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Factores de riesgo y consecuencias del cyberbullying en un grupo de
adolescentes. Asociacion con bullying tradicional

Risk factors and consequences of cyberbullying in teenagers: association with bullying
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RESUMEN

Introduccidn. En el cyberbullying se utilizan medios electrénicos
para intimidar. El objetivo del presente trabajo fue determinar la
prevalencia de cyberbullying, identificar algunas caracteristicas,
explorar asociacion con el bullying y analizar factores de riesgo y
consecuencias.

Métodos. El estudio incluyd alumnos de secundaria. El cyberbu-
llying se utilizé como variable de exposicion y de resultado. Se
aplicé estadistica no paramétrica y regresion logistica.
Resultados. Se encuestaron 603 alumnos, con media de edad
de 13.4 afios (DE 0.98 afios). Fueron mas prevalentes las ciber-
victimas. El teléfono celular fue la herramienta més utilizada para
intimidar. El factor de riesgo mas importante para cibervictimas fue
“sentirse inseguro en la escuela” (X?=6.485 p=0.011 OR=4.11C95%
1.30-11.2). Para ciberagresores, “usar la computadora a escondi-
das de los padres y a altas horas de la noche” (X?=14.584 p<0.05
OR=4.21C95% 2.10-16.30); para cibervictimas-ciberagresores, “ser
mujer” (X?=2.891 p>0.05 OR=3.50 1C95% 1.70-16.80). La mayor
asociacion con bullying fue para varones y entre los roles victima-
agresor tradicional y ciberagresor (X?=28.821 p<0.05 OR=7.37
1C95% 3.78-14.3). Al considerar al ciberbullying como variable de
exposicion, la principal consecuencia fue la cefalea para el rol de
ciberagresor (X?=15.125 p<0.05 OR=7.91 1C95% 2.28-29.6).
Conclusiones. La prevalencia de cyberbullying fue menor a otras
investigaciones, pero los factores de riesgo y las consecuencias
son relevantes.

Palabras clave: cyberbullying, factores de riesgo, consecuencias,
bullying.
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ABSTRACT

Background. Cyberbullying uses electronic tools to intimidate. We
undertook this study to determine the prevalence of cyberbullying
and to identify its characteristics. We explored the association with
bullying and analyzed consequences and risk factors.

Methods. Junior-high-school students were included. Cyberbully-
ing was used as exposure and outcome variable. Nonparametric
statistic and logistic regression were applied.

Results. Six hundred three students with a mean age of 13.4 years
(SD 0.98 years) were included. Cybervictims were more prevalent.
The cell phone was the most common tool used to intimidate. The
most important risk factor for cybervictims was “feeling unsafe
at school” (c?= 6.485 p = 0.011 OR = 4.1 95% CI 1.30-11.2); for
cyberaggressors it was “to use the computer hidden from parents
and late at night” (c2=14.584 p <0.05 OR =4.2 95% Cl 2.10-16.30);
for cybervictims—cyberaggressors it was “to be female” (c?= 2.891
p >0.05 OR = 3.50 95% CI 1.70-16.80). The strongest association
with bullying was shown for males and between traditional victim—
aggressor and cyberaggressor roles (c?2= 28.821 p <0.05 OR =
7.37 95% CI 3.78-14.3). When cyberbullying was considered as
the exposure variable, the most relevant outcome measure was
“to have headaches” for cyberaggressors (c?= 15.125 p <0.05
OR=7.91 95% Cl 2.28-29.6).

Conclusions. The prevalence of cyberbullying was less than dem-
onstrated in other studies, but the risk factors and consequences
are relevant.

Key words: cyberbullying, risk factors, consequences, bullying.

INTRODUCCION

El cyberbullying,'- se define como la intimidacién o acoso
que en forma continua ejerce una persona (ciberagresor)
contra otra (cibervictima), a través de medios electronicos
(internet 0 mensajes de texto via teléfono celular).* Se
han documentado algunos casos donde los sujetos pue-
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den ser cibervictimas y ciberagresores simultdneamente,
0 bien, estar concomitantemente inmersos en el bullying
tradicional .>¢

A diferencia de este ultimo, el ciberbullying invade la
intimidad del hogar de las personas agredidas a cualquier
hora del dia o la noche.®” Aunque es mas frecuente que
los estudiantes de secundaria estén involucrados en esta
practica,®’ diversos reportes han demostrado la participa-
cion de estudiantes de otros niveles escolares.”!2

Para los menores con alto riesgo de ser ciberinti-
midados, los factores que intervienen son el uso de
computadoras por periodos prolongados,'3-* tener un perfil
en una red social electrénica,! y estar en el rango de 14 a
17 afos de edad.'>!*'7 El miedo a la ciberintimidacion, '3!3
al igual que la baja autoestima,'*-?* la depresion'*'*!7 y la
soledad, ' son factores de riesgo.

Para los ciberacosadores, el hecho de ser portadores de
frustracion, enojo y ansiedad,* que sus padres subestimen
el comportamiento agresivo,”* o el uso de la computadora
por largos periodos,'”*%*” son elementos importantes.

El sexo también parece tener un efecto directo y signi-
ficativo; se ha sefialado una mayor prevalencia de mujeres
ciberintimidadas y de varones ciberacosadores.!>!*!1¢ En
la literatura se sefialan algunas consecuencias en torno
a este fenomeno; para el caso de las cibervictimas se ha
observado la presencia de baja autoestima, insomnio,
enuresis, ansiedad, cefalea, dolor abdominal,?'-* altera-
ciones emocionales (infelicidad y pérdida de confianza
en si mismo)?® y dificultades académicas. En el caso de
los ciberacosadores, sobresalen los trastornos de conducta
y, en casos extremos, la conducta delictiva,®3° aunque
también se ha establecido la presencia de insomnio, cefa-
lea, ansiedad, falta de empatia, ausentismo y suspension
escolar.?!?2 Otro problema de actualidad es la asociacion
entre el cyberbullying y el bullying tradicional, de tal
manera que en algunos paises ya se ha estudiado esta co-
ocurrencia.?3!* En relacion con el uso de alcohol y tabaco
entre los involucrados en el cyberbullying, hay reportes
que sefialan que las victimas de ciberacoso no consumen
mas alcohol que los ciberagresores.*® Para el tabaco, se ha
documentado la poca probabilidad que las cibervictimas
fumen como consecuencia de esta circunstancia.’23+3

Con referencia al cyberbullying y el trastorno por dé-
ficit de atencion e hiperactividad (TDAH), no hay por el
momento estudios donde se analice a este ultimo como
factor de riesgo.

Los objetivos de este trabajo fueron los siguientes: 1)
describir la prevalencia de cyberbullying y bullying tradi-
cional en la muestra de estudio; 2) sefialar los métodos y
las herramientas utilizadas con mayor frecuencia para el
cyberbullying y establecer si hay diferencias en funcion
del sexo, documentar si hay diferencias entre hombres y
mujeres ciberintimidadores relacionadas con el sexo al que
preferentemente ciberintimidan, y también si hay diferen-
cias entre las cibervictimas (hombres y mujeres) en cuanto
aidentificar el sexo de sus agresores; finalmente, establecer
la presencia o ausencia de miedo a la ciberintimidacion;
3) explorar si en los involucrados en el cyberbullying
existe la presencia de manifestaciones psicopatoldgicas,
psicosomaticas, problemas para dormir y uso de alcohol y
tabaco; 4) explorar la relacion de cada uno de los roles en el
fenémeno cyberbullying con diversas variables, agregando
bullying tradicional, que de acuerdo con la literatura son
probables circunstancias de riesgo asociadas, y explorar
también si el cyberbullying es una variable de riesgo para
el desarrollo de algunas de ellas; 5) determinar el indice
0 magnitud de riesgo.

METODOS

Muestra de estudio

Se incluyeron alumnos del turno matutino de una escuela
secundaria localizada en el municipio de Tampico, Tamau-
lipas, México, matriculados en el ciclo escolar 2010-2011
y con un rango de edad de 11 a 15 afios.

La poblacion total oficial del plantel en ese periodo fue
de 625 estudiantes, pero por ausencia de algunos alumnos
el dia de la actividad, la muestra estuvo conformada por
603 adolescentes.

Se incluyeron en este proyecto todos los alumnos pre-
sentes el dia del trabajo de campo. En cuanto al sexo, la
distribucion fue de 53.4% hombres y 46.6% mujeres. Con
respecto al grado escolar, 35.7% cursaban el primer afio,
31.3% segundo y 33% tercero. Este plantel cuenta con 6
grupos por cada afio escolar.

El proyecto fue revisado y aprobado por los comités
de ética de las instituciones sedes de adscripcion de los
investigadores, después de certificar que se apegaba a
los lineamientos de la Ley General de Salud en mate-
ria de investigacion para la salud en seres humanos de
nuestro pais, y con los principios éticos provenientes de
la declaracion de Helsinki. Todos los alumnos firmaron
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un consentimiento informado en forma voluntaria y su
participacion fue confidencial.

Instrumentos
Medicion de cyberbullying y de otras variables
Al momento de desarrollar este trabajo, no se identifico
algun instrumento especifico disefiado y validado en
nuestro pais para evaluar cyberbullying. En consenso,
se decididé que se plantearan dos preguntas directas y
concretas, en una forma similar a las formuladas por
Sourander y colaboradores en su trabajo sobre cyberbu-
Ilying,?” donde tampoco se utilizé un cuestionario como
tal. La finalidad fue establecer la presencia o ausencia de
cada uno de los tres roles que se pueden presentar en el
cyberbullying (cibervictima-ciberagresor, cibervictima
y ciberagresor). Cada una de las preguntas planteadas
con este propdsito constituyd una variable individual
que requirié, por lo tanto, de una respuesta individual
y especifica.®
Se solicito a los alumnos participantes que consideraran
sus respuestas dentro de su contexto personal, abarcando
desde seis meses previos al momento de realizar esta inves-
tigacion en la escuela. La definicion de cyberbullying fue
aquella donde se especifica cuando alguien repetidamente
intimida a otro a través de correo electrénico o mensajes
de texto via telefonica, y/o difunde informacion privada
de otros o se burla de alguien a través de internet.>
Las preguntas para establecer el cyberbullying fueron:
1. Durante los ultimos seis meses, ;qué tan frecuen-
temente has sido agredido o intimidado por otros a
través de internet o de mensajes de texto por celular?

2. Durante los ultimos seis meses, ;/qué tan frecuente-
mente has agredido o intimidado a otros a través de
internet o de mensajes de texto por celular?

Las opciones de respuesta para estas dos preguntas fue-
ron: a) nunca; b) una vez a la semana; ¢) mas de una vez a
la semana; d) casi todos los dias. Las opciones b, ¢ y d se
consideraron en conjunto como “algunas veces”. De esta
manera, se dicotomiz6 la respuesta con fines operacionales
en “nunca” o “algunas veces” en los dos items. En base a
las dos preguntas, la muestra se dividid en cuatro grupos
también con fines operacionales: 1) nunca ciberintimida-
dor o cibervictima; 2) solamente cibervictima (al menos
“algunas veces” cibervictima pero “nunca” ciberintimida-
dor); 3) solamente ciberintimidador (al menos “algunas
veces” ciberintimidador pero nunca “cibervictima”); 4)

cibervictima-ciberintimidador (al menos “algunas veces”

cibervictima y ciberintimidador, simultaneamente).

Las preguntas sefialadas a continuacion, incluyendo las
de bullying tradicional, se plantearon en consenso y también
estuvieron constituidas y consideradas como variables in-
dividuales bajo las mismas premisas que las dos anteriores:
3. (Qué tan frecuentemente has sido agredido o intimi-

dado a través de internet o de mensajes de texto por
celular en la forma de 1) ser ignorado; 2) ofendido
con groserias; 3) apodos; 4) que hablen mal de ti (ru-
mores); 5) amenazas; 6)criticas o 7) burlas?

Para cada una de estas siete opciones, el participante
tuvo las siguientes alternativas de respuesta: a) nunca; b)
una vez a la semana; ¢) mas de una vez a la semana; d)
casi todos los dias.

4. (Através de qué medio te intimidan o agreden?

5. (A través de qué medio intimidas o agredes?

Las opciones de respuesta fueron las mismas para
estas dos preguntas: 1) mensajes por teléfono celular; 2)
mensajeria instantanea; 3) correo electronico; 4) pagina
de red social. Para cada una de estas opciones, el parti-
cipante tuvo las siguientes alternativas: a) nunca; b) una
vez a la semana; ¢) mas de una vez a la semana; d) casi
todos los dias.

En las preguntas 4 y 5 los alumnos tuvieron la opor-
tunidad de seleccionar més de un medio, si era el caso.
6. (Por quién has sido intimidado o agredido a través de

internet o de mensajes por celular?

7. (A quién intimidas o agredes a través de internet o de
mensajes por celular?

Las opciones para estas preguntas fueron las siguientes:
1) chavas; 2) chavos; 3) chavas y chavos al mismo tiempo;
4) ignoras el sexo.

Las alternativas de respuesta para cada una de estas 4
opciones, al igual que para las preguntas previas fueron
estas: a) nunca; b) una vez a la semana; ¢) mas de una vez
a la semana; d) casi todos los dias.

8. (Has sentido miedo por la intimidacion o agresiones
de que eres objeto a través de internet o de mensajes
por celular? Con alternativas de respuesta: a) nunca;
b) una vez a la semana; ¢) mas de una vez a la sema-
na; d) casi todos los dias.

Las respuestas b, c y d de las preguntas 3 a 8, se consi-
deraron en conjunto, también como “algunas veces” para
fines operacionales, de la misma manera que las preguntas
1y 2, lo que permiti6 también dicotomizar las respuestas.
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Se recolect6 informacion sociodemografica (edad, sexo,
escolaridad y progenitor con quien vive el menor) con un
formato (si/presente-no/ausente) y se explord la presencia
o0 ausencia de manifestaciones psicopatolégicas, psicoso-
maticas, problemas para dormir, uso de alcohol, tabaco y
bullying tradicional, como variables de interés.

Manifestaciones psicopatoldgicas

Para la evaluacion y medicion de los problemas psico-
patoldgicos, se utilizé el cuestionario de fortalezas y
debilidades (SDQ, por sus siglas en inglés) en su version
de auto reporte para nifios y adolescentes de 11 a 16 afios
de edad.?”*® Esta conformado por 25 items divididos en 5
escalas [hiperactividad-inatencion, sintomas emocionales
(infelicidad, pérdida de confianza en si mismo y temor),
problemas de conducta (negativista desafiante), problemas
con los pares y conducta prosocial]. Para las dos primeras
escalas, una puntuacion por arriba de 7 se considerd po-
sitiva; la positividad con el instrumento en el caso de los
problemas de conducta y con los pares fue de mas de 5.
Es una escala tipo Likert con tres opciones de respuesta
que son contestadas directamente por el participante y
codificadas como 0 (no es cierto), 1 (a veces cierto) o 2
(absolutamente cierto), excepto para 5 items “inversos”
que son puntuados en direccion opuesta. Se llevo a cabo
la traduccion y validacion de la version de auto reporte
utilizada en este trabajo, para darle mas confiabilidad a
los resultados obtenidos. Para asegurar la mayor equiva-
lencia de la traduccidn, se siguieron los lineamientos de
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).** Para los
propositos de este trabajo, solamente se utilizaron las
escalas de hiperactividad-inatencion y sintomas emocio-
nales (infelicidad, pérdida de confianza en si mismo y
temor) del cuestionario SDQ. Efectuamos el analisis de
consistencia interna de estas dos escalas para determinar
su homogeneidad interna y la coherencia de los items
en su intercorrelacion de unos con otros, para lo cual se
aplico el estadistico alfa de Cronbach. Para la escala de
hiperactividad-inatencion, la de sintomas emocionales,
y el cuestionario como un todo, el alfa de Cronbach fue
de 0.78, 0.78 y 0.76, respectivamente. Estos valores, de
acuerdo con Nunnally,* son aceptables.

Para la exploracion de las variables manifestaciones
psicosomaticas, problemas del suefio, uso de alcohol,
tabaco y ambiente escolar, se plantearon preguntas en
consenso y se conformaron como preguntas directas y

concretas, también en forma similar a las formuladas por
Sourander y colaboradores.?” Cada una de las preguntas
constituyeron variables individuales que requirieron, por
lo tanto, de respuestas individuales y especificas.®

Manifestaciones psicosomaticas

Se exploraron basicamente dos sintomas que son
comunes y conocidos: el dolor de cabeza y el dolor ab-
dominal. El primero fue abordado con la pregunta “En
los ultimos seis meses, ;has experimentado dolores de
cabeza que te distraigan de lo que estas haciendo en ese
momento?”, con las opciones de respuesta siguientes:
a) al menos una vez a la semana; b) al menos una vez
al mes; ¢) nunca.

El dolor abdominal fue abordado con la pregunta “En
los ultimos seis meses ¢ has experimentado dolor abdomi-
nal recurrente?”. Las opciones de respuesta fueron estas:
a) al menos una vez a la semana; b) al menos una vez al
mes; ¢) nunca.

Con fines operacionales, las respuestas a y b se con-
sideraron en conjunto como “si/presente” para ambas
manifestaciones.

Problemas de suefio
Esta circunstancia se abordé con dos preguntas. La primera
fue “En los ultimos seis meses, {has experimentado pro-
blemas para quedarte dormido en la noche?”. Las opciones
de respuesta fueron: a) al menos una vez a la semana; b) al
menos una vez al mes; ¢) nunca. El otro cuestionamiento
fue el siguiente: “En los ultimos seis meses, /te ha suce-
dido que te despiertes en la noche y que luego te cueste
trabajo volver a quedarte dormido?”. Las opciones de
respuesta fueron estas: a) casi todas las noches; b) 1 0 2
veces a la semana; c¢) nunca.

De igual manera con fines operacionales las respuestas
ay b se consideraron en conjunto como si/presente para
ambas preguntas

Uso de alcohol

El consumo de alcohol para emborracharse fue docu-
mentado con el cuestionamiento: “Cuando tomas bebidas
alcohdlicas, ¢te emborrachas?”.

Las opciones de respuesta fueron estas: a) nunca; b)
una vez al mes; c) una vez a la semana; d) diariamente.
Las respuestas b ¢ y d se consideraron en conjunto como
“si/presente”.
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Uso de tabaco

El uso de tabaco se exploro6 con la pregunta: “;Fumas?”.
Las respuestas fueron las que a continuacién se mencio-
nan: a) nunca; b) rara vez; ¢) algunos dias de la semana,;
d) diariamente. Las respuestas b ¢ y d se consideraron en
conjunto como “si/presente”.

Ambiente escolar

Para este fin se plantearon dos aseveraciones expresadas

en primera persona:

1. Me siento inseguro en mi escuela o

2. Los maestros de mi escuela se preocupan por mi.
Las opciones de respuesta fueron a) nunca; b) algunas

veces; ¢) frecuentemente; d) siempre. Las respuestas b cy

d se consideraron en conjunto como “si/presente”.

Determinacion de bullying tradicional

Se plantearon 4 preguntas, siguiendo los mismos principios

y consideraciones que las adoptadas para el cyberbullying.

La definicion conceptual fue la utilizada por D. Olweus

en sus trabajos.*!

1. ¢Con qué frecuencia has sido intimidado o acosado
dentro de tu escuela durante los ultimos 6 meses?

2. ¢Con qué frecuencia has sido intimidado o acosado
fuera de tu escuela durante los tltimos 6 meses?

3. ¢Con qué frecuencia has intimidado o acosado a
otros dentro de tu escuela durante los Gltimos 6 me-
ses?

4. ¢Con qué frecuencia has intimidado o acosado a
otros fuera de tu escuela durante los ultimos 6 me-
ses?

De acuerdo con la literatura, el fenomeno bullying
puede presentarse al interior o exterior de un plantel
escolar.*>* Para evitar que los participantes consideraran
este problema como exclusivo del interior del plantel, se
decidio aplicar la pregunta incluyendo los adverbios dentro
y fuera. La respuesta se considerd positiva con cualquiera
de los cuatro preguntas, o con todas si era el caso. Las
opciones de respuesta para estas cuatro preguntas fueron:
a) nunca; b) una vez a la semana; ¢) mas de una vez a la
semana; d) casi todos los dias.

Las respuestas b, ¢ y d se consideraron en conjunto
como “al menos algunas veces”. Con fines operacionales
la muestra se categorizo en cuatro grupos: 1) nunca agre-
sor o victima; 2) solamente victimas (al menos algunas
veces victima pero nunca agresor); 3) solamente agresores

(al menos algunas veces agresor pero nunca victima); 4)
victima-agresor (al menos algunas veces tanto victima
COmo agresor).

Procedimiento
Se efectud una junta informativa dias antes con las au-
toridades del plantel escolar. Toda la informacién fue
manejada con confidencialidad. El personal que aplico
los instrumentos se present6 directamente en las aulas de
clase con los estudiantes para explicarles el propésito de
la investigacion. En todo momento se cont6 con el apoyo
de los profesores.

Los alumnos participantes contestaron los cuestionarios
de manera voluntaria y anénima en un tiempo promedio
de 50 minutos.

Anélisis estadistico

Este fue un estudio transversal, abierto, observacional y
analitico que integré dos grupos de participantes: uno de
involucrados y otro de no involucrados en el fendémeno
cyberbullying. Los involucrados se conformaron como ci-
bervictimas, ciberagresores y cibervictimas-ciberagresores;
estos tres grupos se analizaron por separado respecto del
grupo de no involucrados. La decision de utilizar a los
no involucrados como grupo control, permitié que estos
representaran a la poblacion que no habia desarrollado
cyberbullying. Se consider6 también que este grupo co-
rrespondia a la subpoblacion de individuos en riesgo de
desarrollarlo y, en caso que lo presentaran, quedarian inclui-
dos en la poblacion de involucrados. La misma estrategia se
aplico para el bullying tradicional; lo que permitié integrar
los grupos de victimas, agresores y victimas-agresores en
los involucrados en este fenomeno. Una vez seleccionados,
se explord la presencia o no de asociaciones significativas
de este fendmeno con las variables de interés (incluyendo el
bullying tradicional), y se compar la exposicion relativa de
cadarol en el cyberbullying con cada una de estas variables,
que se conformaron como variables independientes, y que
de acuerdo con la literatura, presentan relevancia como
factores de riesgo para cyberbullying.

En el analisis donde se incluyeron especificamente las
variables de manifestaciones psicosomaticas, problemas
de suefio y uso de alcohol y tabaco, los analisis se reali-
zaron bajo los mismos postulados, pero el cyberbullying
se integrd como variable de exposicion para el desarrollo
de estas variables.
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Para el analisis de la informacion se utiliz6 estadistica
descriptiva y el test de y? de Pearson para la correlacion
de variables cualitativas categoricas; y para probar la
hipotesis acerca de los factores asociados de riesgo y la co-
rrelacién entre los grupos involucrados en el cyberbullying,
se efectud un analisis de regresion logistica calculando la
razéon de momios (OR).

Para cuantificar la precision de la asociacion, se realizo
el calculo de los intervalos de confianza a 95%. Se consi-
der6 un nivel de significacion estadistica o < 0.05. Para el
analisis se dicotomizaron los tres grupos de involucrados
en el cyberbullying con valores (0-1), al igual que todas
las variables del estudio.

RESULTADOS

Variables sociodemograficas

Entre los alumnos participantes se documenté una media
de edad de 13.4 afios (DE 0.98); por grado escolar fue de
12.5 (DE 0.50) para alumnos de primero, 13.4 (DE 0.53)
para los de segundo y 14.4 (DE 0.54) para los de tercero.
Por sexo, 13.4 (DE 1.01) para varones y 13.3 (DE 0.96)
para mujeres.

Prevalencia de cyberbullying en 6 meses

Del total de la muestra, 3.5% de los alumnos fueron
cibervictimas, 2.8% ciberagresores y 1.3% cibervictimas-
ciberagresores. Aunque en el rol mixto participan mas las
mujeres, en general destaca el predominio de los varones
en este fenémeno.

Prevalencia de bullying tradicional en 6 meses

En lo referente a bullying, se document6 que 19.2% de la
muestra corresponde a los agresores, 24.4% a las victimas
y 32.9% a las victimas-agresores.

Métodos y herramientas de ciberintimidacion

La forma en la que las victimas son acosadas y los me-
dios electronicos a través de los cuales los participantes
ciberintimidan o son ciberintimidados se sefialan en el
Cuadro 1. Se hace, ademas, una distincion en funcion del
sexo. La implementacion de falsos rumores y criticas como
modo de ciberintimidacion fueron las circunstancias mas
comunmente empleadas. Estas y los teléfonos celulares
como herramientas de acoso presentaron mayores dife-
rencias significativas entre hombres y mujeres (p < 0.05).

¢Por quién has sido ciberintimidado? y ¢A quién ci-
berintimidas?

La mayor proporciéon de mujeres son predominante-
mente ciberintimidadas por personas de su mismo sexo
(p <0.05).

En el caso de los ciberintimidadores, sobresale que los
hombres abusan con mayor frecuencia de personas de su
mismo sexo (p > 0.05) (Cuadro 1).

Miedo a la ciberintimidacion

El 13% de las cibervictimas manifestd haber sentido
miedo por la ciberintimidacidn de que son objeto, corres-
pondiendo 4.3% al sexo masculino y 8.7% al femenino.
Un menor agresor expres6 miedo a que en algin momento
pudiera ser victima de ciberintimidacion. Es importante
mencionar, en este contexto, que mas de 80% de los me-
nores pasan mucho tiempo frente a la computadora, no
necesariamente por tareas escolares, y muchos de ellos,
inclusive, a altas horas de la noche y a escondidas de sus
padres.

Presenciay distribucion de las variables de estudio
Los resultados de las siguientes variables: manifestaciones
psicopatologicas, psicosomaticas, problemas para dormiry
uso de alcohol y tabaco, con respecto al sexo, se aprecian
en el Cuadro 2. Es interesante observar una proporcion
importante de problemas para dormir.

Factores de riesgo asociados para cyberbullying
El miedo al ciberacoso y, por ende, sentirse inseguro en la
escuela tienen un impacto de riesgo muy relevante en la
condicion de cibervictima [X?2=6.485 p=0.011 OR =4.1
1C95% (1.30-11.2)]. Para el rol de ciberagresor, el uso de
la computadora a escondidas de los padres y a altas horas
de la noche es el riesgo mas representativo [X?= 14.584
p <0.05 OR =4.2 1C95% (2.10-16.30)] (Cuadro 3).
Finalmente, para el desarrollo del rol de cibervictima-
ciberagresor, pertenecer al sexo femenino es un factor
sobresaliente para desarrollar esta condicion [X?=2.891
p>0.05 OR=3.5 1C95% (1.70-16.80)].

Bullying tradicional como factor de riesgo para cyberbullying
Sobresale el hecho de que para varones existe una aso-
ciacion de riesgo mucho mayor entre victima-agresor
tradicional y ciberagresor [X?= 28.821 p <0.05 OR =
7.3 1C95% (3.7-14.3)]. En las mujeres, la condicion de
cibervictima-ciberagresor y victima-agresor tradicional
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Cuadro 1. Factores inherentes al cyberbullying

Hombres Mujeres p)

Métodos y herramientas utilizados en cyberbullying
¢ Qué tan frecuente has sido ciberintimidado en la forma?

- Ser ignorado 21% 21% 0.24
- Ofensas 37% 19% 0.15
- Apodos 43% 24% 0.17
- Falsos rumores 34% 58% <0.05
- Amenazas 20% 10% 0.36
- Criticas 40% 60% <0.05
- Burlas 28% 19% 0.68
¢ A través de que medio te ciberintimidan?
- Mensajes por celular 5% 6% <0.05
- Messenger 35% 34% 0.64
- E-mail 10% 6% 0.58
- Pagina de red social 28% 34% 0.11
A través de que medio ciberintimidas?
- Mensajes por celular 2% 4% 0.23
- Messenger 18% 22% 0.37
- E-malil 4% 0% 0.31
- Pagina de Red Social 21% 25% 0.13
¢ Por quién has sido ciberintimidado?
- Chavas 14% 46% <0.05
- Chavos 42% 21% 0.13
- Chavas y chavos al mismo 6% 16% <0.05
tiempo
- Desconocen el género 26% 29% 0.08
A quién ciberintimidas?
- Chavas 8% 20% <0.05
- Chavos 22% 10% 0.33
- Chavas y chavos al mismo 6% 5% 0.58
tiempo

Cuadro 2. Distribucién de las variables de estudio por sexo

Variables Sexo Total
Hombre Mujer

Manifestaciones psicopatologicas
Sintomas emocionales 1.0% 23% 3.3%
Hiperactividad-inatencion 4.6% 3.2% 7.8%
Manifestaciones psicosomaticas
Cefaleas recurrentes
Dolor abdominal recurrente
Problemas para dormir

14.9%
12.3%

20.4% 35.3%
13.2% 25.5%

Inicial 20.6% 21.4% 42.0%

Posterior 9.5% 7.9% 17.4%
Uso de tabaco y alcohol

Tabaco 3.5% 0.8% 4.3%

Alcohol 8.0% 2.0% 10.0%

[X2=5.603 p <0.05 OR =7.3 1C95% (1.7-21.3)] pre-
sentaron la asociacion mas importante (Cuadro 4).

Cyberbullying como factor de riesgo

Llama la atencion que la condicién de ciberagresor es la
que practicamente presenta un mayor impacto en todas las
variables consideradas, siendo la cefalea la consecuencia
mas prominente [X2=15.125 p<0.05 OR=7.9 IC 95%
(2.2-29.6)] (Cuadro 5).

DISCUSION

Hasta donde sabemos, este estudio es el primero en explo-
rar el cyberbullying, algunas consecuencias, caracteristicas
y diversos factores asociados de riesgo —incluyendo
bullying tradicional— en un grupo de adolescentes de
Tampico, Tamaulipas, México. Consideramos que esto
es relevante si tomamos en cuenta que el bullying® y el
cyberbullying* actualmente se constituyen como modali-
dades de violencia con caracteristicas propias.

Si bien el cyberbullying es menos prevalente que el
bullying tradicional, no por ello deja de ser alarmante su
presencia, sobre todo en menores de edad. La prevalen-
cia de este fendmeno en nuestro trabajo fue menor a las
publicadas por Smith y colaboradores®y Sourander y co-
laboradores.?” Sin embargo, es importante considerar que
en este trabajo la muestra fue comparativamente menor.
Aun asi, se logré identificar este fenomeno.

Observamos que los falsos rumores y las criticas como
formas de ciberintimidacién son mas empleados por las
mujeres, mientras que en los varones sobresale el uso de
apodos. Todo esto result6 similar a lo reportado en otros
trabajos.* También logramos documentar que las mujeres
participan con menor frecuencia en el cyberbullying, y
esto resultd de acuerdo con lo sefialado en varios repor-
tes.!>17 No obstante, es importante puntualizar que existen
otros comunicados donde se afirma lo contrario.>* Las
diferencias pudieran explicarse por la heterogeneidad
sociocultural de los participantes y la discrepancia en el
tamafio de las muestras.

En cuanto a las herramientas utilizadas para el acoso,
al igual que lo establecido por otros investigadores,>!®
se encontrd que una alta proporcidn de los participantes
utiliza los teléfonos celulares como principal medio de ci-
berintimidacion. El teléfono celular, al ser un instrumento
de comunicacion universal, versatil, accesible y, en muchas
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Cuadro 3. Factores de riesgo para cyberbullying

Cibervictima Ciberagresor Cibervictima-Ciberagresor
(n=23) (n=16) (n=10)
Factores de riesgo X2 IC X2 IC X2 IC
(p) OR 95% ) OR 95% (®) OR 95%
Edad
Mayor de 13 afios 0.020 (0.887) 1.9 1.3-246 0.654(0.419) 18 0.4-7.8 0.695(0.405) 2.3 1.2-18.2
Menor de 13 afios 0.020 (0.887) 1 14-12.8 0.654 (0.419) 05 0.1-2.3 0.695(0.405) 0.4 0.0-3.3
Sexo
Masculino 0.094 (0.760) 1 0.7-1.5 3.556 (0.04)* 2.2 29-13.2 2.891(0.089) 3.4 1.7-16.3
Femenino 0.094 (0.760) 2.9 1.5-149 1.556(0.212) 0.6 0.3-1.3 2.891(0.089) 35 1.7-16.8
Escala SDQ
Hiperactividad 3.064 (0.080) 0.4 0.1-1.1 9.355 22 1.1-149 14.675 31 1.3-14.3
(0.031)* (0.000)*
Problemas emocionales 0.079 (0.778) 2.7 1.1-15.3 0.564(0.453) O 0 8.826 (0.003)* 2.1 1.2-16.2
Escolaridad
Primer Afio 0.280 (0.594) 2.7 1.3-19.3 0.813(0.367) 0.5 0.1-1.8 0.142(0.707) 0.7 0.1-3.1
Segundo Afio 0.674 (0.412) 1.4 0.6-3.3 1.176(0.278) 1.7 0.6-4.7 0.354(0.552) 1.4 0.4-5.2
Tercer Afio 0.71(0.790) 0.8 0.3-2.1 0.023(0.880) 0.9 0.3-2.6 0.041 (0.839) 2.8 1.2-33.6
Vive con uno de los padres
Si 0.939(0.333) 1.4 0.7-2.9 0.001(0.971) 1 0.3-2.8 0.910 (0.340) 1.6 0.6-4.3
No 0.939 (0.333) 0.9 0.7-1.1 0.001(0.971) 0.9 0.7-1.2 0.910 (0.340) 0.8 0.5-1.2
Tiempo invertido en el uso de
computadora
Menos de una hora 0.158 1.1 0.5-2.6 0.401 06 0.1-24 0.494(0.482) 0.5 0.8-3.4
(0.691) (0.527)
Mas de una hora 0.158 3.9 2.7-11.2 0.401 1 1.8-13.7 0.494(0.482) 1.1 0.8-1.3
(0.691) (0.527)
Uso de computadora a es-
condidas y a altas horas de
la noche
Si 1.634 (0.201) 1.8 0.7-4.6 14.584 42 2.1-16.3 1.244(0.265) 2.9 1.5-74
(0.000)*
No 1.634 (0.201) 0.9 0.7-1.1 1.789(0.321) 0.6 0.4-1.0 1.244(0.265) 0.8 0.6-1.2
Miedo a la ciberintimidacion
No 4586 (0.112) 0.8 0.7-1.0 0.372(0.542) 09 0.8-1.1 0.368 (0.544) 1.03 1.2-35
Si 6.485 4.1 1.3-11.2 0.372(0.542) 1.8 0.2-12.8 0 0 0
(0.011)*

(*) p<0.05 OR: Odds Ratio; IC: Intervalo de confianza; X2 Ji cuadrada

ocasiones, obsequiado por los mismos padres de familia,
Se convierte en una herramienta de acoso relevante.
Como en otras investigaciones,*>* se logro acreditar
que las personas ciberintimidadas identifican que sus
agresores son generalmente de su mismo sexo y, por el
otro lado, los ciberintimidadores también prefieren acosar a
sujetos de su mismo sexo. En este sentido, no existe ningun
reporte donde se consideren las razones de este compor-
tamiento. Debido al anonimato, que es caracteristico del

cyberbullying, pensamos inicialmente que los agresores
podrian optar por hombres y mujeres por igual para de-
sarrollar el acoso. Sin embargo, de acuerdo con nuestros
resultados observados, no necesariamente se presenta esta
dindmica. Valdra la pena, en estudios posteriores, explorar
esta circunstancia con mayor detenimiento.

Al igual que lo reportado por otros expertos,? se iden-
tifico que solamente 13% de las cibervictimas expreso
sentir miedo al acoso de que son objeto. Esta situacion
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Cuadro 4. Bullying tradicional como factor de riesgo para cyberbullying

Cibervictima Ciberagresor Cibervictima-Ciberagresor
(n=23) (n=16) (n=10)
Grupos de Bullying X? IC X? IC X? IC
(p) OR 95% (p) OR 95% (p) OR  95%
Varones
Victima 16.005 (0.000)* 4.6 2.3-9.04 1.479 (0.224) 0 0 1.065 (0.302) 0 0
Agresor 0.030 (0.861) 11 0.17-8.1 16.637 (0.000)* 6.6 2.6-16.4  0.572 (0.449) 0 0
Victima-Agresor 0.029 (0.866) 0.8 0.12-5.7 28.821 (0.000)* 7.3 3.7-14.3 16.823(0.000)* 6.2 2.8-13.8
Mujeres
Victima 7.589 (0.006)* 3.6 1.5-8.2 0.701 (0.403) 0 0 0.277 (0.598) 0 0
Agresor 0.358 (0.550) 1.8 0.26-12.3 1.940 (0.164) 3.6 0.59-22.7 0.122(0.727) 0 0
Victima-Agresor 2.603 (0.107) 3.01 0.80-11.2 8.326 (0.004)* 6.1 1.9-19.6 5.603(0.018)* 7.3 1.7-21.3

*p <0.05; X?* Ji cudadrada; OR: Odds Ratio; IC: Intervalo de confianza

Cuadro 5. Cyberbullying como factor de riesgo

Cefaleas Dolor abdominal
recurrente
(n=23) (n=16)
X2 IC X2 IC X2

(P) OR 95% (P) OR 95% (p)

Problemas del suefio

(n=10)

Uso de alcohol Uso de tabaco

(n=16) (n=10)
IC X2 IC X? IC

OR  95% (® OR  95% (®) OR  95%

Cibervictima 0.256 0.79 0.33-1.9 0.439 1.3 0.55-3.2 0.008 1.06 0.33-3.3 0.838 0.41 0.05-29 0.000 1.01 0.14-7.1

(0.613) (0.507)

(0.000)* (0.005)*

Ciberagresor (0.330) (0.299)

(0.927)
Ciberagresor 15.125 7.9 2.2-29.6 7.997 3.7 1.40-9.7 4.299 4.4 0.94-20.8 13.923
(0.038)*
Cibervictima- 0.950 1.8 0.53-6.2 1.080 1.9 0.55-6.7 0.627 2.5 0.23-27.5 1.146
(0.429)

(0.360) (0.993)

5.4 2.04-14.4 8304 5.1 1.55-16.8
(0.004)*

2.2 0.49-10.4 0.797 2.4 0.32-18.7

(0.372)

(0.000)*

(0.284)

*p<0.05; X2 Jicudadrada; OR: Odds Ratio;

probablemente se debe a que las ciberagresiones, por lo
menos en esta muestra de estudio, no han tenido repercu-
siones muy graves. No debemos olvidar, sin embargo que
el miedo a las agresiones, por si mismo, es promotor de
problemas de adaptacion, rendimiento académico, abando-
nos escolares y, desde luego, alteraciones psicopatologicas.

Fue factible identificar que mas de 80% de los jove-
nes pasan mucho tiempo frente a la computadora. Esto
es relevante si tomamos en cuenta que se ha reportado
que entre mas tiempo los estudiantes navegan en la red,
mas enfrentan la probabilidad de ser blanco de andnimos
intimidatorios. Cabe sefialar, también, que este uso exce-
sivo de internet puede fomentar la intencion de acosar a
otros.!0:16

Genera preocupacion la postura que guardan los padres
en relacidn con el tiempo que sus hijos invierten frente

IC: Intervalo de confianza

a una computadora con fines de diversion. Fue relevante
observar que méas de la mitad de los menores manifestaron
gue sus padres no les hacen observaciones sobre el uso
excesivo de este instrumento. De cualquier manera, seria
importante explorar la opinion de los padres directamente,
sobre todo si tomamos en cuenta que el involucramiento en
el cyberbullying comienza a menudo en las computadoras
de casa, ademas de que probablemente las observaciones
que los padres les hacen a los menores pudieran no tomarse
como advertencias disciplinarias. Resulta fundamental, de
cualquier manera, que los menores estén constantemente
supervisados e informados de los riesgos que implica el
uso excesivo de internet.

En este estudio, se abordaron las variables de riesgo
para el desarrollo de cyberbullying que no se habian
reportado previamente, como es el caso de los sintomas
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emocionales (infelicidad, pérdida de confianza en si mismo
y temor) y de la hiperactividad-inatencion. Todo lo anterior
fue documentado por la escala SDQ. La validacion que se
realiz6 de este instrumento en la muestra de estudio, permi-
ti6 tener mayor certeza acerca de los resultados obtenidos.

Para el rol de cibervictimas-ciberagresores, la hipe-
ractividad, y para el rol de cibervictimas, los problemas
emocionales, se constituyeron como importantes factores
de riesgo. Sin embargo, en ambos casos, los intervalos de
confianza mostraron un rango muy amplio y, por ende,
poco preciso, lo que puede deberse al poco poder del es-
tudio para estas variables en particular. Sera conveniente
que, en estudios posteriores y con una mayor muestra de
participantes, se revisen nuevamente estos elementos
que evidentemente desempefian un papel importante.
Los otros factores considerados (edad, grado escolar
y vivir con un solo progenitor) no deben minimizarse
pues, como se sabe, el cyberbullying tiene implicaciones
multifactoriales.

Otro de los objetivos de este trabajo fue ver si existia
una asociacion entre el cyberbullying y el bullying, y la
implicacion de este ultimo como factor de riesgo. Los
resultados fueron positivos, dependiendo del papel desem-
peilado en estos problemas. Estos hallazgos deben obligar
a maestros y padres de familia a darle solucion no solo al
bullying tradicional sino también a la eventual presencia
de cyberbullying, el cual puede pasar desapercibido y tener
implicaciones mas severas en los adolescentes.

Se ha planteado la hipétesis de que las victimas de bu-
Ilying tradicional desempafiaran, eventualmente, un papel
de victimarios utilizando el internet, aparentemente dentro
de un contexto de venganza personal.>** Con base en los
resultados de este trabajo resultaria precipitado considerar
esta circunstancia; en primer término, porque el disefio del
estudio no esta enfocado a abordar causalidad y, por otra
parte, el nimero de participantes no fue mas amplio. En
un futuro préximo sera pertinente incrementar la muestra
a través de la colaboracion de varios planteles escolares y
explorar mas detenidamente esta correlacion en particular.

Cualquiera de los roles en el cyberbullying puede dar
lugar a la presencia de manifestaciones psicosomaticas,
problemas para dormir y uso de tabaco y alcohol. Nuestros
resultados fueron consistentes con los hallazgos de otros
autores.’®3! Las repercusiones que genera este fendmeno,
en mayor o menor grado, son innegables. Por lo anterior,
es importante tomar en cuenta estas eventualidades, sobre

todo si consideramos que pueden llegar a ser el motivo de
consulta en los servicios de psiquiatria infantil.

Los resultados observados en esta muestra de estu-
diantes de secundaria, demostraron la prevalencia de
cyberbullying y la presencia importante de diversos fac-
tores involucrados. Si bien, es cierto que los resultados no
son generalizables ni concluyentes, permiten mostrar, en
este estudio preliminar, una realidad complicada y riesgosa
que, desafortunadamente, es cada vez mas frecuente en
poblaciones escolares. La identificacion temprana de Cy-
berbullying y la estructuracion de programas encaminados
a la erradicacion de los casos ya presentes, debe ser una
tarea prioritaria e impostergable para padres de familia y
autoridades escolares.

Dentro de las limitaciones de este estudio, podemos citar,
desde luego, que el tamafio de la muestra no fue suficiente
para que los resultados pudieran tener un mayor poder esta-
distico. De hecho, se observo que, practicamente, todos los
intervalos de confianza fueron muy amplios. Pero reiteramos
que este es un estudio preliminar. Asi mismo, un elemento
que pudiera prestarse a discusion, es no haber contado con
un instrumento para cyberbullying autoaplicable y estan-
darizado. Sin embargo, la forma de abordarlo fue seria,
confiable, estructurada y similar a otros trabajos previos.?”’

Al ser un estudio transversal, no fue factible abordar
causalidad. Sin embargo, los resultados obtenidos son
relevantes y pueden ser orientativos para estructurar
otros disefios metodoldgicos. También debemos sefialar
que es probable que la utilizacién de la misma muestra
para revisar factores de riesgo y consecuencias, pudiera
haber sobredimensionado las asociaciones observadas.
Finalmente, siempre serd conveniente documentar la
informacion a través de otras fuentes.

Aunque no fue el tema de este trabajo, no se deben dejar
de lado los riesgos y consecuencias del cyberbullying gene-
rado por adultos sobre menores de edad. Este fenémeno es,
desafortunadamente, cada vez més frecuente y alarmante.
La investigacion esta aiin en estadios tempranos, y a pesar
de que hay dificultades para su abordaje, es necesario que
los esfuerzos se encaminen a proporcionar informacion
cientifica y no solamente anecddtica.

Por parte de nuestro equipo de trabajo, el proyecto
siguiente sera ampliar el estudio a otras escuelas de ense-
flanza media basica, tanto privadas como publicas, de la
zona sur conurbada de Tamaulipas, para poder generalizar
los resultados.
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