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RESUMEN

Introduccion: La evolucion tecnoldgica ha facilitado la comunicacion y el acceso
a la informacion, pero también ha generado un uso excesivo de teléfonos moviles,
especialmente entre los jovenes. Esto ha dado lugar a la nomofobia, un miedo
irracional a no tener acceso al celular, con efectos negativos.

Objetivo: Evaluar el nivel de nomofobia en estudiantes de ciencias de la salud de
la Universidad San Gregorio de Portoviejo.

Métodos: Se realizo un estudio descriptivo, con enfoque cuantitativo y disefio no
experimental. Se selecciond una muestra no probabilistica de 250 estudiantes de
un total de 1611 de ciencias de la salud de la Universidad San Gregorio. Se aplico
una encuesta de 20 items, que empled el Nomophobia Questionnaire, adaptado al
espanol, que mide el nivel de nomofobia en una escala Likert de 1 a 7, donde una
puntuacion mas alta indica un mayor nivel de nomofobia.
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Resultados: Los estudiantes de estética integral presentan la mayor dependencia
tecnologica, mientras que medicina y odontologia mantienen un uso mas
equilibrado. Enfermeria muestra la menor dependencia.

Conclusiones: Se recomienda brindar mayor orientacion a los estudiantes de
estética integral sobre el uso saludable de la tecnologia, debido a su impacto en
el bienestar y el rendimiento académico. Medicina y odontologia mantienen un
equilibrio sin una dependencia extrema, mientras que enfermeria podria servir
como referencia para estrategias de manejo tecnologico en otras carreras.

Palabras clave: nomofobia; dependencia tecnoldgica; ciencias de la salud;
estudiantes.

ABSTRACT

Introduction: Technological advances have facilitated communication and access
to information, but they have also led to excessive use of mobile phones, especially
among young people. This has given rise to nomophobia, an irrational fear of not
having access to a cell phone, with negative effects.

Objective: To assess the level of nomophobia in health science students at the
University of San Gregorio in Portoviejo.

Methods: A descriptive study was conducted, with a quantitative approach and a
non-experimental design. A non-probabilistic sample of 250 students was selected
from a total of 1,611 health science students at the University of San Gregorio. A
20-item survey was administered, using the Nomophobia Questionnaire, adapted
into Spanish, which measures the level of nomophobia on a Likert scale from 1 to
7, where a higher score indicates a higher level of homophobia.

Results: Comprehensive Aesthetics students show the highest technological
dependence, while Medicine and Dentistry students maintain a more balanced use.
Nursing shows the lowest dependence.

Conclusions: It is recommended that students of Integral Aesthetics be given
greater guidance on the healthy use of technology, due to its impact on well-being
and academic performance. Medicine and Dentistry maintain a balance without
extreme dependence, while Nursing could serve as a reference for technology
management strategies in other careers.

Keywords: nomophobia; technological dependence; health sciences; students.
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Introduccion

En la actualidad la evolucion tecnoldgica ha puesto la informacion al alcance de
todos. Estos avances han transformado el mundo, y la expansion de las nuevas
tecnologias maviles ha facilitado la comunicacién, pero también ha alterado la
forma en que las personas interactian entre si. Se ha observado que los jovenes
utilizan el teléfono celular de manera excesiva, ya sea para servicios de telefonia,
redes sociales como Facebook y WhatsApp, mensajes de texto, internet, entre
otros. El uso de teléfonos inteligentes es predominante entre los jovenes, el 90 %
de ellos afirma que no podrian vivir sin su teléfono mavil.(

Se ha planteado que el uso continuo de los dispositivos celulares ha aumentado
considerablemente, debido a las diversas actualizaciones que se han llevado a cabo
a lo largo de los anos, puesto que estos dispositivos inteligentes cuentan con una
comunicacion mas eficiente con mayor cobertura, incremento de pixeles en sus
camaras, para mostrar mejor calidad en sus fotografias, acceso a internet, juegos,
diversas paginas web e informacion. Sin embargo, el tiempo dedicado a estos
dispositivos ha afectado el comportamiento de las personas.(?)

De este fendmeno surge la “nomofobia”, que hace referencia al temor de no tener
acceso alguno a un celular o a que el mismo no funcione, lo que provoca diversos
efectos psicoldégicos como ansiedad, angustia, desesperacion, falta de
concentracion, inseguridad, estrés e, incluso, ira descontrolada.® En 2013 se
propuso incluir esta fobia en el DSM-V, debido a sus efectos psicopatologicos en el
comportamiento de las personas que la padecen.®

Diversos estudios han explorado la prevalencia y los factores asociados a esta
condicién en diferentes grupos poblacionales. Los jovenes que estudian carreras
afines al area de ciencias de la salud son considerados un grupo vulnerable a la
nomofobia, debido a la exigencia académica, y por la necesidad constante de
acceso a informacion y comunicacion.

Por ejemplo, una investigacion realizada en Perd evalué la nomofobia en
estudiantes de medicina y encontré que aquellos menores de 24 anos, con planes
de datos moviles y que utilizaban el celular mas de cuatro horas al dia,
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presentaban mayores niveles de nomofobia. Ademas, se observé una asociacion
significativa entre la nomofobia y los sintomas de ansiedad y depresion en estos
estudiantes.®

En Ecuador se han llevado a cabo estudios que evidencian la presencia de
nomofobia en la poblacion estudiantil. Por ejemplo, una investigacion en la
Universidad Catolica de Cuenca identifico que el 32,47 % de los estudiantes
presentaban nomofobia, con un uso del teléfono inteligente superior a cinco horas
diarias en el 41,2 % de los casos. Ademas, el 59,8 % de los encuestados reporto
problemas visuales asociados al uso excesivo del dispositivo.?

Otro estudio en la Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena encontré que el 60
% de los estudiantes de enfermeria experimentaban ansiedad o nerviosismo cuando
la bateria de su celular se agotaba. Asimismo, el 55 % reporto conflictos familiares,
debido a la desconexion del entorno al usar el movil, y el 41 % indico pérdida de
horas de suefo por su uso. Estos hallazgos sugieren una relacion entre la nomofobia
y trastornos psicosociales en esta poblacion.(®

La Universidad San Gregorio de Portoviejo (USGP), como muchas universidades
ecuatorianas, ha integrado el uso de tecnologia mdvil en sus procesos de
ensenanza-aprendizaje. Sin embargo, el acceso constante a dispositivos puede
generar dependencia en los estudiantes, y afectar su bienestar emocional y
académico. En el caso de las carreras del area de salud, exigen altos niveles de
concentracion, estudio autonomo y habilidades de comunicacién. No obstante, la
nomofobia puede interferir en la capacidad de atencion, la gestion del tiempo y
el rendimiento académico de los estudiantes.

Es fundamental que las instituciones educativas implementen estrategias de
concienciacion y manejo adecuado del uso de dispositivos méviles para mitigar los
efectos negativos asociados a esta dependencia. Se planteo el objetivo de evaluar
el nivel de nomofobia en estudiantes de ciencias de la salud de la Universidad San
Gregorio de Portoviejo.

Métodos

En la presente investigacion se realizd un estudio de tipo descriptivo, con un
enfoque cualitativo, no experimental,”) que se justifica por la naturaleza del
fenomeno a investigar. La nomofobia es una condicion que se manifiesta de
diversas formas en los individuos, y su estudio requiere una comprension detallada
de las experiencias y percepciones de los estudiantes de ciencias de la salud. Al
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no manipular variables y observar el fendmeno en su contexto natural, se obtuvo
una vision mas auténtica de cémo la nomofobia impacta en la salud de estos
estudiantes.

La USGP contaba, al momento de la investigacién, con un total de 1,611
estudiantes en el area de la salud. Para el estudio se seleccioné una muestra no
probabilistica de 250 estudiantes, lo que permitio obtener datos representativos
dentro de las limitaciones del estudio. Para su seleccion se tomaron en cuenta
factores clave, para garantizar una distribucion equilibrada de la muestra, como
la participacion de estudiantes de diferentes niveles académicos; la inclusion de
distintas carreras dentro del area de la salud; la consideracion de estudiantes con
diferentes habitos tecnoldgicos y niveles de exposicion a la nomofobia; y la
disposicion de los estudiantes a participar. Por tanto, se consideré que la muestra
es lo suficientemente amplia para capturar diferencias individuales y factores
asociados dentro del contexto académico de la USGP.

Se aplicd una encuesta de 20 items basada en el Nomophobia Questionnaire (NMP-
Q), desarrollado por Yildirim y Correia® y adaptado al espanol por Ledn-Mejia y
otros.®) Este cuestionario ha sido ampliamente utilizado en estudios sobre
nomofobia y ha demostrado ser una herramienta valida y confiable para medir el
nivel de dependencia y ansiedad causada por la falta de acceso al teléfono movil.

La encuesta empled una escala Likert de 7 puntos, donde 1 indica total desacuerdo
y 7 representa total acuerdo. El puntaje total del cuestionario oscilé entre 20 y
140 puntos, calculado de la siguiente manera:

— Puntaje minimo: 20 puntos (20 items x 1 punto)
— Puntaje maximo: 140 puntos (20 items x 7 puntos)

La clasificacion de los niveles de nomofobia se realizd sobre la base de la sumatoria
total obtenida en el cuestionario:

— Ausencia de nomofobia: 20 puntos
— Nivel leve: 21-59 puntos

— Nivel moderado: 60-99 puntos

— Nivel severo: 100-140 puntos
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La recoleccion de datos se llevo a cabo de manera online, a través de un formulario
digital accesible desde cualquier dispositivo con conexion a internet. La encuesta
estuvo disponible durante el periodo comprendido entre septiembre y diciembre
de 2024, lo que garantiz6 suficiente tiempo para la participacion de los
estudiantes, que fue voluntaria y se aseguro la confidencialidad de los datos.

Los datos obtenidos fueron procesados y analizados mediante la hoja de calculo
de Microsoft Excel y el software estadistico Statistics Stats. Se realizaron analisis
descriptivos y de distribucion de frecuencias para determinar la prevalencia de
nomofobia en los estudiantes. Ademas, se aplicaron pruebas estadisticas, segun la
naturaleza de los datos, como prueba de normalidad, analisis ANOVA y Prueba de
Turkey.

La investigacion se llevo a cabo siguiendo los principios éticos fundamentales para
la proteccion de los participantes y la integridad del estudio. Se obtuvo el
consentimiento informado de todos los participantes, quienes fueron debidamente
instruidos sobre el proposito, los procedimientos y las posibles implicaciones del
estudio. Se garantizo la participacion voluntaria, para asegurar que los estudiantes
pudieran retirarse en cualquier momento sin consecuencias. Para proteger la
privacidad y confidencialidad de los datos, se emplearon cédigos andnimos en lugar
de informacion personal. Ademas, se tomaron medidas para minimizar cualquier
posible malestar o ansiedad derivados de la aplicacion del cuestionario.

Resultados

En la figura 1 se observa que estética integral obtuvo los valores de promedio mas
altos en comparacién con otras carreras. En contraste, los estudiantes de
enfermeria obtuvieron valores mas bajos en promedio, lo que es indicador de una
menor percepcion de la nomofobia en esta poblacién. Medicina y odontologia
alcanzaron valores intermedios, con tendencias similares.
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Fig. 1 - Promedio de respuestas por carrera.

En la figura 2 estética integral también alcanzé mayor mediana y valores mas
elevados en la escala de nomofobia, pero con menor dispersion. Los estudiantes
de enfermeria obtuvieron una distribucién con valores mas bajos, lo que refuerza
que este grupo es el menos afectado por la nomofobia. Esto es indicador de que
existen diferencias significativas en la percepcién de la nomofobia entre las
carreras. La dispersion en medicina y odontologia sugiere que hay diferentes
niveles de afectacion dentro de los grupos, aunque con promedios similares.
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Fig. 2 - Distribucion de escala de nomofobia por carrera.

La figura 3 evidencia un mapa de calor muestra los promedios de respuestas a las
20 preguntas del NMP-Q. Los valores mas altos (rojos) revelan mayor acuerdo con
la afirmacion de la pregunta, que demuestran niveles mas altos de nomofobia,
mientras que los valores mas bajos (azules) indican menor nivel. Se observa, de
manera general, que la carrera de estética integral obtuvo las puntuaciones mas
altas en la mayoria de las preguntas, mientras que las carreras de enfermeria
tienden a tener puntuaciones mas bajas.

De los resultados también es posible determinar que la pregunta 12 presenta el
mayor puntaje general, con 4,33 en estética integral y 3,82 en medicina, lo que
indica una alta preocupacion por no poder recibir mensajes o [lamadas. Asimismo,
las preguntas 10, 11 y 13 muestran valores elevados en estética integral, que
aluden a una alta ansiedad por la comunicacion con familiares y amigos. La
pregunta 7 (chequear constantemente si hay sefal o Wi-Fi) tiene un valor alto en
enfermeria (4,00), lo que sugiere que los estudiantes de esta carrera pueden sentir
mayor necesidad de conexion.

Por otra parte, las preguntas 16 a 20 tienden a valores mas bajos en todas las
carreras, un indicativo de que los estudiantes sienten menos ansiedad por estar
desconectados de su identidad en linea, redes sociales o correo electronico. En
particular, la pregunta 20 (“Me sentiria raro porque no sabria qué hacer”) tiene
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el puntaje mas bajo en casi todas las carreras, lo que sugiere que los estudiantes,
en general, no dependen tanto del smartphone para estructurar su tiempo libre.
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Fig. 3 - Mapa de color de promedios por pregunta y carrera.
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Para analizar si hay diferencias significativas en los niveles de nomofobia entre las
distintas carreras, se verifico la normalidad de los datos mediante una Prueba de
Shapiro-Wilk. Los resultados se muestran en la tabla 1, donde todos los valores p
son mayores que 0,05, lo que indica que no se puede rechazar la hipétesis nula en
ningUn caso; por lo tanto, los datos parecen seguir una distribucion normal en todas

las carreras analizadas.
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Tabla 1 - Resultados de la prueba de normalidad

No. | Carrera Estadistico de Shapiro | Valor p

1 Medicina 0,948681652545929 0,34752127528190613
2 Odontologia 0,9474629163742065 0,3302140533924103
3 Enfermeria 0,961387038230896 0,5719180703163147

4 Estética Integral | 0,9626938700675964 0,5989561676979065

Se realiz6 ademas el analisis de varianza ANOVA para comparar las medias entre
los grupos, con el fin de decidir si estas diferencias son estadisticamente
significativas. Se obtuvo como valor de p = 0,000124, lo cual demuestra un valor
menor que 0,05, lo cual rechaza la hipotesis nula. Esto significa que existen
diferencias significativas en la Escala de Nomofobia entre, al menos, dos de los
programas. Una vez obtenido el resultado, se realizo la prueba post hoc de Tukey.
Los resultados expresados en la tabla 2 muestran lo siguiente:

Tabla 2 - Resultados de la Prueba de Tukey

group 1 group 2 meandiff | p-adj lower upper reject
1 Enfermeria Estética Integral | 6,736 0,0001 2,9167 10,5553 | True
2 | Enfermeria Medicina 1,809 0,601 -2,0103 | 5,6283 False
3 | Enfermeria Odontologia 1,9535 0,5384 | -1,8658 | 5,7728 False
4 | Estética Integral | Medicina -4,927 0,006 -8,7463 | -1,1077 True
5 | Estética Integral | Odontologia -4,7825 0,0081 -8,6018 | -0,9632 True
6 | Medicina Odontologia 0,1445 0,9996 | -3,6748 | 3,9638 False

El grupo de estética integral expuso niveles significativamente mas altos de
nomofobia en comparacion con medicina y odontologia. Enfermeria tuvo valores
significativamente menores de nomofobia en comparacion con estética integral.
No se evidencian diferencias significativas entre medicina, odontologia vy
enfermeria.
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Discusion
La nomofobia, entendida como el miedo a estar sin un teléfono movil o fuera de
contacto con él, es un fenomeno cada vez mas comun entre estudiantes
universitarios, particularmente en aquellos que cursan carreras de ciencias de la
salud. Este grupo enfrenta una etapa decisiva en su formacion profesional y

personal, lo que puede hacerlos mas propensos a desarrollar dependencia
tecnoldgica. (10:11.12)

En el presente estudio los resultados obtenidos en el ANOVA y en la prueba de
Tukey indican que existen diferencias significativas en la Escala de Nomofobia
entre los programas académicos de la USGP, donde la carrera estética integral
mostré los niveles mas altos y enfermeria los mas bajo. Esto podria estar
relacionado con la naturaleza de la formacion en estética integral, y lineas futuras
de investigacion podrian analizar si la carga académica de este programa o el
ambiente del programa influye en su mayor uso del celular.

Al comparar los resultados del estudio con investigaciones previas, se observan
tendencias similares y algunas diferencias notables en cuanto a la prevalencia y
los factores asociados a la nomofobia en estudiantes universitarios. Encalada y
otros('% encontraron en su estudio que el 36,15 % de los estudiantes de enfermeria
en la Facultad de Salud y Servicios Sociales de la Universidad Estatal de Milagros
(UNEMI), presentaron un grado de adiccion bajo al teléfono movil, mientras que el
26,27 % mostro un nivel de adiccion medio-alto; se identifico una relacion entre la
nomofobia y comportamientos sexuales como el sexting.

El bajo nivel de nomofobia en enfermeria de la USGP apunta a que estos
estudiantes tienen un mayor equilibrio digital. La formacién en enfermeria
involucra mas contacto interpersonal y trabajo clinico, lo que puede reducir la
dependencia del celular. También podria estar relacionado con las diferencias en
el tipo de estudiantes que eligen esta carrera, que tienen mayor afinidad hacia
habilidades practicas y humanas.

No obstante, esta situacion puede variar segun el contexto, ya que, en otro estudio
realizado, tanto en Espafa como en Portugal, los estudiantes de enfermeria
mostraron niveles significativos de nomofobia, donde los portugueses presentaron
niveles mas altos que los espafoles.('® Esto refuerza la necesidad de disenar
estrategias de concienciacion y regulacion del uso del smartphone, especialmente
para estudiantes de carreras con altos niveles de nomofobia, como estética
integral.
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Por otra parte, en la investigacion de Tuco y otros('?) la prevalencia de nomofobia
en estudiantes universitario fue leve (24 %), moderada (56 %) y severa (17 %) entre
estudiantes universitarios y no se encontraron diferencias significativas en la
prevalencia de nomofobia segun el sexo o la carrera estudiada. Los hallazgos del
presente estudio coinciden en la alta prevalencia de nomofobia moderada y severa
entre estudiantes universitarios; no obstante, a diferencia del metaanalisis, si se
encontraron diferencias significativas entre carreras: con estética integral, con los
niveles mas altos de nomofobia; y Enfermeria, con los mas bajos.

En el caso de las carreras medicina y odontologia tuvieron niveles intermedios y
no mostraron diferencias significativas. Se evidencidé entonces que, aunque los
estudiantes de estas areas usan el celular con frecuencia, su dependencia no es
tan marcada. En varios estudios también se ha encontrado que mas del 50 % de los
estudiantes de medicina experimentan nomofobia moderada, y entre el 5 % y el 20
% sufren de nomofobia severa.®141)

Sin embargo, en una investigacion realizada con estudiantes de medicina del area
clinica de la Universidad Pedagdgica y Tecnoldgica de Colombia (UPTC), se
encontré que el 100 % de los participantes presentd algun grado de nomofobia.
Ademas, se observo una mayor prevalencia de nomofobia severa en mujeres. (1)

Se evidencia entonces, a partir de los resultados, que el uso excesivo del celular
es una problematica que podria estar incidiendo en la salud mental y la
productividad de los estudiantes de ciencias de la salud, y que los estudiantes de
estética integral son los mas afectados de la USGP. Por ello, seria recomendable
implementar programas de concienciacion sobre el uso del celular; y talleres sobre
el manejo del tiempo y las estrategias para reducir la dependencia digital podrian
ser beneficiosos.

Esto es muy necesario debido a los problemas que puede causar la nomofobia a los
estudiantes, ya que se asocia con un rendimiento académico mas bajo, y los
estudiantes con niveles mas altos de nomofobia tienden a un desempefio
académico deficiente."® También la nomofobia esta relacionada con niveles mas
altos de ansiedad, depresion y estrés entre los estudiantes de ciencias de la salud,
quienes, por las caracteristicas de sus carreras, suelen estar expuestos a
situaciones emocionales que afectan el estado de animo.(':'® Aquellos con
nomofobia severa tienden a utilizar mecanismos de afrontamiento centrados en
las emociones y presentan niveles mas altos de estrés percibido.('?

A pesar de los hallazgos obtenidos en la evaluacion de la nomofobia en estudiantes
de ciencias de la salud de la USGP, es importante considerar ciertas limitaciones
que podrian influir en la interpretacion y generalizacion de los resultados. La
investigacion se baso en un diseno transversal del estudio, el cual permite analizar
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la nomofobia en un momento determinado, pero no evaluar su evolucion a lo largo
del tiempo. Asimismo, la investigacion consideréd la autopercepcion de los
estudiantes mediante cuestionarios, lo que podria introducir sesgos de respuesta.
Los participantes podrian haber subestimado o sobreestimado su nivel de
nomofobia, ya sea por deseabilidad social o por falta de conciencia sobre su propia
dependencia tecnoldgica.

Finalmente, no se consideraron otras variables psicoldgicas o ambientales que
podrian influir en la nomofobia, como la ansiedad, la presion académica, el acceso
a la tecnologia o los habitos de uso del celular fuera del entorno educativo. Incluir
estos factores en futuras investigaciones podria aportar una vision mas integral
sobre los determinantes de la nomofobia en estudiantes universitarios.

A pesar de estas limitaciones, el estudio ofrece informacién valiosa sobre la
prevalencia y las diferencias en los niveles de nomofobia entre carreras del area
de la salud, lo cual puede servir como base para futuras investigaciones y
estrategias de intervencion en el ambito educativo.

Se concluye que el estudio confirma que la nomofobia es un fenomeno presente
en los estudiantes de ciencias de la salud de la Universidad San Gregorio de
Portoviejo, con variaciones segln la carrera. Los estudiantes de la carrera estética
integral presentan mayor dependencia tecnoldégica, mientras que medicina y
odontologia evidencian niveles moderados. Los estudiantes de enfermeria tuvieron
menores niveles de nomofobia. En general, la mayoria de los estudiantes presenta
un nivel moderado de dependencia tecnoldgica, lo que indica un uso significativo
del celular, pero dentro de un rango aun manejable. Estos hallazgos resaltan la
necesidad de implementar estrategias de concienciacion y regulacion del uso del
celular, que permitan equilibrar el acceso a la tecnologia con el bienestar
académico y emocional de los estudiantes.
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