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DESARROLLO Y VALIDACIÓN DEL CUESTIONARIO SOBRE 
JUEGOS DE APUESTAS ONLINE (CAOL) EN POBLACIÓN 
ARGENTINA
Remesar, Sergio Esteban 
Obra Social Ferroviaria. FORUM VITAE. Buenos Aires, Argentina.

RESUMEN
El uso intensivo de tecnologías digitales ha dado lugar a nuevas 
formas de consumo que pueden derivar en comportamientos 
adictivos, especialmente entre jóvenes. Uno de los fenómenos 
emergentes es el aumento de las apuestas deportivas online, 
facilitado por la masificación de dispositivos móviles y la omni-
presencia de la publicidad. En este contexto, se diseñó y validó 
el Cuestionario sobre juegos de apuestas online (CAOL), instru-
mento construido a partir del SOGS y adaptado a los criterios 
del DSM-V y el CIE-11, con el objetivo de identificar conductas 
problemáticas asociadas al juego en línea. La validación se llevó 
a cabo con 513 participantes de población general y 22 con 
diagnóstico clínico de Trastorno por Juego de Apuestas. Los re-
sultados muestran adecuada validez discriminante y consisten-
cia interna. Este instrumento representa un avance significativo 
para el diagnóstico situacional y la investigación epidemiológica 
en Argentina, donde no se contaba con herramientas validadas 
para esta problemática.

Palabras clave
Juego online - Adiccion comportamental - Validación de instru-
mento - CAOL 

ABSTRACT
DEVELOPMENT AND VALIDATION OF THE ONLINE GAMBLING 
QUESTIONNAIRE (CAOL) IN ARGENTINE POPULATION
The intensive use of digital technologies has led to emerging 
consumption patterns that may result in addictive behaviors, 
particularly among young people. One of the rising concerns 
is the increase in online sports betting, boosted by mobile de-
vice accessibility and pervasive advertising. In this context, the 
Online Gambling Questionnaire (CAOL) was developed and vali-
dated. Based on the SOGS and aligned with DSM-V and ICD-11 
diagnostic criteria, this tool aims to detect problematic gambling 
behaviors. Validation was conducted with 513 participants from 
the general population and 22 clinically diagnosed with Gam-
bling Disorder. The results indicate adequate discriminant valid-
ity and internal consistency. The CAOL represents a significant 
advancement for situational diagnostics and epidemiological re-
search in Argentina, where no validated tools for this issue were 
previously available.

Keywords
Online gambling - Behavioral addictions - Instrument validation - 
CAOL

INTRODUCCIÓN

El presente artículo surge del trabajo conjunto realizado en la 
Obra Social Ferroviaria (OSFE) y FORUM VITAE, que es un Ins-
tituto de prevención, capacitación e investigación, creado por 
la Obra Social Ferroviaria, para contener, diseñar y desarrollar 
múltiples actividades vinculadas con Universidades, Organis-
mos Nacionales e Internacionales, Instituciones, entre otros. La 
elaboración y validación del instrumento y la producción del ar-
tículo es el resultado del trabajo conjunto del Dr Juan R. Cifre, 
Dr. Roberto Canay, Mg Sandra Paz, Lic Gustavo Blasi, Lic Floren-
cia Tufró, Dr Nicolás Poliansky y Esp Sergio Esteban Remesar.
En la actualidad, la vida cotidiana se encuentra atravesada por 
el uso intensivo de tecnologías digitales, en particular Internet y 
dispositivos móviles, diluyendo las fronteras entre los entornos 
físico y virtual. Este escenario sociotecnológico se complejiza 
ante condiciones estructurales como la precariedad laboral, el 
estrés crónico y las altas exigencias del estilo de vida moderno, 
que pueden contribuir al establecimiento de patrones de uso 
problemático de Tecnologías de la Información y la Comunica-
ción (TIC) o al consumo desmedido de sustancias psicoactivas.
En este contexto, se observa un crecimiento sostenido de las 
apuestas deportivas en línea, una forma emergente de juego 
que afecta especialmente a la población joven. La vulnerabilidad 
de este grupo se vincula con el hecho de que muchas de sus in-
teracciones sociales, recreativas e incluso afectivas transcurren 
a través de plataformas digitales (Vázquez-Fernández & Barre-
ra-Algarín, 2020). Dos factores centrales explican la expansión 
de esta modalidad: por un lado, la eliminación de barreras es-
paciales gracias a Internet, lo cual amplía exponencialmente el 
acceso a usuarios potenciales; por otro, el uso extendido de dis-
positivos móviles como canal habitual para el entretenimiento y 
la comunicación.
Un elemento clave en esta expansión es el carácter omnipresen-
te de la publicidad sobre casas de apuestas, especialmente en 
eventos deportivos de alta visibilidad, lo que contribuye a una 
disponibilidad constante y una normalización del juego como 
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forma legítima de ocio y oportunidad económica (Labrador, Va-
llejo-Achón et al., 2021). A su vez, las empresas del rubro han 
encontrado en el ámbito deportivo una plataforma ideal para 
promover sus servicios, estableciendo una asociación simbólica 
entre el placer de ver deportes y la posibilidad de ganar dinero, 
reforzada por campañas que apelan a la inmediatez de la re-
compensa y a la ilusión del “dinero fácil” (Álvarez-Pérez, 2020; 
Cristancho Triana et al., 2024).
En Argentina, esta modalidad de juego ha ganado presencia a 
través del patrocinio de clubes de fútbol y la inserción de pu-
blicidades durante las transmisiones. Cuando la actividad deja 
de ser esporádica o recreativa y se vuelve compulsiva, emergen 
riesgos significativos que afectan distintas dimensiones de la 
vida personal y social: endeudamiento, aislamiento, bajo ren-
dimiento académico y laboral, alteraciones del estado de áni-
mo, ansiedad, insomnio y, en casos severos, ideación suicida 
(Vázquez-Fernández & Barrera-Algarín, 2020).
Pese a la creciente visibilidad de esta problemática, no se han 
identificado en el país instrumentos específicamente diseñados 
ni validados localmente que permitan evaluar de manera contex-
tualizada la conducta frente a las apuestas en línea. Frente a esta 
carencia, se desarrolló el Cuestionario sobre juegos de apuestas 
online (CAOL), tomando como punto de partida el South Oaks 
Gambling Screen (SOGS) de Lesieur y Blume (1987), particular-
mente su versión adaptada al español (Echeburúa et al., 1994). 
El CAOL tiene como propósito central explorar y caracterizar con-
ductas asociadas a las apuestas en línea, permitiendo tanto la 
detección temprana como el diagnóstico del Trastorno por Juego 
de Apuestas según criterios actuales del DSM-V y el CIE-11.

MATERIALES Y MÉTODOS

El proceso de construcción del CAOL se orientó inicialmente 
a desarrollar una herramienta de cribado capaz de identificar 
señales de alarma vinculadas al juego online. Se realizó una 
revisión de los instrumentos existentes, mayoritariamente utili-
zados en España, que incluyó el SOGS, el Cuestionario Breve de 
Juego Patológico (CBJP), el NODS, el SOGS-RA, el Cuestionario 
de Evaluación de Variables Dependientes del Juego, el MAGS, 
el Inventario de Pensamientos sobre el Juego, el Lie/Bet, entre 
otros. Sin embargo, se constató que la mayoría de estas herra-
mientas no contemplaban específicamente la modalidad online 
ni habían sido adaptadas al contexto argentino.
Se decidió entonces tomar como referencia principal el SOGS 
por su validación previa, su fiabilidad y su aplicación extendida, 
aunque se reconocieron sus limitaciones en relación con los cri-
terios diagnósticos más recientes. En consecuencia, se efectuó 
una revisión comparativa entre sus ítems y los criterios actuales 
del DSM-V y del CIE-11, elaborando un nuevo instrumento con 
reactivos específicos que contemplaran dimensiones propias 
del juego en línea.

Se incorporaron variables contextuales que permiten caracteri-
zar la conducta de apuesta online, tales como: frecuencia, días 
y horarios de juego, compañía, método de pago, plataformas uti-
lizadas y situaciones en las que se juega (por ejemplo, durante 
el trabajo o los estudios). Además, se adaptó el lenguaje de los 
ítems al uso idiomático local y se eliminaron redundancias diag-
nósticas mediante un pretest realizado con 165 participantes.
El cuestionario fue sometido a evaluación por parte de un panel 
de expertos a través de un procedimiento Delphi, con partici-
pación de cinco profesionales reconocidos en el campo de las 
adicciones. La validación empírica se desarrolló en dos fases: 
una muestra piloto de 513 participantes de población general y 
una muestra clínica de 22 personas con diagnóstico confirmado 
de Trastorno por Juego de Apuestas.

RESULTADOS

Población general
La muestra estuvo compuesta por 513 personas, de las cua-
les el 67,7% fueron varones, el 31,3% mujeres y el 0,9% se 
identificó con otro género. El rango etario fue de 17 a 62 años 
(promedio: 35,2). La mayoría indicó trabajar a jornada comple-
ta (75,7%), seguido por quienes tienen empleo parcial (14,3%), 
estudiantes (6,7%) y personas desempleadas (1%).
Respecto a las apuestas presenciales, el 41% reconoció haber 
participado alguna vez. En relación con las apuestas online, el 
40,74% admitió haberlas realizado alguna vez. De ese grupo, el 
31,6% lo hace al menos una vez al mes o con mayor frecuencia. 
Solo el 5,7% reconoció haber pedido dinero prestado sin poder 
devolverlo a raíz de las apuestas.
Del total de participantes, 12 fueron identificados como “proba-
bles jugadores patológicos”, todos vinculados al juego online. 
Ocho de ellos apostaban “varios días a la semana” o “todos los 
días”, y cuatro habían dejado de apostar hacía más de un año.

Población clínica
La muestra clínica estuvo integrada por 22 personas con diag-
nóstico confirmado de Trastorno por Juego de Apuestas en tra-
tamiento de menos de tres meses. El 90,9% fueron hombres 
y el promedio de edad fue de 33 años. El 68% trabaja jornada 
completa y el 27% jornada parcial o estudia.
Respecto al juego online, el 68% apostaba varias veces por se-
mana o a diario, en su mayoría en solitario y frecuentemente 
durante horarios laborales o de estudio (86%). Las plataformas 
de pago más utilizadas fueron billeteras digitales, tarjetas de 
crédito y transferencias. Un dato relevante es que el 59% refirió 
tener familiares con historial de juego problemático.
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DISCUSIÓN

El desarrollo del CAOL responde a la necesidad de contar con un 
instrumento contextualizado y actualizado que permita evaluar 
con precisión el fenómeno del juego online, particularmente en 
jóvenes y adultos argentinos. A diferencia de los instrumentos 
clásicos, el CAOL incorpora dimensiones propias del ecosiste-
ma digital, incluyendo variables contextuales, motivacionales y 
cognitivas.
Los resultados del pilotaje indican que el instrumento presenta 
buena sensibilidad clínica, logrando detectar la totalidad de los 
casos clínicos identificados previamente. Asimismo, la coinci-
dencia entre los datos obtenidos y los relevamientos explorato-
rios de otros estudios nacionales - como la encuesta del colec-
tivo “Apostar no es un juego” (2024) - refuerza la validez de los 
hallazgos obtenidos.
El cuestionario contempla los criterios diagnósticos del DSM-V 
y complementariamente incorpora aspectos del CIE-11, permi-
tiendo abordar de forma integral el diagnóstico y la evaluación 
epidemiológica. Se destaca, además, la posibilidad de utilizar el 
CAOL tanto como herramienta diagnóstica como de detección 
temprana o monitoreo de riesgos.
Entre las limitaciones del estudio se encuentra el tamaño aún 
reducido de la muestra clínica y la ausencia de validación en po-
blación adolescente. No obstante, los resultados iniciales abren 
el camino para futuros estudios que permitan ampliar el alcance 
del instrumento y fortalecer su aplicación en ámbitos clínicos, 
escolares y comunitarios.

ANEXO
Instructivo para la utilización del CAOL 
(Cuestionario de Apuestas Online)

El CAOL es un instrumento que fue creado para ser utilizado 
como una herramienta diagnóstica, como ordenador de la ob-
servación y detección de signos de alarma durante la consulta 
o como una herramienta de screening epidemiológico. El mismo 
puede ser administrado durante la entrevista clínica o autocom-
pletado por el usuario.
Según el DSM-V “El juego patológico es un comportamiento en 
extremo común que, al igual que muchos de los otros aspectos 
de la vida, se convierte en un trastorno tan sólo cuando se lleva 
a un exceso tal que causa problemas.”
Como instrumento diagnóstico, sigue los criterios del DSM-V 
para Trastorno por Juego Patológico. En ese sentido, las pre-
guntas destinadas a este fin califican con 1 punto cada una.
9	 ¿En los últimos 12 meses incrementaste el dinero que usás 

para apostar online?
	 SI 9.1
10	 ¿Alguna vez te sentiste nervioso/a o irritado/a cuando inten-

tabas reducir o abandonar el juego de apuestas online?
	 SI 10.1

12	 ¿Alguna vez intentaste dejar de apostar online y no pudiste?
	 SI 12.1
13	 ¿Pensás frecuentemente en las apuestas que hiciste o en 

cómo vas a hacer nuevas apuestas online?
	 SI 13.1
14	 A veces cuando apostás online ¿lo hacés para sentirte mejor?
	 SI 14.1
15	 Cuando perdés dinero en las apuestas online, ¿con qué fre-

cuencia volvés a jugar para recuperar lo que perdiste?
	 15.3 La mayoría de las veces que pierdo y 15.4 Siempre que 

pierdo
16	 ¿Alguna vez mentiste para ocultar que apostás online?
	 Si 16.1
17	 ¿Pusiste en riesgo o perdiste una relación importante, un 

trabajo o tu carrera por apostar online?
	 SI 17.1
18	 ¿Alguna vez le pediste dinero prestado a alguien y no se lo 

devolviste a causa las apuestas online?
	 SI 18.1

Para valorar los puntajes:
4 o 5 puntos se considera Leve;
6 o 7 puntos se considera Moderado;
y 8 o 9 puntos se considera Grave.

Como ordenador de la observación durante la consulta y detec-
ción de signos de alarma se incorporaron además de los crite-
rios del DSM-V, consideraciones incluidas en el CIE- 11. Éste 
lo denomina Trastorno por Juego de Apuestas, predominante-
mente en línea (6C50.1) el cual “se caracteriza por un patrón de 
comportamiento de juego de apuestas persistente o recurrente 
que se realiza principalmente por Internet y se manifiesta por: 
1. deterioro en el control sobre el juego (por ejemplo, inicio, fre-
cuencia, intensidad, duración, terminación, contexto); 2. Incre-
mento en la prioridad dada al juego de apuestas al grado que 
se antepone a otros intereses y actividades de la vida diaria; y 
3. Continuación o incremento del juego a pesar de que tenga 
consecuencias negativas. El patrón de comportamiento es lo 
suficientemente grave como para dar lugar a un deterioro signi-
ficativo a nivel personal, familiar, social, educativo, ocupacional 
o en otras áreas importantes de funcionamiento. El patrón de 
comportamiento puede ser continuo o episódico y recurrente, 
y generalmente es evidente durante un período de al menos 12 
meses para que se asigne el diagnóstico, aunque la duración 
requerida puede acortarse si se cumplen todos los requisitos de 
diagnóstico y los síntomas son graves.”
En este sentido, los siguientes ítems funcionan como indicado-
res de riesgo que deben ser tenidos en cuenta:
3	 ¿Con qué frecuencia apostás online?
	 3.4 Una vez a la semana
	 3.5 Varios días a la semana
	 3.6 Todos los días
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4 ¿Cuándo apostás online? (día de semana)
	 4.1 Cualquier día de la semana
5	 ¿En qué momento? (momento del día)
	 5.4 En cualquier momento
8	 ¿Alguna vez jugaste online mientras trabajabas o estudiabas?
	 8.1 SI
11	 ¿Alguna vez te sentiste culpable o angustiado por apostar 

online o por lo que te pasa cuando apostás?
	 11.1 SI

En todos los casos los resultados de la evaluación diagnóstica 
deben ser considerados en el contexto de la entrevista clínica.
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