar la utilización 

de las plataformas sociales. 

Como el objetivo específico 3, consiste en analizar la correlación entre el uso 

excesivo de redes sociales y la salud mental de jóvenes de 18 a 25 años en la 

ciudad de Lima, 2024, se obtuvo una relación de 0.178 con un valor de 

significancia p<0.05, esto evidenció una relación positiva, baja y débil mediante 

un análisis estadístico no paramétrico, concluyendo que la influencia del uso 

excesivo de las redes sociales en el estado mental de los jóvenes universitarios 

es baja y débil. Estos hallazgos coinciden con las investigaciones de Verástegui 
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(2022), en su tesis titulada “Consecuencias de la adicción a redes sociales: una 

revisión teórica”, en Chiclayo. Este texto no aborda directamente la salud mental, 

pero sí resalta la preocupación creciente sobre el impacto negativo de los 

jóvenes al usar excesivamente las redes sociales, afectando su desarrollo en 

diferentes aspectos. Este análisis se fundamentó en la investigación teórica, 

empleando fuentes de información fidedignas y realizando un estudio de 

documentos. Este análisis se respaldó en la fundamentación teórica, empleando 

fuentes de información verificadas y examinando documentos.  De igual manera 

encontramos el estudio de Martínez et al. (2022), donde investigó como influye 

las redes sociales en la salud mental en universitarios, concluyendo que usar 

excesivamente las redes sociales tiene que ver con el estrés, adicción a internet, 

ansiedad, miedo a perderse algo, dificultades de aprendizaje, trastornos del 

sueño y depresión en este grupo de personas. Es crucial implementar acciones 

preventivas para evitar que los jóvenes estudiantes desarrollen trastornos en su 

bienestar emocional, como se ha evidenciado a través de estos descubrimientos. 

Tenemos a Escurra et al. (2014), que nos confirma que el abuso de estas redes 

sociales hace referencia a la dificultad que tiene al manejar adecuadamente el 

tiempo excesivo que se pasa en estas plataformas, lo que resulta en la 

imposibilidad de disimular la duración que dedican a ellas. 

Con respecto al objetivo específico 4, determinar el nivel de adicción a las redes 

sociales en jóvenes de 18 a 25 años en la ciudad de Lima, 2024, los resultados 

muestran que el 77.34% se encontraron en un nivel medio, mientras que un 

15.4% se encuentra en un nivel alto, finalmente el 7.2% de los encuestados han 

presentado un bajo nivel de autocontrol cuando emplean las redes sociales. En 

resumen, un 77.34% tiene un nivel medio de adicción a las redes sociales. Estos 

hallazgos concuerdan con Ortega (2021) donde investigó el nivel de adicción en 

su estudio llamado “Adicción a las redes sociales en estudiantes de una 

universidad particular de Chiclayo”. Teniendo como resultado que un alrededor 

del 51% de los encuestados mostraron un nivel medio de dependencia a las 

redes sociales. 

En cuanto al objetivo 5, identificar la salud mental de los jóvenes de 18 a 25 años 

en la ciudad de Lima, 2024, los resultados obtenidos que nos muestran las tablas 
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9,10,11 y 12 son que el 23.18% evidenciaron signos leves de trastornos 

depresivos y de angustia, mientras que el 70.80% si presentan trastornos 

psicóticos en un nivel alto y el 12.8% presentan trastornos convulsivos en un 

nivel alto finalmente el 36.7% presentaron un alto riesgo frente a los problemas 

relacionados con el alcohol. De manera general estos resultados tienen similitud 

con Sarmiento et al. (2021), que enfocaron su estudio en analizar el uso creciente 

de estas plataformas y su relación con los niveles de ansiedad y depresión. 

Obteniendo como resultado que un 77% presentaron niveles mínimos de 

depresión, un 14% de manera moderada y un 2% en niveles graves. Asimismo, 

el 84% presento niveles bajos de ansiedad, un 13% de manera moderada y un 

3% en niveles severos. La OMS (organización mundial de la salud), en el (2010), 

nos confirma que la salud mental es la estabilidad emocional y psicológica, la 

falta de ésta dificulta que las personas alcancen sus objetivos e impide superar 

los obstáculos del día a día para así lograr su proyecto de vida. 
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V. CONCLUSIONES

Se encontró una correlación positiva, baja y débil de 0.187 con un 

p-valor 0.001<0.05, según el Rho de Spearman. Es decir, la

adicción a las redes sociales puede afectar la salud mental de los 

jóvenes de 18 a 25 años, pero de manera mínima. 

La correlación entre la obsesión por las redes sociales y la salud 

mental es 0.131, positiva, baja y débil con un p-valor 0.001<0.05, 

según el Rho de Spearman, es decir la obsesión por las redes 

sociales podrían contribuir en un bajo nivel a posibles trastornos 

mentales en los jóvenes de 18 a 25 años en Lima.  

La correlación entre la falta de control personal en el uso de las 

redes sociales es 0.157 positiva, baja y débil, con un p-valor 

0.001<0.05. es decir, la falta de control de los jóvenes de 18 a 25 

años en el uso de las redes sociales le causaría un problema leve 

en su salud mental. 

La correlación entre el uso excesivo de la red social y la salud 

mental es 0.178, esta relación es positiva, baja y débil con un p-

valor 0.001<0.05, según el Rho de Spearman. En otras palabras, 

el hecho de que los jóvenes pasen demasiado tiempo en las redes 

sociales puede no causarle un problema grave en su salud mental. 

El nivel de adicción a las redes sociales es de 77.34% en un nivel 

medio, mientras que un 15.4% se encuentra en un nivel alto, 

finalmente el 7.2% de los encuestados han presentado un bajo 

nivel de autocontrol cuando emplean las redes sociales, es decir 

se encontró que la mayoría de los jóvenes de 18 a 25 años 

presentan un nivel medio de adicción a las redes sociales. 

En cuanto a la salud mental de los jóvenes de 18 a 25 años el 

23.18% evidenciaron signos leves de trastornos depresivos y de 

angustia, mientras que el 70.80% si presentan trastornos psicóticos 

en un nivel alto, por otro lado, el 12.8% presentan trastornos 

convulsivos en un nivel alto, finalmente el 36.7% presentaron un 

alto riesgo frente a los problemas relacionados con el alcohol.  
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VI. RECOMENDACIONES

 Se recomienda al ministerio de salud llevar a cabo programas de 

concienciación sobre el impacto del uso excesivo de redes sociales 

dirigido a jóvenes de 18 a 25 años, se puede enfocar en el manejo de 

tiempo frente a las pantallas, estrategias para mantener el control sobre 

el uso de redes sociales y ofrecer servicios de apoyo psicológico a 

quienes ya presenten señales de adicción de problemas de salud mental. 

Se recomienda a la Municipalidad Metropolitana de Lima fomentar 

actividades y talleres en universidades y centros comunitarios, donde los 

jóvenes puedan aprender a desconectarse de las redes sociales. La 

municipalidad puede organizar eventos deportivos, culturales y 

educativos para ofrecerles alternativas saludables al tiempo en línea, 

ayudando a reducir la dependencia digital y promover interacciones 

sociales cara a cara. 

Se recomienda al Instituto Nacional de Salud Mental “Honorio Delgado- 

Hideyo Noguchi” establecer centros de apoyo psicológico enfocados en el 

tratamiento y prevención de problemas de salud mental relacionados con 

el uso excesivo de redes sociales. Estos centros pueden ofrecer 

asesorías personalizadas y desarrollar campañas en las redes sociales 

que promuevan un uso saludable de estas plataformas, al mismo tiempo 

que faciliten el acceso a herramientas y recursos para mejorar el bienestar 

mental. 

Se recomienda al ministerio de educación que el sistema educativo 

incluya temas de bienestar digital y salud mental en el currículo 

universitario, para ayudarles a comprender los riesgos al usar 

excesivamente las redes sociales y desarrolle habilidades para gestionar 

su tiempo en línea de manera más efectiva, sin que eso afecte su 

rendimiento académico o su salud emocional. 

Para los padres y familiares: Aunque los jóvenes son ciertamente más 

independientes, los padres pueden jugar un rol importante ofreciendo 

apoyo emocional y creando un ambiente de confianza donde sus hijos 

puedan hablar sobre sus hábitos en línea. Se recomienda fomentar el 

dialogo en casa sobre el uso responsable de redes sociales y estar 
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atentos a cambios en el comportamiento que puedan indicar problemas 

de salud mental. 

Para los padres y familiares: Aunque los jóvenes son ciertamente más 

independientes, los padres pueden jugar un rol importante ofreciendo 

apoyo emocional y creando un ambiente de confianza donde sus hijos 

puedan hablar sobre sus hábitos en línea. Se recomienda fomentar el 

diálogo en casa sobre el uso responsable de redes sociales y estar 

atentos a cambios en el comportamiento que puedan indicar problemas 

de salud mental. 
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ANEXOS 

Anexo 1: Operacionalización de las variables 

VARIABLE 

DEFINICIÓN 
CONCEPTUAL 

DEFINICION 
OPERACIONAL 

DIMENSIÓN ÍTEMS 
ESCALA NIVELES 

 Adicción 
a las 
redes 
sociales 

La adicción a las 
redes sociales se 
define Como un 
comportamiento 
compulsivo en el 
cual una persona 
excede los límites 
razonables en el 
uso de 
plataformas 
sociales, 
afectando sus 
actividades 
diarias y 
relaciones con 
quienes la 
rodean. Escurra 
et al (2014). 

La variable se 
divide en tres 
dimensiones, 
con 
indicadores e 
ítems que 
permitieron 
utilizar un 
instrumento 
para recopilar 
información. 
La misma que 
será 
procesada y 
nos permitirá 
obtener los 
resultados de 
la aplicación 
instrumento. 
Escurra et al 
(2014) 

Obsesión por 
las redes 
sociales 

2, 3, 
5,6, 7, 
13, 15, 
19, 22, 
23 

Ordinal 
Tipo 
Likert 

Siempre
=4 

Casi 
siempre
=3 

A 
veces=2 

Raras 
veces=1 

nunca=0 

 Bajo: 

 10 – 34 

Medio: 

35 - 40 

Alto: 

41-45

Falta de 
control 
personal en el 
uso de las 
redes sociales 

4, 11, 
12, 14, 
20, 24 

Uso excesivo 
de las redes 
sociales 

1, 8, 9, 
10, 
11,12, 
16, 17, 
18, 21 

Salud 
mental 

Es el estado de 
bienestar 
emocional y 
psicológico que 
permite a cada 
persona 
desarrollar su 
potencial y 
afrontar las 
dificultades 
habituales de la 
vida.OMS(1994) 

Posterior al 
estudio para la 
validación y 
construcción 
del 
instrumento, 
concluyeron 
que existen 
cuatro 
dimensiones 
predominantes 
en la salud 
mental. Rivas 
(2020) 

Trastornos 
depresivos y 
de angustia 

1-18
Nominal 
tipo 
dicotómi
cas 

Si 
No 

D1 
≥9, caso 
< 9, no 
caso 

Trastorno 
psicótico 

19-22
D2 
≥1, caso 
<1, no 
caso 

Trastorno 
convulsivo 

23 
D3 
≥1, alta 
<1, no 
caso 

Problemas 
relacionados 
con el alcohol 

24-28
D4 
≥ 1, alta 
<1, no 
caso 



Anexo 2: Fichas técnicas 

Cuestionario de adicción a las redes sociales ARS 

Nombre     : Cuestionario de adicción a redes sociales (ARS) 

Autor(es)  : Escurra, Miguel y Salas, Edwin  

Procedencia   : Lima.  

Creación  :2014  

Administración : Individual y colectiva  

Edad   :16 - 42 años  

Duración  : No tiene límite  

Dirigido a  : Universitarios  

Ámbito  : Clínica y educativa  

Tipo de ítem   : Alternativas politómicas  

Finalidad : Evalúa la adicción a las redes sociales y los factores de 

obsesión por las redes sociales, falta .de control personal en el uso de las 

redes sociales y uso excesivo de las redes sociales. 

Cuestionario de Auto-reporte o Self Reporting Questionnaire (SRQ-18) 

Ficha técnica  

Autor   :(OMS, 1994)  

Numero de ítems : Cuenta con 28 ítems de respuesta dicotómica “Si” y “No”.  

Dimensiones  : Cuatro dimensiones de síntomas. 

  Finalidad : Detección de síntomas clínicos como los 

depresivos, angustia o ansiosos, síntomas de trastorno psicótico trastorno 

psicótico, probabilidad de sufrir un trastorno convulsivo y problemas 

relacionados con el consumo del alcohol.  

Edad de aplicación  : De los 18 años en adelante  

Tiempo de aplicación : Entre 10 y 15 minutos.  

Forma de aplicación : Individual y colectiva (On-line) 



Anexo 3: Instrumento de evaluación para la variable redes sociales 

VERSIÓN FINAL DEL ARS 

CUESTIONARIO SOBRE USO DE REDES SOCIALES 

Esta es una encuesta en la que Ud. Participa voluntariamente, por lo que 

agradecemos encarecidamente que sea absolutamente sincero(a) en sus 

respuestas. Antes de responder al cuestionario le pedimos que nos proporcione 

los siguientes datos: 

Universidad en la que estudia……………………………………………………… 

Carrera o Facultad…………………………………Ciclo /Nivel:…………………………. 

¿Utiliza redes sociales?..............si respondió SI, indique cuál o cuáles………………….. 

………………………………………………………………………………………………….. 

Si respondió NO, entregue el formato al encuestador 

¿Dónde se conecta a las redes sociales? (puede marcar más de una 

respuesta) 

En mi casa                            ( )  En mi trabajo                                           ( ) 

En las cabinas de internet    ( )   En las computadoras de la universidad   ( ) 

A través del celular               ( ) 

¿Con que frecuencia se conecta a las redes sociales? 

Todo el tiempo me encuentro conectado  ( )  Una a dos veces por día           ( ) 

Entre siete a 12 veces al día  ( )  Dos o tres veces por semana   ( ) 

Entre tres a seis veces al día  ( )  Una vez por semana                 ( ) 

De todas las personas que conoce a través de la red, ¿Cuántos conoce 

personalmente? 

10% o menos          ( )     Entre 11 y 30%  ( )   Entre el 31 y 50%  ( ) 

Entre el 51 y 70%    ( )   Mas del 70%     ( ) 

¿Sus cuentas en la red contienen sus datos verdaderos (nombre, edad, 

género, dirección, etc.)? 

SI ( )              NO ( ) 

¿Qué es lo que más le gusta de las redes sociales? 



…………………………………………………………………………. 

 

   

 

N° 
ÍTEM 

DESCRIPCION RESPUESTAS 

S CS AV RV N 

1 Siento gran necesidad de permanecer conectado(a) a las redes sociales. 

2 Necesito cada vez más tiempo para atender mis asuntos relacionados con las redes 
sociales. 

3 El tiempo que antes destinaba para estar conectado(a) a las redes sociales ya no me 
satisface, necesito más. 

4 Apenas despierto ya estoy conectándome a las redes sociales. 

5 No se que hacer cuando quedo desconectado(a) de las redes sociales 

6 Me pongo de mal humor si ni puedo conectarme a las redes sociales 

7 Me siento ansioso(a) cuando no puedo conectarme a las redes sociales 

8 Entrar y usar las redes sociales me produce alivio, me relaja. 

9 Cuando entro a las redes sociales pierdo el sentido del tiempo. 

10 Generalmente permanezco más tiempo en las redes sociales, del que inicialmente 
había destinado. 

11 Pienso en lo que puedo estar pasando en las redes sociales. 

12 Pienso en que debo controlar mi actividad de conectarme a las redes sociales. 

13 Puedo desconectarme de las redes sociales por varios días. 

14 Me propongo sin éxito, controlar mis hábitos de uso prolongado e intenso de las 
redes sociales.  

15 Aun cuando desarrollo otras actividades, no dejo de pensar lo que sucede en las 
redes sociales 

16 Invierto mucho tiempo del día conectándome y desconectándome de las redes 
sociales. 

17 Permanezco mucho tiempo conectado(a) a las redes sociales. 

18 Estoy atento(a) a las alertas que me envían desde las redes sociales a mi teléfono o 
a la computadora. 

19 Descuido a mis amigos o familiares por estar conectado(a) a las redes sociales. 

20 Descuido las tareas y los estudios por estar conectado(a) a las redes sociales. 

21 Aun cuando estoy en clase, me conecto con disimulo a las redes sociales. 

22 Mi pareja, o amigos, o familiares; me han llamado la atención por mi dedicación y el 
tiempo que destino a las cosas de las redes sociales.   

23 Cuando estoy en clase sin conectar con las redes sociales, me siento aburrido(a). 

24 Creo que es un problema la intensidad y la frecuencia con la que entro y uso la red 
social. 

ARS 

A continuación, se presentan 24 ítems referidos al uso de las redes sociales, por 

favor conteste a todos ellos con sinceridad, no existe respuestas adecuadas, 

buenas, inadecuadas o malas. Marque un aspa (X) en el espacio que corresponda 

lo que Ud. Siente, piensa o hace: 

Siempre          S  Rara vez  RV    Algunas veces AV 

Casi siempre CS Nunca N



Anexo 4: Instrumento de evaluación para la variable redes sociales 

CUESTIONARIO DE SÍNTOMAS SRQ-18 

Fecha……………………………….Entrevistador……………………………………. 

Nombre de paciente………………………...Telf.  ………………………… 

Fecha de nacimiento…………………………Edad…………………….. 

Sexo: (M) (F) Dirección………………………………………………………… 

SI NO 
Tiene dolores frecuentes de cabeza 

Tiene mal apetito 

Duerme mal 

Se asusta con facilidad 

Sufre de temblor en las manos 

Se siente nervioso o tenso 

Sufre de mala digestión 

Es incapaz de pensar con claridad 

Se siente triste 

Llora Ud. Con mucha frecuencia 

Tiene dificultad de disfrutar de sus actividades diarias 

Tiene dificultad para tomar decisiones 

Tiene dificultad en hacer su trabajo 

Es incapaz de desempeñar un papel útil en su vida 

Ha perdido interés en las cosas 

Se siente aburrido 

Ha tenido la idea de acabar con su vida 

Se siente cansado todo el tiempo 

Siente Ud. Que alguien ha tratado de herirlo en alguna forma 

Es Ud. Una persona mucho más importante de lo que piensan los demás 

Ha notado interferencia o algo raro en su pensamiento 

Oye voces sin saber de donde vienen o que otras personas no pueden oír 

Ha tenido convulsiones, ataques o caídas al suelo con movimientos de brazos 
y piernas: con mordedura de la lengua o perdida del conocimiento 

Algunas veces le ha parecido a su familia, sus amigos, su médico o su 
sacerdote que Ud. Estaba bebiendo demasiado. 

Alguna vez ha querido dejar de beber, pero no ha podido 

Ha tenido alguna vez dificultades en el trabajo o en el estudio a causa de la 
bebida como beber en el trabajo o colegio o faltar a ellos 

Ha estado en una riña o lo han detenido estando borracho 

Le ha parecido alguna vez Ud. Bebía demasiado 



Anexo 5: Consentimiento informado 

CONSENTIMENTO INFORMADO 

Para su participación en esta investigación, su anonimato será garantizado, ya 

que los datos brindados serán tratados confidencialmente, la información 

obtenida será empleada únicamente para fines de este presente estudio. 

He tomado conocimiento de los propósitos del estudio y he recibido información 

suficiente para decidir voluntariamente mi participación, comprendo que mi 

participación será totalmente anónima y que la información brindada será tratada 

de manera confidencial exclusivamente para fines académicos. 

De aceptar participar en la investigación, debes elegir la opción si acepto cómo 

evidencia de haber sido informado sobre los procedimientos del estudio. 

En caso tenga alguna duda, escribir al siguiente correo: 

Acosta.lizevelyn@gmail.com 

Gracias por su participación……. Acepto participar en la investigación 

Si, acepto 



Anexo 6: Reporte de similitud en turnitin 



Anexo 7: Captura del envío del artículo para ser publicado a la revista de 

la UCT 




