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Resumen: En nuestro pais, muy pocos estudios abordan la problematica de la ludopatia o adiccién a los juegos
de azar. En esta investigacion, se analizé el impacto socioeconémico de esta enfermedad en la regién de Azuero,
en una muestra representativa de 600 residentes del lugar. El estudio evidencié una alta penetracion de los
juegos de azar en esta region. EI 3.1% de los encuestados se clasifican como jugadores problemay 1.5% como
jugadores patolodgicos; es decir, el 4.6%. Se observé mayormente esta caracteristica en las personas de sexo mas-
culino, solteros, con edad entre 25 y 39 afios, con ingreso familiar medio, trabajadores y nivel de instruccion pri-
mario y secundario. La principal conclusion del estudio es que cerca de 6 mil personas de la regién presentan
sefales de ludopatia y mil 800 son afectadas indirectamente, en el 2% de los hogares de la region.

Palabras claves: Juego patoldgico, costos sociales de la ludopatia, juegos de azar en Azuero.

Abstract: In Panama, very few studies approach the problem of pathological gambling. In this study, analyzed
the economic impact of this disease in Azuero, in a representative sample of 600 residents. The study showed a
high penetration of gambling in this region. The 3.1% of interviewees classified as problem gamblers and 1.5%
as pathological gamblers, or 4.6%. This feature was primarily observed in those male, single, aged between 25
and 39 years, median family income, workers and primary and secondary education. The main conclusion is that
about six thousand people in the region show signals of pathological gambling and a thousand 800 are indirectly
affected in 2% of households in the region.

Key words: Pathological gambling, social costs of problem gambling, Azuero gambling.

1. Introduccién

La ludopatia es la adiccién al juego. En
nuestra sociedad toma, generalmente, la
forma de juego de azar con apuesta de di-
nero. Afecta al jugador y a la sociedad. Las
vertientes desde las que puede analizarse
el impacto del juego en la sociedad con-
tempordnea, son muchas.

Una vertiente econémica que consi-
dera a la actividad de juegos de azar como
generadora de inversiones, empleo e im-
puestos, e implica la existencia de equipa-
mientos y servicios de juego.

Otro enfoque es el relacionado con
las conductas desviadas de la norma del
juego social habitual en cada contexto. La
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Psicologia y la Psiquiatria se han interesado
por esta vertiente.

En la literatura existente, también se
enfoca el impacto del juego en la sociedad
contemporéanea desde otras dpticas distin-
tas, tales como la generacion de actividades
delictivas relacionadas con el crimen orga-
nizado, carteles de droga, y lavado de di-
nero; las relacionadas con fenémenos
sociales, como el incremento de la crimi-
nalidad y la corrupcion, y otra que tiene
que ver con costos sociales como comisién
de delitos, costos por pérdida en los nego-
cios y empleos, quiebras y bancarrotas, sui-
cidios, enfermedades, costo de servicio
social, costos regulatorios directos del go-
bierno y costos familiares.

El estudio de la ludopatia es muy re-
ciente. Desde que la Asociacién Ameri-
cana de Psiquiatria (APA), en 1980, reco-

noce el juego patoldgico como conducta
clasificada en el apartado de los trastornos
del control de impulsos, comienzan a rea-
lizarse estudios para valorar el impacto de
este problema.

A partir de la perspectiva epidemiold-
gica, se han llevado a cabo investigaciones,
principalmente en Estados Unidos, Ca-
nad4, Espana, Alemania, Australia, Reino
Unido y otros paises, que muestran una
creciente prevalencia de ludopatia tanto en
la poblacién adulta, como en adolescentes,
estudiantes y universitarios.

En el cuadro 1, presentamos diversos
estudios comparativos sobre la prevalencia
de la ludopatia en varios paises.

Con respecto a los juegos de azar en
Panama, entre 1997 y 2009, la Junta de
Control de Juegos (JCJ) ha otorgado 51 li-
cencias de operaciones a casinos y salas de

Cuadro 1. Algunas investigaciones relacionadas sobre prevalencia de ludopatfa.

Autor(s) Ano Pais Muestra Prevalencia
del juego (%)
Ellenbogeri 2207 Canada Adolescentes 30
Delfabbro 2006 Australia Adolescentes 44
Gill 2006 Australia Adultos 20
Westermeyer 2005 EE. UU. Adultos 7.6
Fongy Ozorio 2005 China Adultos 1.8
Johansson 2003 Noruega Adolescentes 4.0
Lupu 2002 Rumania Adolescentes 6.8
Paul 2002 Canada Adolescentes 6.4
Fisher 1999 Inglaterra Estudiantes 56
Griffiths 1995 Australia Adultos 1.2
Becofiay Fuentes 1995 Espana Adultos 1.5
Labradory Becofia 1994 Espafa Adultos Entre 1y 3
Volverg 1993 EE. UU. Adultos Entre 15y 2
Legarda 1992 Espaha Adultos 52
Lesieur y Roshenal 1991 EE. UU. Universitarios Entre4y8
Jacobs 1989 EE. UU. Adolescentes Entre4y 6

Fuente: Elaborado por el autor.



juegos. Los juegos de azar son una indus-
tria multimillonaria, en donde se apuestan
sumas de dinero de dimensiones realmente
asombrosas para un pais de 3.3 millones de
habitantes. Es asombroso el rdpido creci-
miento de las apuestas en juegos de azar,
en Panam4d, durante los tltimos afios. En el
ano 2004, las apuestas realizadas ascendie-
ron a 885.9 millones de ddlares, duplican-
dose pricticamente a mil 700 millones en
el afio 2009, convirtiendo a Panam4 en uno
de los paises de América Latina con mayo-
res apuestas en términos per cdpita, a
raz6n de 330 ddlares por habitante, por
arriba del promedio de América Latina,
que es de 250 ddlares anuales.

En virtud de la creciente tendencia
hacia las apuestas en Panama4, el objetivo
general de nuestra investigacion se centrd
en evaluar la magnitud de los problemas de
juego patoldgico en la poblacién adulta de
la Regién de Azuero y su repercusion en el
gasto familiar. Este enfoque nos permitié
profundizar sobre las formas de juegos de
azar mas arraigadas en la poblacién en es-
tudio y su relacién con el juego patolégico.
Con esta primera aproximacion, pretende-
mos allanar el camino para investigaciones
mds profundas en este campo, debido a
que en Panamad son inexistentes.

2. Metodologia

La investigacion realizada fue de tipo
exploratoria, descriptiva y transversal. Se
utilizé un muestreo aleatorio simple estra-
tificado (afijacién proporcional). Para el
cédlculo del tamafio de la muestra, se utilizd
un nivel de confianza del 95% y un error de
muestreo de +4%.
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En la muestra seleccionada, participa-
ron 600 personas de 18 anos y mds. La
muestra de personas y de lugares donde se
les ubicé fue aleatoria, ya que estuvo con-
dicionada a la disposicién de personas a ser
entrevistadas. Estas fueron abordadas en
lugares publicos (centros comerciales, par-
ques, almacenes, escuelas, universidades,
etc.) de los distritos de Chitré, La Villa de
Los Santos y Las Tablas, y se les informé
del objetivo académico de la entrevista y
que la misma estaba avalada por la Univer-
sidad de Panama.

El 54% de los entrevistados corres-
pondieron al sexo masculino y 46% al fe-
menino. Los rangos de edad oscilaron
entre los 18 y los 75 afos. La edad prome-
dio fue de 42 anos. En la investigacidn,
participaron mds personas solteras (59%),
frente al 34% de casados, 6% divorciados
y 1% viudos.

El nivel educativo mds alto de los en-
cuestados fue la educacién secundaria, con
45% de participacién; seguido muy de
cerca, por un 41% de personas con educa-
cién primaria; un 7% con educacién uni-
versitaria y 3% con otro tipo de formacién.
El1 4% de los entrevistados estd sin ningin
tipo de estudios.

Con respecto a su nivel socioeconé-
mico, la mayoria correspondi6 a los seg-
mentos bajos-medios, con el 80% de los
entrevistados; seguidos por los del seg-
mento medio alto y alto, con 12 y 8%, res-
pectivamente. En cuanto a su situacién
laboral, el 71% de los entrevistados tenian
empleo, 10% eran estudiantes, 7% estaban
desempleados, 6% eran jubilados y 6%
amas de casa.
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Se confecciond y aplicd, como instru-
mento de recoleccidén de informacidn, un
cuestionario con 21 preguntas cerradas. Las
escalas incluidas en el mismo fueron: a)
datos sociodemograficos (distrito, sexo,
edad, estado conyugal, nivel educativo, in-
greso familiar y situacion laboral); b) habitos
de consumo de juegos de azar y monto
medio de dinero gastado; y ¢) SOGS, de Le-
sieur y Blume (1987), que es uno de los ins-
trumentos mas fiables y validos de los que
se dispone actualmente para evaluar el juego
patolégico. Este cuestionario consta de 20
items que miden la dependencia del juego,
en sujetos que empiezan a tener problemas
con el juego, aunque ain no sean ludépatas.
Este cuestionario es un instrumento valido
y fiable, sobre todo, para poblaciones de po-
sibles jugadores problema; ademads, es de
facil y rapida aplicacién, dada la simplicidad
y el nimero reducido de las preguntas.

El cuestionario refleja una puntuacion
final que sitda a cada persona en una de las
tres clasificaciones de jugadores: social,
problema y patolégico; establecidos me-
diante una escala de puntos.

Seguin esta escala, las personas que ob-
tienen entre 0y 2, ambos inclusive, no ten-
drfan ningn problema con el juego y, por
lo tanto, en caso de jugar, su conducta es
normal y no les causa ningtin problema; es
decir, se consideran jugadores sociales.

Las personas que punttian entre 3 y 4,
ambos inclusive, tendrian problemas leves
con el juego; es decir, estas personas toda-
via no son jugadores patoldgicos, pero co-
mienzan a tener problemas con el juego,
referidos a sentimientos de culpabilidad,
jugar mas de lo que querian, o pequenas
deudas de juego.

Las personas que obtienen cinco o mds
puntos, se consideran que son, probable-
mente, jugadores patolégicos, con todo lo
que ello conlleva.

Las entrevistas se realizaron entre los
meses de mayo y diciembre de 2009. Las
mismas fueron aplicadas por un grupo de
estudiantes del Centro Regional Universi-
tario de Azuero, bajo la supervision del in-
vestigador principal. La captura de los
datos fue realizada por un profesional de la
informatica; la depuracién y andlisis de la
informacién obtenida, fueron realizadas
por el investigador principal.

3. Resultados y discusion

El 86% de los entrevistados hicieron
apuestas por dinero (figura 1). E1 66% de las
personas que apostaron, prefirieron como
primera opcién la loterfa; y el 19%, las ma-
quinas tragamonedas de los casinos. El res-
tante 15%, apostd en otros juegos de azar,
como peleas de gallos, carreras de caballos,
internet, pinta o juego de dados, entre otros
(figura 2). Estimamos que el gasto total en
apuestas de la poblacién adulta fue de 67.4
millones de délares anuales, con un gasto
medio anual de 528 délares, muy por debajo
de los 840 ddlares del gasto medio nacional.

No han
apostado
82
14%

Han
apostado
518
86%

Figura 1. jAlguna vez ha apostado por dinero?

Fuente: Elaborada por el autor.
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Figura 2. Juegos de preferencia.
Fuente: Elaborada por el autor.

En la investigacion, se encontré que el
95.4% de los jugadores se clasificaron como
jugadores sociales; es decir, aquellos que so-
lamente tenfan 2 puntos sobre un total de
20 puntos de la encuesta SOAGS (figura 3).
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Jugador Jugador Probable
social problema jugador
patolégico

Figura 3. Tipologia del jugador.

Fuente: Elaborada por el autor.

Por otro lado, se detect6 que el 3.1% de
los encuestados se catalogaron como juga-
dores problema (3 a 4 puntos), y 1.5%
como posibles jugadores patoldgicos (5
puntos o mads). Es decir, al sumar el porcen-
taje de jugadores problema y jugadores pa-
toldgicos, se observé que el 4.6% presen-
taban serios problemas con el juego. De
estos resultados, se infiri6 que alrededor de
5,900 personas podrian estar afectadas di-
rectamente por la ludopatia. Estimamos
que el gasto total en apuestas de la pobla-
cién ludépata fue de 13.8 millones de dé-
lares anuales, con un gasto medio anual de
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2,325 ddlares, representando el 20% del
total de los montos apostados en la regiéon
de Azuero.

Con respecto al sexo, se observé una
mayor adiccion al juego entre las personas
del sexo masculino (71%), versus las del fe-
menino (29%) (figura 4).

Femenino

29%

Masculino
71%

Figura 4. Jugadores problema y patoldgicos, por sexo.
Fuente: Elaborada por el autor.

Al evaluar la muestra en funcién de la
edad, observamos una incidencia muy
alta en el rango de edad entre los 25y 29
anos (20.8%). Igualmente, se noté una
participacién importante en los rangos de
edad de 30 a 34 y 35 a 39 anos, con el
16.7%, respectivamente. Es decir, un
54.2% de los jugadores problema y pato-
l6gicos estaban entre los 25 y 39 afios de
edad (figura 5).
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mas

Edad

Figura 5. Jugadores problema y patoldgicos, por

rango de edad.
Fuente: Elaborada por el autor.
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Las personas solteras (54%) son mas
proclives a la adiccién al juego, en compa-
racién con las personas casadas (38%) (fi-
gura 6). Este dato nos llevé a estimar el
dafo colateral o indirecto que ocasiona el
adicto al juego en su ambiente familiar. Al
tomar como referencia el porcentaje de
adictos casados, el nimero de viviendas y
el promedio de habitantes por vivienda (sin
incluir al ludépata), estimamos que pueden
existir cerca de 900 hogares afectados (2%
de los hogares) y 1,800 personas (esposas e
hijos), que sufren indirectamente los estra-
gos de esta enfermedad.
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Figura 6. Jugadores problema y patoldgicos, por es-
tado civil.

Fuente: Elaborada por el autor.

En cuanto a su situacion laboral, el 63%
de los jugadores, clasificados como pro-
blema y patolégico, se ubicaron en la cate-
goria de trabajadores, seguido en orden de
importancia por las amas de casa (17%), los
jubilados (8%), estudiantes (8%) y en menor
medida los desempleados (4%) (figura 7).

E150% de los jugadores problemay pa-
tolégicos tenian un ingreso familiar entre
los 400 y 900 délares, mientras que el 21%
tenfan menos de 400 ddlares. En el caso de
segmentos econémicos mas altos, el 17%
de estos jugadores se ubicaron en un rango

de ingreso familiar entre los mil y mil 499
doélares, mientras que un 12% tenfan mil
500 ddlares o mas. (figura 8).
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Figura 7. Jugadores problema y patoldgicos, por si-

tuacion laboral.
Fuente: Elaborada por el autor.
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Figura 8. Jugadores problema y patolégicos, por in-
greso familiar, en balboas.
Fuente: Elaborada por el autor.

Con relacion al nivel de instruccién o
educacidn, el 54% de los jugadores clasifi-
cados como problema y patoldgicos tenian
estudios secundarios, seguido por un 25%
que tenfan estudios primarios, un 9% con
estudios universitarios y un 8% con otros
estudios, mientras que un 4% no tenfan
grado (figura 9).

El 67% de los jugadores problema y pa-
tolégicos residen en el distrito de Chitré, 25%
en el distrito de Las Tablas y el 8% en el dis-
trito de La Villa de Los Santos (figura 10).
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Figura 9. Jugadores problema y patolégicos, por nivel
educativo.
Fuente: Elaborada por el autor.
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Figura 10. Patologia por drea geogréfica.
Fuente: Elaborada por el autor.

Un importante hallazgo de la investi-
gaciéon demuestra que las maquinas traga-
monedas son las mds adictivas para la
poblacidn, ya que son responsables de la
afectacion del 54% de los jugadores pro-
blema y patolégicos, seguidas por los jue-
gos de loterfa con 25%. En conjunto, ambas
actividades de azar generan cerca del 80%
de la ludopatia (figura 11).

El origen del dinero invertido por los
jugadores problema y patoldgico, provino
principalmente de los recursos financieros
para hacerle frente a los gastos de la casa o
del hogar, mientras que otra parte impor-
tante provino de préstamos de agiotistas y
otros familiares (figura 12).

Vision Antataura, Vol 1, No. 1+ 53

Porcentaje

60 54

50

40

30 2 21

20

0t T T 1

Méquinas Loteria Otros
tragamonedas
Tipo de juego

Figura 11. Patologia por tipo de juego.
Fuente: Elaborada por el autor.
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Figura 12. Origen del dinero jugado por los jugadores
problema y patoldgicos.
Fuente: Elaborada por el autor.

4. Conclusiones

La principal conclusion de este estudio
es que hay una elevada adiccién hacia los
juegos de azar en la regién de Azuero. El
juego de azar de mayor preferencia entre
los pobladores es la loteria, seguido en
orden de importancia por los casinos, prin-
cipalmente en las mdquinas tragamonedas;
aunque en términos de adiccion, los casi-
nos tienen un mayor impacto que los otros
tipos de juegos de azar.

En el caso de la regién de Azuero, en-
contramos una prevalencia que se encuen-
tra en 4.6% de la poblaciéon adulta,
afectando a cerca de 5,900 personas de ma-
nera directa y mil 800 de forma indirecta



54 - Carlos Bellido

(parejas, hijos, padres, etc.). Es importante
destacar que la prevalencia de la ludopatia
en la poblacién adulta, sefialada en diver-
sos estudios realizados en otros paises, se
ubica entre el 1.2 'y 7.6%, lo cual es consis-
tente, en términos comparativos, con los
resultados de esta investigacién.

El nimero de personas con ludopatia
se explica, en parte, por la creciente proli-
feracion de actividades de juegos de azar,
avaladas por las autoridades, sin que exista
un efectivo control y fiscalizacién de las
mismas, ya que la mayoria de estas activi-
dades se desarrollan muy préximas a igle-
sias y escuelas. Ademads, en nuestro pais se
ha fomentado y cultivado una cultura o
adoracion hacia los juegos de azar.

El perfil del lud6pata en Azuero encaja
mads en las personas del sexo masculino, el
rango de edad entre los 25 y 39 anos, solteros,
trabajadores, con ingreso familiar medio, con
residencia en el distrito de Chitré.

El dafo econémico de los jugadores
problema y patolégicos es relativamente
alto en la region de Azuero, siendo de va-
rios millones de délares. El origen de los
recursos para satisfacer el juego compul-
sivo proviene principalmente del hogar, de
los prestamistas o agiotistas y de otros fa-
miliares. En menor medida, utilizan recur-
sos obtenidos de los bancos, financieras y
tarjetas de crédito.

Los resultados encontrados nos llevan
a reflexionar sobre el hecho de que el juego
patolégico, en la regién de Azuero, es mas
grave de lo que se piensa, afectando a miles
de personas que residen en esa region. Se
constituye en un problema de salud pu-
blica. Por esta razdn, las autoridades deben

prestarle mds atencion a este problema,
tomar mayor conciencia, elaborar estrate-
gias y acciones que contribuyan, en primer
lugar, a la prevencion de la ludopatia y, en
segundo lugar, a la rehabilitaciéon de los que
sufren esta enfermedad. Se deben obtener
recursos econdémicos para implementar
programas orientados a lograr ambos ob-
jetivos, con una fuerte participacion de los
actores sociales nacionales y regionales.

La ausencia de estudios al respecto, par-
ticularmente en Panama, constituye un reto
y una oportunidad. Determinar la prevalen-
cia de un problema en la poblacién es vital
para el desarrollo de un plan de atencién efi-
ciente. Por ello, esta investigacion es un
marco referencial para establecer futuras li-
neas de investigacion en esta tematica.
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