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CAPITULO 44

Reconectad@s: Programa de prevencion selectiva para el uso problematico de
teléfono movil e internet en adolescentes

Mar Martinez Garcia*, Andrea Vazquez Martinez**, y Victor José Villanueva Blasco**
*Consejeria de Educacion y Universidades; **Universidad Internacional de Valencia (VIU)

Introduccion

Situacion actual

El aumento en el uso de internet, las redes sociales y las aplicaciones del mévil se han convertido en
aspectos cotidianos de todas las personas (Isidro-De Pedro y Moreno-Martin, 2018). La Academia
Americana de Pediatria (2016) aconseja que los nifios/as de 6 a 18 afios deben utilizar internet como
maximo dos horas al dia. Sin embargo, el uso problematico de Internet va en aumento en la sociedad, la
cual sitGa a los/las jévenes como poblacion vulnerable (Teran-Prieto, 2019), evidenciandose en los Gltimos
afios un incremento en la tasa de consumo en esta poblacion superior al 90% (Fernandez-Montalvo,
Pefialva-Vélez, e Irazabal, 2015).

La edad de inicio en el uso del teléfono movil e Internet genera debate entre los/las distintos/as
autores/as, situandose entre los 07 y los 12 afios (Golpe-Ferreiro, Harris, Brafia-Tobio, y Rial-Bolubeta,
2017; Labias-Matias, Labay-Guerrero, y Labay-Guerrero, 2011). Actualmente se esta detectando la
existencia de un uso abusivo y comportamientos inadecuados que dan lugar a una serie de consecuencias
psicosociales y, segun los datos obtenidos en Espafia (ESTUDES, 2018/209), se sitGa en un 20% el uso
compulsivo de Internet en los/las adolescentes entre 14 y 18 afios. En este sentido, distintos estudios
sefialan que aproximadamente un 30% de los adolescentes realizan un uso abusivo del mévil (Pedrero-
Pérez, Rodriguez-Monje, y Ruiz-Sanchez de Leodn, 2012).

El Manual Diagnostico de Psiquiatria (DSM-5, 2015), no incluye como criterio diagnéstico la adiccién
al teléfono mévil o Internet, pero si hace referencia a los términos de uso, abuso y/o dependencia y cumple
una serie de requisitos para determinar que se trata de una conducta que crea dependencia (Jiménez y
Pantoja, 2007). La dependencia a las nuevas tecnologias es similar a la producida por otro tipo de
adicciones con sustancia (Echeburtia-Odriozola y de Corral-Gargallo, 2010) acompafiada de obsesion y
compulsién, asi como de una sensacion placentera (Oksman y Rautiainen, 2002). Por ello, la evidencia
cientifica sefiala una relacion entre el uso problematico de Internet y el sindrome de abstinencia, existiendo
reforzadores negativos que actdan para aliviar el malestar emocional y afectando a todos los &mbitos de la
vida de las personas (Echeburtia-Odriozola y de Corral-Gargallo, 2010).

Por todo ello, cada vez son mas los adolescentes que acuden a centros de salud ante un uso
desadaptativo de Internet ante la presencia de estrés y trastornos del estado del animo como la depresion y
la ansiedad (Dominguez-Vergara e Ybafiez-Carranza, 2016) y empieza a concebirse esta cuestion como
un problema de salud puablica (Chambi-Puma y Sucari-Huanca, 2017). Todo ello conlleva a debates en
torno a la importancia de realizar una prevencion de estas conductas problematicas en el uso adecuado de
las mismas con el fin de que los adolescentes adquieran las competencias y habilidades necesarias que
actten como factores de proteccion y eviten el abuso del teléfono mévil e Internet.
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Descripcion del proyecto

Reconectad@s es un programa de prevencidn selectiva en el ambito escolar cuyo objetivo principal es
evitar el uso problemético del teléfono movil e Internet en jovenes de entre 10 y 12 afios. La propuesta se
dirige a un centro que pertenece a la Consejeria de Educacion y Universidades de la Regién de Murcia. En
la Tabla 1 re recogen los datos sociodemograficos mas relevantes (ver Tabla 1).

Tabla 1. Datos sociodemograficos adolescentes participantes del programa

Datos sociodemogréaficos Porcentaje estudiantes
10 afios 95,83%
~ 4,16% (repetidores en 5°)
Edad 11 afios 90,90% (en 69)
12 afios 9,09% (repetidores en 6°)
F . 45,83% (en 5°)
emenino

45,45% (en 6°)

54,16% (en 5°)

54,54% (en 6°)
4,16% (repetidores en 5°)
9,09% (repetidores en 6°)

Sexo

Masculino

Repetidores/as

Nota: Elaboraci6n propia.

El programa Reconectad@s implica la ocupacion de 24 semanas en la hora de tutoria, consta de 14
sesiones con una hora de duracién cada una. Se solicita a los/las tutores/as que estén presenten durante las
sesiones porque tienen una funcién de apoyo elemental y, también, a la maestra de pedagogia terapéutica
(maestra de apoyo a los/las alumnos/as con Necesidades Educativas Especiales) para realizar el apoyo con
los/as alumnos/as con Necesidades Educativas Especiales.

Objetivos del proyecto. Justificacion y viabilidad

Los adolescentes son la poblacién més vulnerable a realizar un uso problemético del teléfono mévil o
Internet (Andrade-Sanchez y Pincay-Quindénez, 2019; Teran-Prieto, 2019). Las causas estan relacionados,
por un lado, a sus caracteristicas personales, como la inmadurez cerebral, alta impulsividad y personalidad
sin desarrollar (Maturana, 2011), y por otro, a su entorno social y comunitario, a través de la influencia de
iguales, de los medios de comunicacion asi como por la influencia del entorno escolar, donde aumenta de
manera progresiva el uso de estos dispositivos y, finalmente, por la influencia de las familias, quienes cada
vez son mas los/las progenitores/as que realizan un uso problematico del teléfono moévil e Internet
(Garrachén-Arcos, 2018; Marin-Cipriano, 2018). En este contexto, se evidencia que conforme se produce
un uso problematico de Internet, las habilidades sociales y la capacidad de estrés disminuyen (Dominguez-
Vergara e Ybafiez-Carranza, 2016) y, ademas, la baja autorregulacion emocional se relaciona con
pensamientos y acciones obsesivas que pueden dar lugar a la conducta problematica (Gamez-Guadix y
Villa-George, 2015). Por ello, una de las caracteristicas fundamentales de este programa es que esta
configurado por el abordaje de habilidades para el desarrollo de la vida como factor de proteccion para el
uso problematico del teléfono movil e Internet, siendo unas de ellas las habilidades de desarrollo
emocional. Ademas, resulta adecuada su implementacion en el &mbito educativo porque es en el contexto
donde junto con otras competencias, los adolescentes adquieren la competencia digital, es un entorno
donde ya estan predispuestos para el aprendizaje y la obligatoriedad de la ensefianza hasta los 16 afios
asegura su participacion en el programa, ofreciendo la posibilidad de utilizar valiosos recursos personales,
materiales y de infraestructura presentes en los centros educativos.

Objetivos

Objetivo general:

Determinar medidas para evitar el uso probleméatico del teléfono maévil e Internet en el &mbito escolar
en alumnos/as de 10 a 12 afios.
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Objetivos especificos:

Identificar medidas para incrementar la percepcion de riesgo de los/las adolescentes en el uso
problematico del teléfono mévil e Internet.

Determinar a los/las adolescentes de estrategias de uso seguro del teléfono mavil e Internet.

Fomentar la mejora de las habilidades sociales, como habilidades comunicativas, de escucha activa y
asertividad.

Ensefiar a los/las alumnos/as habilidades de desarrollo emocional como el autocontrol.

Promover alternativas de ocio saludable diferentes al teléfono moévil e Internet y gestién del tiempo
libre.

Dotar a las familias de herramientas educativas basadas en un estilo comunicativo democratico para
ejercer como agentes preventivos desde el &mbito familiar y como modelos de comportamiento.

Ofrecer a los/las docentes herramientas comunicativas y emocionales relacionadas con estilos
educativos democraticos como factor de proteccion ante el uso problematico del teléfono movil e Internet.

El analisis de la viabilidad del programa Reconectad@s se realiza en torno a tres ejes fundamentales:

Identificacion de los requisitos que implica la implementacion de las intervenciones prioritarias en la
fase de evaluacion de necesidades. En esta parte del proceso se analizan los limites y las posibilidades
reales de intervenir sobre los problemas y necesidades detectadas, de manera que el programa
Reconectad@s va a actuar sobre:

El uso abusivo realizado por los/las alumnos/as del teléfono mévil e Internet debido a las horas de
exposicion diarias.

La vulnerabilidad que presentan los/las jévenes por estar en la etapa de la adolescencia dotandole de
habilidades para la vida que actdien como factores de proteccion.

Los modelos de comportamiento de los/las adolescentes que son las familias y docentes, para que
realicen un uso saludable del teléfono movil e Internet.

Identificacion de los recursos disponibles y el analisis de la posicion de todas las partes implicadas en
el programa respecto de las intervenciones propuestas.

El analisis de la relacidn existente entre las necesidades establecidas como el objeto de la intervencién
y los recursos disponibles

Método

Metodologia y actividades programadas

Este programa se aborda desde una metodologia participativa, dinamica e interactiva, haciendo que
los/las adolescentes sean protagonistas, siendo los/las profesionales los/las que actiian como guia para el
cambio. Se fundamenta en estrategias metodolégicas como el role-playing, reproduccién de audiovisuales,
gamificacion, exposicion de casos reales y reflexiones grupales. Se intenta en todo momento que los/las
adolescentes se encuentren motivados. Estas estrategias quedaran inmiscuidas en el entramado de las
sesiones y sus actividades correspondientes.

Para el desarrollo de las sesiones con familias y docentes, se llevaran a cabo en 3 sesiones y 3
actividades, en las cuales se abordaran distintas metodologias acordes al tema a tratar, reproduccién de
audiovisuales, clases magistrales acompafiadas de feedback, role playing, debates, reflexiones individuales
y grupales, andlisis de situaciones y casos. Ademas, se trabajara en base a las experiencias, opiniones y
vivencias de las personas participantes.

El programa Reconectad@s esta integrado por una serie de componentes, los cuales tienen su
fundamentacion en las variables a modificar, procedentes estas, de los objetivos indicados anteriormente.
Estos componentes son la base de las actividades a realizar:

Informacidn sobre el uso problemético del teléfono mévil e Internet.

Herramientas bésicas de seguridad, pautas de utilizacidn y estrategias de organizacion del tiempo de
uso.
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Establecimiento de normas del uso del teléfono mdvil e Internet.

Entrenamiento en habilidades sociales, concretamente en habilidades comunicativas, de escucha activa
y asertividad.

Entrenamiento en habilidades de desarrollo emocional como el autocontrol.

Informacién sobre diferentes alternativas de ocio.

Sensibilizacion y formacion de madres, padres y personal docente para potenciar su papel como
mediadores/as.

Las actividades se pueden dividir en varias fases: fase previa a su implementacion y la fase de
implementacion, desarrollo y evaluacién y, finalmente, la fase final de realizacion de informes y andlisis
de datos.

Tabla 2. Fases y actividades del programa Reconectad@s

Fase previa: contacto, informacién y recogida de datos

- Establecer contacto con el centro educativo.

- Reunién informativa con el centro educativo.

- Reunidn coordinacion con el centro educativo.

- Recogida consentimiento informado.

- Implementacidn test pre programa para alumnos/as (evaluacion de resultados).

Fase implementacion: desarrollo y evaluacidn de resultados

- Sesion 1/ Test satisfaccion sesion 1 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencién en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a.

- Sesion 2 / Test satisfaccion sesién 2 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencion en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a.

- Sesion 3/ Test satisfaccion sesién 3 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencion en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a.

- Sesion 4 / Test satisfaccion sesion 4 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencion en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a.

- Sesion 5/ Test satisfaccion sesion 5 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencion en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a.

- Sesion 6 / Test satisfaccion sesién 6 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencion en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a.

- Sesion 7 / Test satisfaccion sesién 7 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencion en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a / Escala de Habilidades Sociales.

- Sesion 8 / Test satisfaccion sesién 8 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencion en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a.

- Sesion 9 / Test satisfaccion sesién 9 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencién en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a.

- Sesion 10 / Test satisfaccion sesién 10 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencion y el tutor/a /
Cuestionario de hébitos de ocio y tiempo libre (adaptado de programa Cinensino).

- Sesion 11/ Test satisfaccion sesion 11/ Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencion en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a.

- Implementacidn test satisfaccion general programa para alumnos/as.

- Implementacidn test post programa para alumnos/as (evaluacién de resultados).

- Implementacidn test pre programa para familias (evaluacion de resultados).

- Sesion 12 / Test satisfaccion sesién 12 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencién en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a.

- Sesion 13/ Test satisfaccion sesién 13 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencion en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a.

- Implementacidn test satisfaccion general programa para familias.

- Implementacidn test post programa para familias (evaluacién de resultados).

- Implementacidn test pre programa para docentes (evaluacién de resultados).

- Sesion 14/ Test satisfaccion sesién 14 / Cuestionario de evaluacion del proceso para el técnico/a en prevencién en drogodependencias
y otras conductas adictivas y el tutor/a.

- Implementacién test post programa para docentes (evaluacion de resultados) / Escala de habilidades de afrontamiento para
profesores/as (adaptado de programa Odisea).

Fase final: informes y andlisis de datos

- Anélisis de Datos: Parcial.

- Anélisis de Datos: Global.

- Ultima reuni6n de equipo: formalizar cierre del programa.

- _Comunicacién de resultados: Informe final.

Nota: Elaboracién propia.

322 Actualizacion en salud para la mejora de la calidad de vida: Nuevas perspectivas de
intervencion



Reconectad@s: Programa de prevencion selectiva para...

Justificacion de la metodologia

La metodologia del programa Reconectad@s esta determinada por los objetivos propuestos y en base
a la evidencia empirica. Por ello, se trabajara desde una metodologia participativa, dindmica e interactiva,
haciendo que los/las adolescentes sean los protagonistas de su proceso, con el fin de que a través de la
misma sea mas facil la adquisicién de los componentes a trabajar. Ademas, durante las sesiones se tienen
en cuenta los factores de riesgo y proteccion sefialados en la literatura cientifica sobre las variables
relevantes a intervenir y sobre la base de los modelos tedricos utilizados en el programa.

La metodologia utilizada también esta fundamentada por una serie de modelos teéricos que suponen
las bases para su implementacion, y actian como guia para conocer qué tipo de intervencion es mas
adecuada en funcion de la poblacion objetivo (Becofia-1glesias y Cortés-Tomas, 2011). Por ello, el presente
programa “Reconectados” se sustenta bajo los siguientes modelos teoricos:

Modelo de la Teoria de Inteligencia Emocional de Goleman (1995). Consiste en conocer y manejar las
propias emociones, motivarse a si mismo, reconocer las emociones de los demas y establecer relaciones,
esto es, se incluyen una serie de habilidades que van a determinar la conducta de una persona.

Modelo de Habilidades para la Vida (Botvin, 1995). Este modelo defiende que la adquisicion de
habilidades actlia como elemento preventivo, ya que influiran en la conducta del adolescente y guiaran la
futura toma de decisiones.

Teoria del Aprendizaje Social de Bandura (Bandura, 1977) determina que la conducta va a ser
resultante de la relacion entre el medio ambiente, los comportamientos y los procesos psicolégicos. Asi,
los patrones conductuales tanto pro como antisocial seran aprendidos a través de los agentes de
socializacion, siendo estos la familia, la escuela, el grupo de iguales y las instituciones. Por tanto, resulta
fundamental en la intervencion, el modelado por parte de los grupos de referencia. Es por ello, por lo que
este programa trabaja tanto con la escuela como con la familia.

Modelo de Adiccion a Internet de Douglas (Douglas et al., 2008) hace referencia a la influencia que
ejercen aquellos aspectos relacionados con el uso de Internet y las redes sociales, siendo el uso
problematico, el resultado entre factores de empuje, es decir, todos los aspectos que resultan atractivos de
Internet frente a los factores de atraccidn, todas aquellas caracteristicas que hacen que sea potencialmente
adictivo. Por este motivo, desde el programa se trabajara en torno al incremento de la percepcion de riesgo
el uso problematico del teléfono movil e Internet.

Finalmente destacar la Teoria de la Accién Razonada (Fishbein y Ajzen, 1975), a través de la cual se
explican las influencias que actGan sobre algunas conductas, las cuales vienen determinadas por las
expectativas, creencias, actitudes y variables relacionadas con la cognicién social, asi que lo que influird
en el uso abusivo del teléfono movil e Internet serdn las intenciones, expectativas y creencias que cada
adolescente tenga.

Adecuacion de los materiales y metodologia

Para cada una de las actividades se prevé una serie de recursos, los cuales son preparados con
anterioridad. La intervencién esta adaptada a los contenidos psicoeducativos y a los recursos disponibles,
citados a continuacion.

Recursos disponibles

Recursos financieros: Se financia con una subvencion de 5.000€ del Ayuntamiento de Murcia,
perteneciente a una convocatoria anual que sale a concurso, para la cual el Ayuntamiento ha otorgado esta
subvencion. Con esta dotacion se realiza la totalidad de la contratacion de los recursos humanos y
materiales necesarios para abordar el programa Reconectad@s.

Recursos materiales: Otra parte de la dotacion econémica se destina a la compra de recursos materiales.

Espacio fisico para llevar a cabo las sesiones: dos aulas (para las sesiones del 1-9) y salén de actos
(para las sesiones 12-24).
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Aula con ordenadores (para las sesiones 4 y 10), equipo informatico, conexion eléctrica e internet
proyector y altavoces.

Folios, lapices, globos, pizarra, cartulinas, fichas de las actividades impresas y preparacion de las
copias para cada participante (las herramientas de uso seguro de Internet, el decalogo de buenas practicas,
los diferentes cuestionarios, los horarios y cuadrantes, los estudios de casos, las fichas de estilos
comunicativos, ficha para la dinamica de las cestas del tiempo libre, las tarjetas de preguntas de la “Escape
Room”, el horario para el tiempo en familia y las orientaciones a familias y a docentes) y un obsequio de
una llave para cada alumnof/a.

Recursos humanos: El programa Reconectad@s se desarrolla a través del Ayuntamiento de Murcia en
coordinacion con la Consejeria de Educacion y Universidades y con la Asociacion de Madres y Padres de
Alumnos (AMPA) del Centro Educativo de Infantil y Primaria en el que se pretende implementar. Con
parte de la subvencion se realiza la contratacion del técnico/a en prevencion de drogodependencias y otras
conductas adictivas.

Por tanto, los recursos humanos son los siguientes:

Técnico de Prevencion en Drogodependencias y otras Conductas Adictivas: encargado/a de realizar
una evaluacion de necesidades, establecer las reuniones con el equipo directivo del centro escolar y
preparar/dinamizar todas las sesiones que desarrolle con alumnos/as, familias y docentes, asi como
preparar los materiales pertinentes y establecer las coordinaciones necesarias con el centro educativo.

Orientador/a del centro: persona encargada de establecer el contacto con el Ayuntamiento, establecer
reuniones con la Asociacion de Madres y Padres, asi como coordinar junto al/la técnico/a de prevencion
de drogodependencias y otras conductas adictivas las diferentes actuaciones.

A la hora de implementar cada una de las sesiones se cuenta con la colaboracion del tutor/a del grupo
de alumnos/as, que prestara ayuda al técnico/a de prevencion de drogodependencias y otras conductas
adictivas, con funciones relacionadas con la dinamizacion de las sesiones, organizar a los alumnos/as o
repartir materiales, ademas es importante destacar su papel fundamental en la evaluacién de proceso y
resultados del programa.

Indicadores de evaluacion

Se realiza un cuestionario mediante un pre y post-test sobre el perfil de los participantes y las variables
de interés relacionadas con el uso problematico de internet. A continuacion, se indica el proceso de
evaluacién mediante la relacion de objetivos e indicadores de consecucion (Tabla 3).
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Tabla 3. Relacion entre los objetivos especificos y los indicadores de consecucion

Obijetivo especifico

Indicador de consecucion

1.1 Incrementar la percepcion de riesgo por

parte de los/las adolescentes del uso problematico

del teléfono movil e Internet.

Conocimiento que adquieren los/las adolescentes sobre el uso probleméatico
del teléfono movil e Internet. Por ejemplo, acarrea unos riesgos, peligros y
consecuencias negativas, como los problemas que puede ocasionar con la
familia y amigos/as, las consecuencias fisicas de utilizarlos de forma
inadecuada asi como los problemas mas graves como de pérdida de
intimidad, la suplantacién de identidad y las redes de pederastia.

1.2 Dotar a los adolescentes de estrategias de
uso seguro del teléfono mévil e Internet, como
conocer los peligros de la red, herramientas
bésicas de seguridad, pautas de utilizacién y
organizacion del tiempo de uso.

Conocimiento y utilizacion de estrategias de uso seguro del teléfono mévil e
Internet, como normas bésicas de no utilizar los dispositivos a partir de una
hora de la noche, no frecuentar paginas de contenido para adultos, no revelar
datos personas y mantener un horario de utilizacién tanto del teléfono mévil
como Internet, cada vez que utilicen el teléfono moévil e Internet.

1.3 Fomentar la mejora de las habilidades
sociales, como habilidades comunicativas, de
escucha activa y asertividad.

Mejora que realizan los adolescentes en sus habilidades con las que tener
relaciones sociales positivas, por lo que tienen que aprender a utilizar la
escucha activa.

14 Ensefiar a los/las alumnos/as habilidades
de desarrollo emocional, como el autocontrol.

NUmero de adolescentes que ponen en practica el autocontrol a la hora de
utilizar el teléfono mévil o Internet, utilizandolo en el horario establecido en
la sesion n° 5, actividad 13 al menos dos veces al dia.

15 Promover alternativas de ocio saludable
diferentes al teléfono mdvil e Internet y gestion
del tiempo libre.

Numero de adolescentes hacen uso de las ofertas de ocio reflejadas en la
actividad 19, sesi6n n° 10 al menos tres veces por semana.

1.6 Dotar a las familias de herramientas
educativas basadas en un estilo educativo y
comunicativo democratico para ejercer como
agentes preventivos desde el ambito familiar y
como modelos de comportamiento.

Porcentaje de padres y madres que ponen en marcha las diferentes estrategias
propias de un estilo educativo democratico, visto en la sesién n° 12, actividad
21, en todas las situaciones, en todas las situaciones.

1.7 Ofrecer a los/las docentes herramientas
comunicativas y emocionales relacionadas con
estilos educativos democraticos como factor de
proteccion ante el uso problemético del teléfono
movil e Internet.

Porcentaje de docentes que ponen en marcha las diferentes estrategias
propias de un estilo educativo democratico, visto en la sesion n° 14, actividad
23, en todas las situaciones.

Nota: Elaboracién propia.

Organizacion y planificacion del proyecto
El programa Reconectad@s se va a implementar a lo largo de 24 semanas abarcando los meses de
octubre, noviembre, diciembre y enero. Tiene lugar una vez a la semana, durante la hora de tutoria de cada

grupo (ver Tabla 4).

Tabla 4. Cronograma del programa “Reconectad@s”
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Tabla 4. Cronograma del programa “Reconectad@s” (Continuacion)

FASE DEL
PROGRAMA

ACCION

0
1
12
3

SEMANA 1
SEMANA 2
SEMANA 3
SEMANA 4
SEMANA 5
SEMANA 6
SEMANA 7
SEMANA 8
SEMANA 9
SEMANA 1
SEMANA 1
SEMANA
SEMANA 1
SEMANA 14
SEMANA 15
SEMANA 16
SEMANA 17
SEMANA 18
SEMANA 19
SEMANA 20
SEMANA 21
SEMANA 22
SEMANA 23
SEMANA 24

Fase de
implantacion
del programa:
Desarrollo.

Desarrollo del programa de
intervencion:
14 SESIONES (S)

12 S
22 S
2 S
43S
2 S
? S
72 S
2 S
2 S
10° S
112 S
122 S
1313S
142 S

Implementacion test pretest
programa para alumnos/as
(evaluacion de resultados).

Test satisfaccion sesion 1 /
Cuestionario de evaluacion
del proceso para el
técnico/a en prevencion en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a.

Test satisfaccion sesion 2 /
Cuestionario de evaluacion
del proceso para el
técnico/a en prevencion en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a.

Test satisfaccion sesion 3 /
Cuestionario de evaluacion
del proceso para el
técnico/a en prevencion en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a.

Test satisfaccion sesion 4 /
Cuestionario de evaluacion
del proceso para el
técnico/a en prevencion en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a.

Test satisfaccion sesion 5 /
Cuestionario de evaluacion
del proceso para el
técnico/a en prevencién en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a.

Test satisfaccion sesion 6 /
Cuestionario de evaluacion
del proceso para el
técnico/a en prevencion en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a.

Test satisfaccion sesién 7 /
Cuestionario de evaluacion
del proceso para el
técnico/a en prevencién en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a / Escala de
Habilidades Sociales.
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Tabla 4. Cronograma del programa “Reconectad@s” (Continuacion)

FASE DEL
PROGRAMA

ACCION

SEMANA 1

SEMANA 2

SEMANA 3

SEMANA 4

SEMANA 5

SEMANA 6

SEMANA 7

SEMANA 8

SEMANA 9

10
11
12
13

SEMANA
SEMANA 14

SEMANA
SEMANA
SEMANA

15
16

SEMANA
SEMANA

7

SEMANA 1

SEMANA 18

SEMANA 19

SEMANA 20

SEMANA 21

SEMANA 22

SEMANA 23

SEMANA 24

Fase de
implantacion
del programa:
Desarrollo.

Test satisfaccion sesién 8 /
Cuestionario de evaluacién
del proceso para el
técnico/a en prevencion en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a.

Test satisfaccion sesién 9 /
Cuestionario de evaluacion
del proceso para el
técnico/a en prevencion en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a.

Test satisfaccion sesion 10 /
Cuestionario de evaluacion
del proceso para el
técnico/a en prevencion y el
tutor/a / Cuestionario de
hébitos de ocio y tiempo
libre (adaptado de
programa Cinensino).

Test satisfaccion sesion 11/
Cuestionario de evaluacién
del proceso para el
técnico/a en prevencion en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a.

Implementacion test
satisfaccion general
programa para alumnos/as
(evaluacion de resultados).

Implementacion test post
programa para alumnos/as
(evaluacion de resultados).

Implementacion test pre
programa para familias
(evaluacion de resultados).

Test satisfaccion sesion 12 /
Cuestionario de evaluacion
del proceso para el
técnico/a en prevencion en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a.

Test satisfaccion sesion 13 /
Cuestionario de evaluacién
del proceso para el
técnico/a en prevencion en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a.

Implementacion test
satisfaccion general
programa para familias.
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Tabla 4. Cronograma del programa “Reconectad@s” (Continuacion)
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Implementacién test post
programa para familias
(evaluacion de resultados).
Test satisfaccion sesion 14 /
Cuestionario de evaluacion
Fase de del proceso para el
implantacion

técnico/a en prevencion en
drogodependencias y otras
conductas adictivas y el
tutor/a.

Implementacién test post
programa para docentes y
familias  (evaluacion de
resultados)

del programa:
Desarrollo.

Anélisis de Datos: Parcial.

Fase final del - Ansjisis de Datos: Global.
programa:
Informes y
andlisisde  Ultima reunién de equipo:
datos. formalizar ~ cierre  del
programa.
Comunicacion de
resultados: Informe final.
Resultados

Aspectos a evaluar y descripcion y evaluaciones

Una vez implementado el programa Reconectad@s se evaluara en qué medida se han modificado las
conductas problematicas detectadas en la fase de evaluacion de necesidades, evaluando las siguientes
variables:

Los/las alumnos/as estdn muchas horas expuestos al teléfono mévil y a Internet, por lo que realizan un
uso abusivo que puede generar un uso problematico de los mismos. Por ello, se evaluara antes y después
de la implementacidn del programa el uso problematico de internet.

Las habilidades sociales de los adolescentes.

Los habitos de ocio y de tiempo libre de los adolescentes.

Las habilidades de afrontamiento de los adolescentes.

Las habilidades emocionales de los adolescentes.

Evaluacion de proceso: La evaluacion de proceso es una parte fundamental de la evaluacion, la cual
ha de decretar el grado de fidelidad de los procedimientos del programa en referencia a lo que esta
establecido en el programa (Sanchez-Pardo, 2017). De manera que para abordar la evaluacion de proceso
del programa Reconectad@s, se analizaran si las actuaciones disefiadas han funcionado en la préctica tal
como habian sido previstas o si, por el contrario, se han producido discrepancias entre el disefio y lo
realizado.

Como se refleja en la Tabla 5, para comprobar como se implementa Reconectad@s en la préctica a
través de la evaluacion de proceso, se han elaborado diferentes indicadores de consecucidn que van a servir
como referente para esta parte de la evaluacion y seran la guia para el desarrollo de los diferentes
instrumentos de evaluacion. Estos indicadores, en funcion de lo que evallan, se clasifican en indicadores
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de actividad, cobertura, calidad y satisfaccion, los cuales se miden a través de una hoja de registro
dicotomica o un cuestionario elaborado para ello. La frecuencia de registro de cada instrumento varia en
funcion de lo que se quiere recoger, asi unos seran de manera semanal al finalizar cada sesién y otros
trimestral al finalizar el programa (ver Tabla 5).

Tabla 5. Evaluacion de proceso del programa Reconectad@s

Indicador Instrumento Frecuencia de registro
Actividad
Namero de alumnos/as asistentes a cada una de las . . - -
. Hoja de registro. Semanal. Al finalizar cada sesion.
sesiones.
Numero de padres/madres asistentes a cada una de las . . - L
. P Hoja de registro. Semanal. Al finalizar cada sesion.
sesiones.
Numero de docentes asistentes a cada una de las . . - L
. Hoja de registro. Semanal. Al finalizar cada sesion.
sesiones.
Implicacién de los/las participantes. Hoja de registro. Semanal. Al finalizar cada sesion.
Grado de consecuci6n de los distintos componentes a . . - .
X S p Hoja de registro. Trimestral. Al finalizar el programa.
través de las actividades propuestas.
Porcentaje de actividades llevadas a cabo en la Hoja de registro Trimestral. Al finalizar el programa
realidad respecto a las previstas inicialmente. ) 4 ' ) prog '
Grado de ajuste en la ejecucion del programa a las . . . -
J ! prog Hoja de registro. Trimestral. Al finalizar el programa.

previsiones del mismo.
Numero y tipo de incidencias no previstas. Hoja de registro. Semanal. Al finalizar cada sesion.
Numero de reuniones mantenidas por los/las

técnicos/as de Prevencién en drogodependencias y

otras conductas adictivas con las direcciones de los

centros educativos, miembros del Consejo Escolar, Hoja de registro. Trimestral. Al inicio del programa.
AMPAs y profesores/as para la implementacion y

seguimiento del programa.

Valoracion de las actividades por parte de los/as Cuestionario de satisfaccion. Semanal. Al finalizar cada sesion.
alumnos/as.

Cobertura

Estrategias de captacion y su efectividad. Hoja de registro. Trimestral. Al inicio del programa.
Nu_m_ero de participantes en las distintas Hoja de registro. Semanal. Al finalizar cada sesion.
actividades.

Namero de personas que se ajustan al perfil Hoja de registro. Trimestral. Al finalizar el programa.

establecido en la poblacién objetivo.
Namero de alumnos/as que participan en el
programa sobre el total de alumnos/as Hoja de registro. Trimestral. Al finalizar el programa.
matriculados en 5° y 6° de Primaria.

NUmero de aulas donde se implementa el

programa sobre el total de aulas de 5° y 6° de Hoja de registro. Trimestral. Al finalizar el programa.
Primaria.

Calidad
Numero de sesiones realizadas. Hoja de registro. Trimestral. Al finalizar el programa.
Duracion de las actividades realizadas. Hoja de registro. Semanal. Al finalizar cada sesion.

Porcentaje de actividades realizadas respecto a las

planificadas Hoja de registro. Trimestral. Al finalizar el programa.

Cuestionario evaluacién del
desarrollo.
Satisfaccion

Evaluacién del desarrollo del programa. Trimestral. Al finalizar el programa.

Grado de satisfaccion de los/las adolescentes

Cuestionario de satisfaccion. Trimestral. Al finalizar el programa.
respecto al programa.
Grado de satisfaccion de las familias respecto al . . . - . -
P Cuestionario de satisfaccion. Trimestral. Al finalizar el programa.
programa.
Grado de satisfaccion de los/las docentes respecto . . . L . -
al programa P Cuestionario de satisfaccion. Trimestral. Al finalizar el programa.

Nota: Elaboracion propia.

Evaluacion de resultados

La evaluacion de resultados se realiza para conocer los efectos de la intervencidn, estimar el efecto de
las intervenciones preventivas, determinando si tras la aplicacion del programa se han alcanzado los
objetivos esperados (Sanchez-Pardo, 2017). Para comprobar si con las intervenciones del programa
Reconectad@s se estan cubriendo con los objetivos previstos, se realiza la evaluacion de resultados, lo que
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posibilitara la introduccion de cambios para mejorar su efectividad. Del mismo modo, para conocer el
impacto que tiene el programa, se cumplimentaran diferentes cuestionarios y escalas. Para la evaluacion
de resultados de se han elaborado diferentes indicadores de consecucién que van a servir como referente
para esta parte de la evaluacién y seran la guia para el desarrollo de los diferentes instrumentos de
evaluacion, estos se componen de:

Un cuestionario de evaluacién de resultados para adolescentes. Se evaluara el uso problemético de
internet en adolescentes con la Escala de EUPI (Rial el al., 2015). Esta escala la componen 11 items con
respuestas tipo Likert que comprenden un rango de 0 (nada de acuerdo) a 4 (totalmente de acuerdo) en las
5 categorias de la escala.

Escala de Habilidades Sociales, EHS (Gismero, 2000), formado por 33 items y que explora la conducta
habitual del sujeto en situaciones concretas y valora hasta qué punto las habilidades sociales modulan estas
actitudes

Un cuestionario de habitos de ocio y tiempo libre para adolescentes (Villanueva, 2014), cuyo objetivo
es disminuir o eliminar los factores de riesgo y adquirir y potenciar los factores de proteccion tanto de
caracter individual y familiar como escolar y comunitario frente a los procesos de drogadiccion.

Escala de habilidades de afrontamiento para adolescentes del programa Odisea (Moreno-Arnedillo y
Gamonal-Garcia, 2006).

Cuestionario de competencias y habilidades emocionales (ESCQ-21) (Schoeps, Chulia, y Montoya-
Castilla, 2017) que valora las habilidades de comprension, expresion y regulacion de emociones en funcion

de la edad y el sexo en la adolescencia.
Un cuestionario de evaluacion de resultados para familias.
Un cuestionario de evaluacion de resultados para docentes.

Tabla 6. Evaluacion de resultados del programa Reconectad@s

Indicador

Instrumento

Frecuencia de registro

Ajuste de las expectativas acerca del
teléfono mévil e Internet.

Cuestionario de evaluacion de resultados para
adolescentes (elaboracion propia).

Escala de EUPI (Rial et al., 2015).

Previo y posterior a la
Intervencion.

Aumento del nivel de riesgo sobre el uso
problematico del teléfono mévil e Internet.

Cuestionario de evaluacion de resultados para
adolescentes (elaboracién propia).

Previo y posterior a la
Intervencion.

Mejora de las estrategias de uso seguro del
teléfono mévil e Internet.

Cuestionario de evaluacion de resultados para
adolescentes (elaboracién propia).

Previo y posterior a la
Intervencion.

Mejora de las habilidades comunicativas.

Cuestionario de evaluacion de resultados para
adolescentes (ESCQ-21, Schoeps, Chulia y
Montoya-Castilla, 2017)).

Previo y posterior a la
Intervencion.

Escala de Habilidades Sociales, EHS
(Gimero, 2000).

Posterior a la
Intervencién.

Mejora de las habilidades para la vida,
como el autocontrol.

Escala de habilidades de afrontamiento para
adolescentes del programa Odisea (Moreno-
Arnedillo y Gamonal-Garcia, 2006).

Previo y posterior a la
Intervencion.

Aumento de las alternativas de ocio
saludable.

Cuestionario de evaluacion de resultados para
adolescentes (elaboracién propia).

Previo y posterior a la
Intervencién.

Cuestionario de héabitos de ocio y tiempo
libre para adolescentes (programa de
prevencion de adicciones en adolescentes,
Cinensino, Villanueva, 2014).

Posterior a la
Intervencion.

Porcentaje de alumnos/as que aumenta las
alternativas de ocio saludable.

Cuestionario de evaluacion de resultados para
adolescentes (elaboracion propia).

Previo y posterior a la
Intervencion.

Mejora de las herramientas educativas de
las familias.

Cuestionario de evaluacion de resultados para
familias (elaboracion propia).

Previo y posterior a la
Intervencion.

Porcentaje de familias que utilizan un estilo
educativo democrtico.

Cuestionario de evaluacién de resultados para
familias (elaboracion propia).

Previo y posterior a la
Intervencion.

Mejora de las herramientas educativas de
los/las docentes.

Cuestionario de evaluacion de resultados para
docentes (elaboracion propia).

Previo y posterior a la
Intervencién.

Porcentaje de docentes que utilizan un
estilo educativo democrético.

Cuestionario de evaluacion de resultados para
docentes (elaboracion propia).

Previo y posterior a la
Intervencién.

Nota: Elaboracion propia.
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Como se aprecia en la Tabla 6, los cuestionarios y escalas para conocer los resultados del programa
Reconectad@s tienen lugar en diferentes momentos, antes y después de la implementacion del programa
en funcion de lo que se quiere evaluar y asi conocer de qué manera ha influido el programa en la
consecucion de los objetivos propuestos (ver Tabla 6).

Discusion/Conclusiones

El programa ‘“Reconectad@s” surge porque el colectivo adolescente supone una poblacion vulnerable
de riesgo a desarrollar un uso problematico del teléfono maévil e internet, caracterizado por una serie de
factores de riesgo y proteccion individuales, familiares y sociales. Este programa ofrece una serie de
estrategias que actlian como factor de proteccion tanto en el alumnado, como a docentes y familiares.
Resulta fundamental resaltar la necesidad del desarrollo y evaluacion de programas preventivos con el fin
de que los adolescentes adquieran competencias y habilidades necesarias que actGen como factores de
proteccion y eviten o reduzcan el abuso del teléfono maévil e Internet. Ademas, resulta imprescindible el
desarrollo de mas estudios en los que se establezca la relacion de competencias emocionales y las variables
psicosociales que pueden estar actuando en los comportamientos problematicos (Garcia del Castillo et al.,
2013) asi como la evaluacion de los programas implementados para evaluar la eficacia de los mismos.
Solo de esta manera se podran establecer planes preventivos con garantias de éxito futuro y, por ende,
reducir el creciente nimero de consultas en los centros de salud con esta problematica.
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