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Generalidades de las adicciones comportamentales

Las conductas adictivas y el uso de sustancias han ido en aumento en las ultimas dos
décadas (Oficina de las Naciones Unidas Contra la Droga y el Delito [UNODC], 2019).

La clasificacion de las adicciones diferencian dos grandes campos: las conductas adictivas
relacionadas con sustancias (convencionales) y las adicciones sin sustancias o
comportamentales (Braun et al., 2019; Cia, 2014; Echeburua, 2016).

Como ocurre en las adicciones a sustancias, las personas adictas a determinada conducta
experimentan ante una interrupcion, un sindrome de abstinencia caracterizado por un
profundo malestar emocional (estado de animo disforico, insomnio, irritabilidad e inquietud _
psicomotora). e 20200



Generalidades de las adicciones comportamentales

Un aspecto fundamental de la adiccion conductual
no es el tipo de conducta implicada, sino la forma
de relacion que el sujeto establece con ella,
cualquier actividad normal que resulte placentera
para un individuo puede convertirse en una
conducta adictiva (Echeburua, 2006).

Desde Ila teoria del aprendizaje todas Ilas
conductas adictivas se activan al comienzo
mediante un reforzamiento positivo como es el
placer experimentado(Becona, 2013).







Adiccion comportamental

Es toda aquella conducta repetitiva que produce
placer y alivio tensional, sobre todo en sus primeras
etapas, y lleva a una perdida de control de la
misma, perturbando severamente la vida cotidiana
a nivel familiar, social y laboral, a medida que
transcurre el tiempo (Echeburua, 2006).

Es frecuente la combinacion de una adiccidn
conductual con una o mas adicciones a sustancias,
por ejemplo el juego patoloégico se asocia
principalmente con el tabaquismo y el consumo
abusivo de alcohol (Becona, 2013).

INFORME SOBRE
Adicciones
comporta mentales




Sintomas principales de una adiccion conductual
(Becona, 2013)

Intenso deseo, ansia 0 necesidad imparable de concretar la actividad placentera.
Pérdida progresiva del control sobre la misma, hasta llegar al descontrol.

Descuido de las actividades habituales previas, tanto las familiares, como las
académicas, laborales o de tiempo libre.

Estas consecuencias negativas suelen ser advertidas por personas allegadas gue se
lo comunican al adicto, quien, a pesar de ello, no detiene la actividad y se pone a la
defensiva, negando el problema gue padece.

Progresiva focalizacion de las relaciones, actividades e intereses en torno a la
adiccion, con descuido o abandono de los intereses y relaciones previos, ajenos a la
conducta adictiva. Do 2.%%



Sintomas principales de una adiccion conductual

La adiccion comportamental genera dependencia y disminuye el autocontrol. Existen
habitos de conducta aparentemente inofensivos (las compras, el juego de apuestas
0 el sexo) que, en determinadas circunstancias, pueden convertirse en adictivos e
Interferir gravemente en la vida cotidiana de las personas afectadas, a nivel familiar
o social (Echeburua, 2012).

En estos casos el comportamiento esta desencadenado

— Control inicial por reforzadores positivos. e ®oole%%
@ ® e ®© @& 4

1 \ TR T 1 1 ® e 4 ®e* - ® o

_ C’(}ntml tinal por FL[(}r;ad(}thntgahw}h. tl eee%ens -
— Sindrome de abstinencia. AR T X L i
- “ .. .. .. .. .‘...:::. ‘\
@202 \

™ ‘.. e : p< \. _
?-.’_.- AR N



Vulnerabilidad psicoldgica de las adicciones

Existen ciertas caracteristicas de personalidad o estados
emocionales que aumentan la vulnerabilidad psicologica a las
adicciones (Echeburua, 2012):

* La impulsividad.

* La disforia (estado anormal del animo que se vivencia
subjetivamente como desagradable y que se caracteriza por
oscilaciones frecuentes del humor).

* La intolerancia a los estimulos displacenteros, tanto fisicos
(dolores, insomnio, fatiga, etc.) como psiquicos (disgustos,

preocupaciones, responsabilidades, etc.) y la busqueda I RO
exagerada de sensaciones. ool
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INICIO Y MANTENIMIENTO DE LA ADICCION COMPORTAMENTAL

Un sujeto con una personalidad vulnerable y con una cohesion familiar disfuncional
corre un gran riesgo de hacerse adicto si cuenta con un habito de recompensas
iInmediatas, se siente presionado por el grupo y esta sometido a circunstancias de
estrés o de vacio existencial (Echeburua, 2000).

INICIO MANTENIMIENTO

Vulnerabilidad Déficits de autocontrol y

psicologica del control de los impulsos
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CLASIFICACION DE LAS ADICCIONES

TIPOS

VARIANTES MAS COMUNES

Psicoldgicas

* Juego patolégico

* Adiccion al sexo

* Adiccion a las compras

* Adiccion a la comida

* Adiccion al trabajo

* Adiccion al teléfono

* Adiccion a Internet

* Adiccion al ejercicio fisico

Quimicas

* Adiccion a los opiaceos

* Alcoholismo

» Adiccion a la cocaina y a las anfetaminas
* Adiccion a las benzodiacepinas

» Tabaquismo

Echeburta (2012) Las adicciones comportamentales




Criterios adicciones comportamentales

Para Griffiths (1998) cualquier comportamiento que cumpla estos seis criterios
sera definido operacionalmente como adiccion:

Saliencia: Se refiere a cuando una actividad particular se convierte en la mas
Importante en la vida del individuo y domina sus pensamientos, sentimientos y
conducta.

Modificacion del humor: Experiencias subjetivas que la gente experimenta
como consecuencia de implicarse en la actividad.

Tolerancia: Proceso por el cual se requiere incrementar la cantidad de una
actividad particular para lograr los efectos anteriores. o0 %%



Criterios adicciones comportamentales

Sindrome de abstinencia: Estados emocionales desagradables y/o
efectos fisicos que ocurren cuando una actividad particular es
iInterrumpida o repentinamente reducida.

Conflicto: Se refiere a los conflictos que se desarrollan entre el adicto
y aquellos que le rodean (conflicto interpersonal), conflictos con otras
actividades (trabajo, vida social, intereses, aficiones), o dentro de los
propios individuos (conflicto intrapsiquico) que estan involucrados con
la actividad particular.

Recaida: Es la tendencia a volver los patrones tempranos de la
actividad que vuelven a repetirse, restaurando los patrones mas
extremos de la adiccion tras muchos afnos de abstinencia o control.



Ludopatia

La adiccion patoldgica a los juegos de azar, tambien llamada
ludopatia, es el deseo irrefrenable de seguir apostando a pesar de
los estragos que esto causa en tu vida. Apostar significa que estas
dispuesto a arriesgar algo que valoras con la esperanza de recibir
algo que tiene un valor aun mayor.

Adicionando, las luces, la mausica, el sonido de las monedas
suscitan una tension emocional y una gran activacion
psicofisiologica que son gratificantes de por si.

El juego se convierte en el centro de su vida, existe una incapacidad
para controlarse, ya que existe un habito muy arraigado. y



Ludopatia

Fases de la ludopatia

* [Fase de ganancia
* [Fase de perdida
* Fase de descontrol

TRANSICION DEL JUEGO NORMAL
AL JUEGO PATOLOGICO

® GASTAR MAS DINERO DE LO PLANEADO
* APOSTAR PARA RECUPERAR LO PERDIDO

* SEGUIR JUGANDO INCLUSO CUANDO SE
HA PERDIDO




ADICCION A INTERNET

La adiccion a la Internet es una
categoria gque agrupa a una serie de
desordenes relacionados Becofa
(2013) como:

* Compulsion por actividades en-
linea

* Adiccion al cyber-sexo
* Adiccion a los cyber-romances
* Adiccion a la computadora

SIGNOS Y SINTOMAS DE LA ADICCION A INTERNET

Privarse de suefio (<5 horas) para invertir tiempo en la red.

Descuidar otras actividades importantes, como el tiempo
con la familia, las relaciones sociales, & trabajo o el cuida-
do de la salud.

Recibir guejas en relacion con el uso de la red de alguien
cercano, como la pareja o el jefe.

Pensar en la red constantemente, incluso cuando no se
esta conectado a ella.

Intentar limitar el iempo de conexidn pero sin conseguirlo o
engafnarse pensando que se van a invertir unos minutos y
darse cuenta después de que ya han pasado varias horas.




CRITERIOS DIAGNOSTICOS

Tolerancia:

Necesidad de invertir una cantidad mayor de tiempo en la red
para alcanzar el mismo grado de satisfaccion.

Satisfaccion cada vez menor con el uso continuo de la misma
cantidad de tiempo en Intemet.

Sindrome de abstinencia. Dos o mas de los siguienfes sinto-
mas:

Agitacion psicomotriz.

Ansiedad.

Pensamientos obsesivos sobre lo que esta pasando en
Internet.

Fantasias o suenos en relacion con la red.

Movimientos de los dedos voluntarios o involuntarios relaciona-
dos con =l tecleado.

Uso de Intemet para aliviar estos sintomas.

El acceso es mas frecuente o durante perfodos mas
prolongados de lo que se tenia planeado.

Deseo persistente o esfuerzos infructuosos de poner fin o
de limitar el uso de Internet.

Inversion de mucho tiempo en actividades relacionadas
con el uso de Internet: comprar libros, hacer nuevos ensayos
en la red o con las paginas Web, etc.

Abandono © reduccion de actividades profesionales,
Iadicas o sociales por culpa de Internel.

Persistencia en el uso de Internet a pesar de los problemas
fisicos, sociales. profesionales o psicolégicos que son
causados o agravados por el uso de Initernet: privacion de
sueno, problemas de pareja, tardanza por la manana, abando-
no de las obligacicnes o perdida de interes por los demas.




ANALISIS DE CASO

Antonio, de 30 afos, es economista de profesion y trabaja en un banco. Es soltero y vive con
sus padres. Sus hermanos estan ya casados. Introvertido y de pocos amigos, pasa muchas
horas en casa en los ratos libres. Siempre ha sido muy aficionado a la TV, a los videojuegos
y a las pantallas de ordenador.

Desde hace 1 afo, en que se conectd a Internet en casa, dedica todo su tiempo libre a
navegar por la red. La dedicacion diaria a Internet, sobre todo al correo electronico y a los
canales de conversacion, es de mas de 5 horas, lo que le supone en muchos casos restar
horas al sueno.

Cuando esta en la red, siente una sensacion de poder y de autoestima que no tiene en la
vida real, sobre todo ahora que tiene mucho amigos virtuales. La timidez que muestra en la
vida real le desaparece delante de la pantalla. Durante la jornada laboral tiene pensamientos
frecuentes sobre la red y esta pendiente del reloj para saber cuando puede volver a casa. Su
rendimiento laboral se ha resentido en los ultimos meses.



Actividad practica

Lectura del capitulo 2 Caracteristicas del
juego patoldgico y diagnostico del libro
Manual de Intervencion del juego
patologico

Paginas 9-14

Responder las preguntas del
cuestionario

Manual de

Intervencion en
Juego Patologico




Recuerde: Revise la Guia del Estudiante

Guia del Etudiante
Curso Introduccién a la Terapia Cognitivo Conductual en Adicciones

|iBtenvenido al curso ||

Informacién del curso

F‘.W:

Nombre Aol Moastro L apocitador

Coereo ol ico del Maestro Cap
Nimeto cebulor del Maestro C

oembew el Chat por WateApp:
nhc-Ymdol-umhtmmdhnoCm
Fecha y hora de primesa sesion en la p de Abril:
Fecha y hota de segunda sesion en primera semmana de Mayo:
[fm,lmohmcaanmpcuwanmuhmh
[Fecha y hora de cuarta sesion an p e Julio:

Presentacién

£ curso esta dingido a pvohnonaludouubdd C“asComumnosoaSamMmuyooCommmNm
Primana que bndan Satamiento 2 personss cor de sustancias psicoacivas. B
mmam:mmmmhaydmndammmbm eﬂdmwde!akavdelnnddo
ogntvo  conductual 3 pante wmmmwmw“wmmwnummmm
psacoterapéutcas on conductas adctvas. B} curso es d de Centros Coounttanos de
WMNMM&MWWJUMAMCamlwam@tmwmul’«ndosmajelpan de fa
Universidad Penuasna Coyetaro Heradia ¢ la Porsifica Universidad Catdlica del Perd. Bl curso comprende
presentacangs Woncas grabadas, lacheas, esrocos 06 aplcacdn y sesionss a dstanca con & Maesto
T

Este documento lo
guiara durante el
desarrollo del curso

Cada semana tiene
actividades como:

 Lecturas
* Videos
« Casos
 Foros




LOoS mejores éxitos en este curso

Introduccion a la Terapia Cognitivo
Conductual en Adicciones
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