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En un día cualquiera de 1995 al
psiquiatra IvanGoldberg, afinca-
do en Nueva York, se le ocurrió
gastar una broma. Había leído la
cuarta edición delManual diag-
nóstico y estadístico de trastor-
nos mentales (DSM, en inglés),
la Biblia de la psiquiatríamoder-
na, y decidió animarse con una
parodia. Se inventó una enferme-
dad.

La llamó “desorden de adic-

ción a Internet” (IAD, en inglés).
Describió sus síntomas y lo col-
gó, cómo no, en su discreto por-
tal de Internet, hoy aún disponi-
ble. Habló de ansiedad, de nece-
sidad de conectarse horas y ho-
ras, y de movimiento involunta-
rio de los dedos para teclear. In-
cluso animaba a crear un grupo
de ciberadictos anónimos. Pro-
bablemente lanzó unas carcaja-
das antes de publicarlo.

La sorpresa llegó días des-
pués. Recibió decenas demensa-

jes de gente que se identificaba
con el problema. Sus colegas de
profesión abrieron un intenso de-
bate. La idea se extendió. Ese
mismo año, la psicólogaKimber-
ley Young, referente en la mate-
ria, fundó el Centro para la Recu-
peración de la Adicción a Inter-
net (netaddiction.com). Los me-
dios comenzaron a hacerse eco.
La bola de nieve ya era demasia-
do grande para detenerla.

Quince años después, la polé-
mica continúa, aunque desinfla-

da. Cada vezmás expertos se nie-
gan a admitir esta patología.

“En 25 años de profesión no
he conocido ni un solo paciente
que la tenga. Es como hablar de
adictos al teléfono, no tiene senti-
do”, asegura JoséMiguel Gaona,
médico psiquiatra especializado
en adicciones y doctor enMedici-
na por la Universidad Complu-
tense de Madrid.

El último borrador del DSM,
elaborado por la Asociación
Americana de Psiquiatría, vuel-

ve a excluir la dependencia de In-
ternet como trastorno de conduc-
ta. No hay ninguna evidencia
científica.

Goldberg, el bromista, inten-
tó aclarar el entuerto en el año
1997. “Si extendemos el concep-
to de adicción para incluir todo
aquello que la gente hace en exce-
so, tendríamos que aplicarlo a
leer libros, a hacer ejercicio, a ha-
blar con la gente…”, declaró a la
revista The New Yorker. Pero la
broma sigue viva. Pasa a la página 3
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Desde 1996, decenas de estudios
han intentado demostrar sin éxi-
to la existencia de la adicción a In-
ternet. El último viene de Reino
Unido. Según investigadores de
la Universidad de Leeds, el 1,2%
de la población europea entre 16
y 51 años vive enganchada. Su
droga: conectarse demasiado
tiempo e ignorar otros aspectos
de la vida. Aseguran, además,
quemuchos de ellos sufrendepre-
sión. Pero hay un problema. “No
sabemos qué ocurre primero, si
la gente deprimida acude a Inter-
net o es esta la queproduce depre-
sión”, se pregunta Catriona Mo-
rrison, autora principal del infor-
me.

La bibliografía es extensa. El
hospital universitario de Kaoh-
siung (Taiwán) reveló reciente-
mente los resultados tras dos
años de analizar el comporta-
miento de adolescentes: un 11%
vive obsesionado con la Red. La
Universidad de Augusta (EE
UU) lo cifró en el 4% en EEUUy
el 14%enChina. En2008, laUni-
versidad de Stanford habló del
1%. Vaughan Bell, profesor en el
Instituto de psiquiatría del Kings
College de Londres, afirma que
estas investigaciones se basan en

encuestas mal diseñadas y mues-
tras insuficientes. “Definen adic-
ción en funcióndel número deho-
ras que pasamos online, pero no
de las causas que llevan a ello. La
gente es adicta a sustancias o acti-
vidades, no a un medio de comu-
nicación. Decir que soy adicto a
Internet es tan absurdo como de-
cir que lo soy a las ondas de ra-
dio”. Como él, varios psicólogos y
psiquiatras se han dedicado los
últimos años a desmontar mitos.
Scott Caplan, profesor en la Uni-
versidad de Delaware (EE UU),
lleva desde2002 estudiando la re-
lación entre interacción social e
Internet. Sus resultados son reve-
ladores: personas con ansiedad,
depresión y dificultad para socia-
lizar tienden a usar más Internet
y no al revés. Es decir, la Red no
crea patologías sino que canaliza
una desviación existente. ¿Cuán-
to tiempo es normal y excesivo de-
lante de la pantalla? Helena Ma-
tute, catedrática de Psicología de
la Universidad de Deusto, fue
una de las primeras enEspaña en
publicar un artículo sobre el te-
ma (en 2003). “Si alguien no pue-
de dejar de entrar en Internet es
como si fuera al mismo bar de la
esquina todos los días. Podría ser
un problema, pero no una adic-
ción”, escribió. Hoy sostiene la

mismapostura. “Mucha gente tie-
ne trastornos de conducta, pero
en la inmensamayoría no se pue-
den achacar a la Red”.

Según laAsociación para la In-
vestigación de Medios de Comu-
nicación (AIMC), el 37% de los
españoles se conecta entre 10 y
30 horas semanales. El 9% lo ha-
ce más de 60 horas. Los chats y
las redes sociales son las activida-
des más populares. Esto ha ali-
mentado un temor: engancharse
a Facebook o alMessenger puede
perjudicar la socialización en per-
sona, la de toda la vida, la saluda-
ble. Falso. Diversas investigacio-

nes echan el argumento por tie-
rra. La Universidad de Virginia
(EE UU) publicó una en enero:
adolescentes entre 13 y 14 años
con una vida social offline equili-
brada sonmás proclives a utilizar
redes sociales entre los 20 y 22
años. Las consideran una exten-
sión normal de su vida. “Hoy los
adolescentes tienen una necesi-
dad social de comunicarse. Antes
se hacía en persona o por teléfo-
no. Ahora se hace por chat.El ca-
nal ha cambiado”, explica Xavier
Carbonell, profesor de Psicología
de la Universidad Ramon Llull
(Barcelona). Sus propios estu-
dios demuestran que no es posi-
ble hablar de adicción. Ahora ana-
liza el impacto en la conducta de
los juegos de rol online.

Aquí sí existe una puntual, pe-
ro fiable, conexión entre videojue-
gos violentos y cambios de con-
ducta. Nick Yee, investigador en
el PaloAltoResearch Center (Ca-
lifornia), calcula que un jugador
medio dedica entre 20 y 22 horas
semanales a esta actividad. “Lo
único seguro es que justo des-
pués de concentrarse en un juego
violento, algunos adolescentes
reaccionan agresivamente, pero
no podemos demostrar que au-
mente su agresividad a largo pla-
zo”.

De hecho, bien empleados, los
juegos pueden curar. En Valen-
cia, los laboratorios Labpsitec y
Labhuman llevan años investi-
gando cómo utilizar realidad
virtual y aparatos móviles para
curar fobias, ansiedad y ludopa-
tía. Una forma menos costosa y
traumática de enfrentarse al
trastorno. El 76% de las perso-
nas diagnosticadas con fobia,
según Labpsitec, prefieren trata-
mientos con realidad virtual a
los tradicionales.

Justo lo contrario que está
ocurriendo en China y Corea
del Sur. Allí, los videojuegos e
Internet se están convirtiendo
en un asunto de salud nacio-
nal. Hasta julio en China era le-
gal tratar a los supuestos adic-
tos con descargas eléctricas.
Los centros de rehabilitación
se extienden. Organismos loca-
les cifran el porcentaje de en-
fermos en el 14% de los 384 mi-
llones de internautas. “En Chi-
na hay elementos políticos, las
autoridades no quieren promo-
ver el uso de Internet. En Corea
del Sur es más complejo, es un
país tecnológicamente muy
avanzado pero a la vez con mie-
do social al desarrollo”, dice
Vaughan Bell.

Aunque más tímidamente,
el temor llega a otros países.
En España abren clínicas de
tratamiento.
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Los juegos
curan
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