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Resumen  

 

Introducción: la exposición prolongada a pantallas en escolares puede 

impactar negativamente su estilo de vida (EV). Es crucial considerar las 

diferencias de edad y sexo para diseñar estrategias educativas y de salud 

efectivas.  

Objetivo: identificar la relación de la exposición a pantallas y el estilo de vida, 

de acuerdo con el sexo y la edad de escolares de instituciones educativas 

distritales en Bogotá, Colombia. 

Método: mediante un diseño transversal, se contó con 419 escolares de ambos 

sexos (n=212 hombres), entre los 9 y 17,9 años, de 6 instituciones educativas 

distritales de Bogotá. Se identifico la exposición a pantallas y el estilo de vida 

mediante el uso de los cuestionarios Screen Time y FANTASTICO. 

Resultados: la edad media de los escolares fue 12,28 ± 1,81 años. se observaron 

diferencias significativas (p < 0.05) entre hombres (70%) y mujeres (30%) (> 2 

horas) en video juegos (VJ), independiente de la edad. En el EV se observaron 

diferencias significativas (p=0,021) entre los grupos de edades (p=0,021), en el 

análisis Post Hoc se identificó con mayor prevalencia en la categoría de “Peligro 

y bajo” en jóvenes > 15 años (40%) con respecto al resto. No se presentaron 

diferencias entre sexos. 

Conclusión: aunque la exposición a pantallas difiere por sexo, el EV muestra 

peores resultados en adolescentes mayores sin distinción de sexo. Se 

recomienda implementar políticas educativas y familiares que promuevan un 

uso responsable de la tecnología y desarrollen intervenciones adaptadas a 

patrones específicos de exposición, considerando factores contextuales y 

diferencias individuales. 
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Abstract 

 

Introduction: prolonged exposure to screens in schoolchildren can negatively 

impact their lifestyle (LS). It is crucial to consider age and sex differences to 

design effective educational and health strategies. 

Objective: to identify the relationship between screen exposure and lifestyle, 

according to sex and age of schoolchildren from district educational institutions 

in Bogotá, Colombia. 

Method: using a cross-sectional design, 419 schoolchildren of both sexes 

(n=212 males), between 9 and 17.9 years old, from 6 district educational 

institutions in Bogotá were included. Screen exposure and lifestyle were 

identified using the Screen Time and FANTASTICO questionnaires. 

Results: The mean age of the schoolchildren was 12.28 ± 1.81 years. 

Significant differences (p < 0.05) were observed between men (70%) and 

women (30%) (> 2 hours) in video games (VJ), regardless of age. In the EV, 

significant differences (p = 0.021) were observed between the age groups (p = 

0.021), in the Post Hoc analysis, the highest prevalence was identified in the 

“Danger and low” category in young people > 15 years (40%) compared to the 

rest. There were no differences between the sexes. 

Conclusion: Although exposure to screens differs by sex, the EV shows worse 

results in older adolescents regardless of sex. It is recommended to implement 

educational and family policies that promote responsible use of technology and 

develop interventions adapted to specific exposure patterns, considering 

contextual factors and individual differences. 
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Introducción  

La era digital ha transformado profundamente las dinámicas sociales y educativas en todo el 

mundo, con impactos especialmente notables en niños y adolescentes [1]. El uso creciente de 

dispositivos electrónicos, incluidos teléfonos inteligentes, tabletas, computadoras y 

televisores, ha reconfigurado las actividades diarias, la interacción social y las rutinas de esta 

población. Sin embargo, el tiempo excesivo frente a pantallas ha planteado importantes 

preocupaciones sobre su impacto en la salud física, mental y social de los jóvenes [2]. En 

Bogotá, Colombia, donde el acceso a dispositivos electrónicos es ampliamente extendido, 

estas preocupaciones adquieren una relevancia particular debido a las dinámicas urbanas y la 

disponibilidad masiva de tecnología en los hogares y las escuelas [3]. 

A nivel global, la Organización Mundial de la Salud (OMS) ha alertado sobre los efectos del 

tiempo prolongado frente a pantallas, advirtiendo que muchos jóvenes superan las dos horas 

diarias recomendadas [4]. En países como Estados Unidos, más del 90% de los adolescentes 

reporta tener acceso a un teléfono inteligente, utilizando estos dispositivos en promedio más 

de siete horas diarias, excluyendo actividades escolares. Este tiempo excesivo se correlaciona 

con un aumento en la prevalencia de problemas de salud como obesidad, trastornos del sueño 

y problemas emocionales [5]. En América Latina, un análisis de la Encuesta Nacional de 

Salud Escolar en Colombia mostró que el 75% de los adolescentes excede las cuatro horas 

diarias de uso recreativo de dispositivos electrónicos, y en Bogotá el promedio se sitúa en 

más de cinco horas diarias en adolescentes de 15 a 16 años [6]. 

Los niños y adolescentes en Bogotá están expuestos a una amplia gama de dispositivos 

electrónicos, siendo los teléfonos inteligentes los más utilizados (77%), seguidos por tabletas 

(61%) y laptops (25%). Estas cifras reflejan un acceso generalizado a la tecnología que 

fomenta estilos de vida sedentarios, desplazando actividades físicas, recreativas y de 

interacción social esenciales para el desarrollo integral [7] [8]. Estudios previos indican que 

los niños de 9 a 10 años en Bogotá pasan aproximadamente una hora y 46 minutos diarios 

frente a pantallas, tiempo que se incrementa significativamente con la edad. Entre los 

adolescentes de 13 a 14 años, el promedio diario supera las cuatro horas, y en aquellos de 15 

a 16 años asciende a cinco horas[9]. 

El uso de dispositivos electrónicos está impulsado por múltiples factores, incluyendo el fácil 

acceso a la tecnología, la falta de regulación parental y la influencia de las redes sociales. 

Estas plataformas, además de fomentar un uso excesivo, suelen promover contenido que 

intensifica comportamientos sedentarios, desplazando actividades saludables como el 

deporte, la lectura o la socialización en entornos presenciales [10]. A nivel familiar, la 

dependencia de los dispositivos electrónicos como fuente de entretenimiento pasivo 

contribuye a normalizar estos hábitos, lo que a su vez refuerza dinámicas poco saludables 

entre los jóvenes [11]. 

Una de las principales preocupaciones relacionadas con el tiempo excesivo frente a pantallas 

es su impacto en la salud física [12] [13]. Estudios han demostrado una asociación directa 

entre la exposición prolongada y el sedentarismo, un factor de riesgo clave para el desarrollo 

de enfermedades metabólicas como obesidad y diabetes tipo 2 [14]. En Colombia, la 



Encuesta Nacional de Situación Nutricional encontró que el 24% de los adolescentes presenta 

sobrepeso u obesidad, condiciones que se han visto agravadas por la falta de actividad física 

y la alta exposición a dispositivos electrónicos [15]. Además, la exposición a la luz azul 

emitida por pantallas interfiere con los ciclos naturales de sueño al inhibir la producción de 

melatonina, lo que provoca insomnio y reducción de la calidad del sueño. Estas alteraciones 

no solo afectan el descanso, sino también el rendimiento académico y el bienestar general de 

los adolescentes [16][17]. 

En el ámbito psicológico, el tiempo excesivo frente a pantallas ha sido relacionado con 

niveles más altos de ansiedad, depresión y estrés percibido [18]. Estas consecuencias son 

particularmente preocupantes en adolescentes que utilizan dispositivos electrónicos 

principalmente para actividades pasivas, como redes sociales o videojuegos, lo que limita su 

capacidad para desarrollar relaciones interpersonales significativas y fomentar habilidades 

sociales críticas [19] [20]. Desde una perspectiva neurocientífica, investigaciones han 

mostrado que la exposición prolongada a pantallas puede alterar la estructura y función del 

cerebro, afectando áreas clave como la corteza prefrontal y el sistema límbico, responsables 

de la regulación emocional, la atención y la toma de decisiones [4]. Estas alteraciones pueden 

tener un impacto duradero en el desarrollo cognitivo y emocional de los jóvenes, afectando 

su capacidad para manejar emociones y establecer vínculos sociales efectivos [11]. 

En Bogotá, el uso desmedido de dispositivos electrónicos también se ha asociado con 

problemas en el rendimiento académico [21]. Los adolescentes que pasan más tiempo frente 

a pantallas tienden a mostrar una menor participación en actividades extracurriculares, lo que 

afecta negativamente su desempeño escolar y reduce las oportunidades de desarrollo 

integral[22]. Asimismo, la falta de supervisión y regulación del tiempo de pantalla en 

entornos familiares y escolares contribuye a la consolidación de hábitos sedentarios, 

limitando las oportunidades para la práctica de actividades físicas y recreativas [23] [24]. 

Este contexto resalta la necesidad de implementar estrategias efectivas que regulen el uso de 

la tecnología y promuevan un equilibrio entre el tiempo de pantalla y actividades saludables. 

Las redes sociales y los videojuegos han sido identificados como los principales 

contribuyentes al tiempo excesivo frente a pantallas, especialmente en adolescentes. Estas 

plataformas no solo aumentan el tiempo de exposición, sino que también introducen 

dinámicas adictivas que dificultan la regulación del uso [25]. Estudios recientes han indicado 

que el diseño de estas plataformas, basado en la estimulación de recompensas instantáneas, 

refuerza comportamientos compulsivos que pueden tener consecuencias negativas en la salud 

mental y social de los usuarios jóvenes [26]. Las actividades pasivas que predominan en el 

consumo digital están asociadas con una menor calidad de las interacciones sociales y una 

disminución en el tiempo dedicado a actividades físicas y creativas [27][28]. 

A nivel familiar, se ha observado que los hogares con altos niveles de exposición tecnológica 

tienden a presentar dinámicas más sedentarias, lo que refuerza los hábitos de los adolescentes. 

Por otro lado, la falta de supervisión sobre el tipo de contenido consumido y el tiempo de uso 

de los dispositivos incrementa los riesgos asociados, como la exposición a contenido 

inapropiado o la dependencia de las redes sociales [29][30][31]. En las escuelas, la 



integración de dispositivos electrónicos en el aprendizaje, si bien tiene beneficios, también 

plantea desafíos relacionados con el aumento del tiempo de pantalla, especialmente si no se 

regula adecuadamente. Esto resalta la importancia de un enfoque equilibrado que considere 

tanto los beneficios educativos como los riesgos asociados con el uso excesivo de tecnología 

[32][33]. 

Un aspecto crítico relacionado con esta problemática es la falta de conciencia sobre los 

riesgos de la exposición prolongada a pantallas [34][35]. Aunque la tecnología ofrece 

oportunidades significativas, como el acceso a la información y el desarrollo de habilidades 

digitales, su uso desmedido puede comprometer aspectos fundamentales del desarrollo 

infantil y adolescente [36]. En este sentido, es necesario generar estrategias educativas y 

preventivas que fomenten el uso responsable de la tecnología, involucrando tanto a las 

familias como a las instituciones educativas y las autoridades locales, de modo que estas 

estrategias deben estar orientadas a promover un equilibrio entre el tiempo dedicado a 

dispositivos electrónicos y actividades que favorezcan el desarrollo físico, emocional y social 

[37]. 

En este contexto, el presente estudio tiene como objetivo identificar la relación de la 

exposición a pantallas y el estilo de vida, de acuerdo con el sexo y la edad de escolares de 

instituciones educativas distritales en Bogotá, Colombia. 

Método 

Estudio realizado mediante un diseño transversal y análisis secundario del proyecto 

GHAVISA (Gamificación de Hábitos de Vida Saludable), desarrollado durante el 2019 en 

escolares, articulado con la Universidad Santo Tomás (USTA) y la Secretaría de Educación 

Distrital (SED), con el objetivo de identificar la variación en el estilo de vida y la condición 

física de los escolares de Bogotá, mediante el cambio conductual frente a los hábitos de vida 

saludable a partir del uso de la gamificación educativa como estrategia desde la educación 

física. A partir de la población general (n=1200), se contó con una muestra de 419 escolares 

de ambos sexos (n=212 hombres), entre los 9 y 17,9 años, pertenecientes a 6 instituciones 

educativas distritales de Bogotá (Antonio García, El Porvenir, Arborizadora Baja, Nuevo 

Horizonte, Luis López de Mesa y Manuel Cepeda Vargas), quienes cumplían con la totalidad 

de los datos para ser analizados. Dentro de los criterios de exclusión tenidos en cuenta para 

el estudio, sobre los realizados por el proyecto GHAVISA, fueron aquellos escolares con 

discapacidad física, sensorial o intelectual permanente que no pudiesen realizar los 

cuestionarios. El proyecto siguió los estándares éticos reconocidos por la Declaración de 

Helsinki y las disposiciones vigentes para la protección de los sujetos humanos que participan 

en investigaciones, contenidas en la Resolución 8430 de 1993, del Ministerio de Salud de 

Colombia [38], además contó con la aprobación del Comité de Ética de Investigación de la 

Universidad Santo Tomás (ID 01-2019 Bogotá, Colombia). Al comenzar el estudio, se 

explicó con claridad su propósito, obteniendo de cada uno de los escolares el asentimiento 

informado, así como de cada tutor/a responsable del menor, la firma del consentimiento 

informado, además del permiso de cuerpo colegial docente-administrativo de las 

instituciones educativas participantes. 

 



Procedimiento 

Para identificar la exposición a pantallas (EP) se empleó una serie de preguntas por auto 

reporte de Tiempo Frente a Pantallas (por sus siglas en inglés, ST Screen Time) [39], que 

evalúa el tiempo y uso de dispositivos electrónicos durante la jornada escolar (lunes a 

viernes), incluyendo televisión, videojuegos (consolas, x-box, play station) y computador 

(con y sin internet), realizado a partir de seis (6) opciones de respuesta por cada dispositivo, 

identificando el tiempo utilizado durante el día, 30 minutos (min) a 1 hora; 1 a 2 horas; 2 a 3 

horas; 3 a 4 horas y más de 4 horas [4]. Para el análisis, se tuvo en cuenta la recomendación 

internacional establecida por la OMS [4]como punto de corte para el tiempo de pantalla (ST) 

< 2h al día. 

El estilo de vida (EV) fue identificado mediante el cuestionario “FANTÁSTICO” para 

escolares, originalmente diseñada en la Universidad McMaster de Canadá [40], es una 

herramienta breve y útil para la aproximación a los estilos de vida de adolescentes 

escolarizados, v alidada en esta población para Colombia, estructurada con 30 preguntas que 

se integran en v10 dimensiones representadas por cada letra: F= familia y amigos, A= 

actividad física y social, N= nutrición, T= toxicidad, A= alcohol, S= sueño y estrés, T= tipo 

de personalidad y satisfacción escolar, I= imagen interior, C= control de salud y sexualidad, 

O= orden; donde cada una de estas califica con una escala tipo Likert de 0 a 2, siendo cero 

(0) nunca, uno (1) algunas veces y dos (2) siempre, para un puntaje total de 0 a 120, siendo 

un mayor puntaje el que refleja un estilo de vida más saludable.  

Análisis estadístico 

Para el análisis de los resultados se utilizó el paquete estadístico Jamovi v.2.6.19 [41]. las 

variables continuas fueron expresadas en media y desviación estándar (media ± DE) y las 

variables categóricas en frecuencias y porcentajes (n (%)). La variable exposición a pantallas, 

fue dicotomizada en expuestos y no expuestos para cada uno de los dispositivos (televisión 

(TV) video juegos (VJ) y computador (PC)), teniendo en cuenta el punto de corte de 2 horas 

diarias, de acuerdo con las recomendaciones internacionales [4]. El resultado del estilo de 

vida, se reagrupo en 3 categorías (Peligro y bajo, Adecuado, Buen trabajo y Felicitaciones) 

siguiendo las indicaciones de la calificación del cuestionario [40]. Para realizar la asociación 

de las variables se tuvo en cuenta la edad, siendo esta categorizada en, < 12 años, 12,1 a 15 

años y > 15,01 años. para la asociación de las variables categóricas se utilizó el análisis 

estadístico de Chi2 (X2) y de Post Hoc con ajuste de Bonferroni para determinar las relaciones 

individuales. Se estableció como valor significativo, p<0,05. 

 

Resultados 

De los 419 escolares participantes, 212 (50,6 %) eran hombres, la edad media y desviación 

estándar fue de 12,28 ± 1,81 años. En la exposición a pantallas (TV, VJ, PC), se observó una 

diferencia significativa (p < 0.05) entre hombres y mujeres con respecto a la exposición (> 2 

horas) a video juegos (VJ), siendo en mayor proporción para los hombres (70%). En los 

demás dispositivos (TV y PC) no se presentaron diferencias significativas entre los sexos, 

siendo esto un comportamiento similar entre ellos, sin embargo, se observa una tendencia en 



la exposición a estos dispositivos, de los hombres frente a las mujeres. Con respecto al estilo 

de vida (FANTASTICO) se presentó un comportamiento similar entre los grupos como se 

muestra en la tabla 1.     

Tabla 1. Resultados de los cuestionarios de exposición a pantallas (ST) y el 

FANTASTICO de acuerdo con el sexo de los escolares. 

Variable 
Exposición  

(>2 hrs) 

Todos 

(n=419) 

Mujeres 

(n=207) 

Hombres 

(n=212) 
Valor p 

TV 
Expuesto 279 (66.6) 132 (47,3) 

147 

(v52,7) 0.227 

No expuesto 140 (33,4) 75 (53,6) 65 (46,4) 

VJ 
Expuesto 120 (28,6)  36 (30) 84 (70) 

<0.001* 
No expuesto 299 (71,4) 171 (57,2) 128 (42,8) 

PC 
Expuesto 84 (20,0) 36 (42,9) 48 (57,1) 

0.180 
No expuesto 335 (80,0) 171 (51) 164 (49) 

FANTASTICO 

Peligro y bajo 115 (27,4) 67 (32.4) 48 (22,6) 

0.079 
Adecuado 153 (36,5) 69 (33.3) 84 (39,6) 

Buen trabajo y 

Felicitaciones 
151 (36) 71 (34.3) 80 (37,7) 

Nota: TV: Televisión; VJ: Videojuegos; PC: Computador. Valores expresados en n (%). La diferencia entre 

los sexos con relación a la variable fue determinada mediante la prueba de Chi2 (X2). Valores significativos 

para *p<0,05. 

Mediante el análisis realizado a partir de las tablas de contingencia entre las variables de 

estudio y los grupos de edades presentado en la tabla 2, se observó con respecto a la 

exposición a pantallas (TV, VJ, PC) (> 2 horas), similitudes de comportamiento entre los 

grupos, a pesar de esto, se logra percibir que en el grupo < 12 años hay una tendencia de 

mayor exposición a la TV que en los otros grupos, así mismo, frente a la exposición al PC 

fue más notorio en el grupo de 12,01 a 15 años, sin embargo, no fueron diferencias 

significativas.  

Tabla 2. Resultados de los cuestionarios de exposición a pantallas (ST) y el 

FANTASTICO de acuerdo con la edad de los escolares. 

Variable Exposición <12 años 12,01 a 15 años >15 años Valor p 

TV 
Expuesto 125 (44,8) 114 (40,9) 40 (14,3) 

0.069 
No expuesto 74 (52,9) 56 (40) 10 (7,1) 

VJ 
Expuesto 48 (40) 53 (44,2) 19 (15,8) 

0.097 
No expuesto 151 (50,5) 117 (39,1) 31 (10,4) 

PC 
Expuesto 30 (35,7) 41 (48,8) 13 (15,5) 

0.052 
No expuesto 169 (50,4) 129 (38,5) 37 (11) 

FANTASTICO 

Peligro y bajo 47 (23,6) 48 (40) 20 (40) 

0.021* 
Adecuado 68 (34,2) 64 (37,6) 21 (42) 

Buen trabajo y 

Felicitaciones 
84 (42,2) 58 (34,1) 9 (18) 

Nota: TV: Televisión; VJ: Videojuegos; PC: Computador. Valores expresados en n (%). La diferencia entre los 

grupos etarios con relación a la variable fue determinada mediante la prueba de Chi2 (X²). Valores significativos 

para *p<0,05. 



En el análisis del estilo de vida (FANTASTICO), se observaron diferencias significativas 

(p=0,021) entre los grupos (tabla 2); para identificar con mayor claridad estas diferencias, se 

realizó un análisis Post Hoc con ajuste de Bonferroni (Figura 1) [42] identificando para la 

categoría “Peligro y bajo” una diferencia entre los escolares <12 y >15 años, siendo en mayor 

proporción para los >15 años (40%); en la categoría “Adecuado” los <12 años (34,2%) 

presentaron una mayor diferencia con respecto al resto y en la categoría de “Buen trabajo y 

felicitaciones” las diferencias encontradas, se presentaron nuevamente en los grupos de <12 

y >15 años, con 42,2% y 18% respectivamente. 

 

Nota: resultados de análisis Post Hoc y ajuste de Bonferroni. *Diferencias significativas. 

Figura 1. Diferencias entre las categorías del FANTASTICO y los grupos de edades de 

los escolares. 

 

Discusión 

El objetivo de este estudio fue identificar la relación de la exposición a pantallas y el estilo 

de vida, de acuerdo con el sexo y la edad de escolares de instituciones educativas distritales 

en Bogotá, Colombia. Los hallazgos revelaron que la exposición a pantallas en la totalidad 

de la muestra analizada fue elevada, con una mayor prevalencia en el uso de televisión 

(66,6%), seguido por videojuegos (28,6%) y computadoras (20,0%), sin embargo, en 

términos de diferenciación por sexo, se observó que los hombres mostraron un uso 

significativamente mayor de videojuegos (70%), frente a 30% en mujeres (p < 0,001), 

mientras que no se encontraron diferencias significativas en el uso de televisión (TV) y 

computadoras (PC), así mismo, se identificó que la edad no fue un factor influyente. 

En relación con el estilo de vida (EV), se encontró que los adolescentes mayores de 15 años 

presentaron una mayor proporción de EV en la categoría "Peligro y bajo" (40%, p=0.021) 

con respecto a los demás grupos, mientras que los escolares menores de 12 años presentaron 

mayores puntuaciones en las categorías de “Adecuado” y “Buen trabajo y Felicitaciones”; 

las diferenciaciones con el sexo no tuvieron ninguna implicación.  



Aunque el cuestionario FANTASTICO no evalúa directamente el uso de dispositivos 

electrónicos, las bajas puntuaciones obtenidas en el EV sugieren que este podría ser un factor 

determinante en la adopción de hábitos de vida poco saludables en adolescentes. Estudios 

previos [44][45][46][47] han demostrado de manera consistente que el tiempo excesivo 

frente a pantallas se relaciona con una disminución de la actividad física, trastornos del sueño, 

problemas de alimentación y un mayor riesgo de obesidad. Estos hallazgos adquieren una 

especial relevancia clínica al indicar que el uso prolongado de dispositivos electrónicos 

podría estar contribuyendo a una crisis de salud pública entre los jóvenes. La evidencia 

acumulada sugiere que el tiempo de pantalla podría estar desplazando actividades físicas y 

sociales fundamentales para el desarrollo saludable durante la adolescencia, lo que a su vez 

podría tener consecuencias a largo plazo para la salud física y mental. 

Por otro lado, Y. Alegre-Navarro et al. [43], encontraron que, si bien existe una disminución 

en la actividad física debido al uso de pantallas, otros factores como la alimentación y la 

supervisión parental juegan un papel más determinante en la salud de los adolescentes. R. A. 

Bomfim et al. [44], sugieren que el contexto social y educativo puede moderar los efectos 

negativos del tiempo de pantalla, destacando la importancia de promover un uso equilibrado 

de la tecnología en lugar de una reducción radical de su uso. 

L. A. Manwell et al. [45] han planteado preocupaciones sobre el concepto de "demencia 

digital" en la generación actual, sugiriendo que el uso prolongado de pantallas puede afectar 

el desarrollo cerebral y la capacidad cognitiva en el largo plazo. En contraste, estudios como 

el de L. Campo-Ternera et al. [46], argumentan que, si bien el uso de tecnología puede estar 

asociado con comportamientos sedentarios, también ofrece oportunidades para la educación 

digital y la socialización virtual. Otro punto de divergencia entre los estudios es la relación 

entre el tiempo de pantalla y la salud mental [47][48], que identifican una mayor exposición 

a dispositivos electrónicos se asocia con niveles elevados de ansiedad, depresión y estrés 

percibido. Sin embargo, [49] sostienen que la calidad del contenido consumido y la 

supervisión de los padres pueden mitigar estos efectos negativos, sugiriendo que la simple 

reducción del tiempo de pantalla no es una solución efectiva. 

Además, existen discrepancias sobre el impacto del tiempo de pantalla en el rendimiento 

académico. Algunos estudios [50][44] han encontrado que los adolescentes con mayor 

exposición a pantallas tienden a mostrar menor participación en actividades extracurriculares 

y peor desempeño académico. En contraste, [46][51] han señalado que el acceso a tecnología 

en entornos educativos puede mejorar la adquisición de habilidades digitales y facilitar el 

aprendizaje interactivo. 

Estas diferencias en la literatura resaltan la necesidad de estudios más detallados que analicen 

la interacción de múltiples factores en la relación entre el tiempo de pantalla y el estilo de 

vida, incluyendo variables como la supervisión parental, el tipo de contenido consumido y la 

estructura de las rutinas diarias de los adolescentes. 

Por otra parte, los resultados obtenidos en nuestro estudio con respecto a la diferenciación 

por sexo frente a la exposición a pantallas se alinean parcialmente con la literatura reciente. 

Diversos estudios han explorado las diferencias en el uso de dispositivos electrónicos entre 



sexos, destacando patrones de consumo diferenciados. Un estudio realizado por Twenge et 

al. [52], observó que los hombres tienden a dedicar más tiempo a actividades relacionadas 

con los videojuegos, mientras que las mujeres prefieren redes sociales y plataformas de 

comunicación visual, un hallazgo corroborado por los datos de Ortega et al. [53], quienes 

reportaron que el 68% de los hombres entre 15 y 25 años utilizaban videojuegos de forma 

habitual frente al 32% de las mujeres. Sin embargo, estas tendencias también pueden variar 

dependiendo del grupo etario y el contexto cultural. Un estudio de Smahel et al. [54], destacó 

que, en países latinoamericanos, las brechas de sexo en el uso de tecnología parecen ser más 

marcadas en adolescentes que en adultos jóvenes, lo cual podría explicar las diferencias en 

nuestras observaciones. En contraste, estudios como el de Przybylski y Weinstein [55], 

plantean que el uso intensivo de videojuegos en hombres está mediado por factores sociales, 

como la búsqueda de interacción competitiva, mientras que las mujeres priorizan aspectos 

relacionales al interactuar con la tecnología. 

A pesar de los hallazgos obtenidos, este estudio presenta diversas limitaciones que deben ser 

consideradas al interpretar los resultados. En primer lugar, el diseño transversal del estudio 

impide establecer una relación causal directa entre la exposición a pantallas y el estilo de vida 

de los escolares. Si bien se identificaron asociaciones significativas entre estas variables, no 

es posible determinar si un mayor tiempo frente a pantallas es la causa de un estilo de vida 

menos saludable o si los adolescentes con hábitos poco saludables tienden a utilizar más 

dispositivos electrónicos. Estudios longitudinales y experimentales serían necesarios para 

analizar mejor esta relación causal. 

Otra limitación relevante es el uso de autoinformes para medir tanto la exposición a pantallas 

como los hábitos de vida de los participantes. Este método, aunque práctico para estudios de 

gran escala, está sujeto a sesgos de respuesta, como la subestimación o sobreestimación del 

tiempo real de uso de dispositivos electrónicos[56]. Investigaciones futuras podrían 

complementarse con métodos objetivos, como aplicaciones de monitoreo del tiempo de 

pantalla y dispositivos de seguimiento de actividad física, para mejorar la precisión de los 

datos. 

Además, si bien la muestra incluyó escolares de diferentes instituciones en Bogotá, los 

resultados no pueden generalizarse a otras regiones de Colombia o a entornos con 

características socioeconómicas y culturales distintas. Factores como el acceso a tecnología, 

las dinámicas familiares y las políticas educativas pueden influir en los hábitos digitales de 

los escolares de manera diferencial según el contexto geográfico y social. 

Otro aspecto para considerar es que el estudio no profundizó en variables psicológicas que 

pueden estar vinculadas con el tiempo de pantalla y el estilo de vida, como la ansiedad, la 

depresión o el bienestar emocional. Estudios previos han señalado que el uso excesivo de 

pantallas puede tener implicaciones en la salud mental de los [57], por lo que sería pertinente 

que futuras investigaciones integren estos aspectos para una comprensión más completa del 

fenómeno. 

Finalmente, la falta de diferenciación entre el tipo de contenido consumido en dispositivos 

electrónicos es otra limitación. No todo el tiempo frente a pantallas tiene el mismo impacto 



en la salud y el bienestar de los escolares. Actividades pasivas, como ver televisión, pueden 

tener efectos distintos en comparación con actividades interactivas o educativas. 

Investigaciones futuras deberían analizar cómo diferentes tipos de exposición a pantallas 

influyen en el estilo de vida y la salud de los escolares. 

Conclusión 

La exposición a pantallas muestra una relación más significativa con el sexo que con la edad, 

evidenciando una mayor prevalencia en hombres en comparación con mujeres, 

particularmente en el uso de videojuegos. Por otro lado, el estilo de vida presenta una 

puntuación más baja en adolescentes mayores de 15 años que en escolares más jóvenes, sin 

diferencias destacadas por sexo. 

Este estudio ha destacado la alta prevalencia del uso de dispositivos electrónicos y su 

reconocimiento por parte de otros estudios debido a los posibles efectos adversos en la salud 

física, mental y social de los escolares. Se ha evidenciado que el uso excesivo de pantallas 

está asociado con un incremento del sedentarismo, una peor calidad del sueño y un mayor 

riesgo de problemas emocionales y psicológicos. 

Sin embargo, las discrepancias en la literatura subrayan que este fenómeno es multifactorial 

y que la simple restricción del tiempo de pantalla no constituye una solución suficiente. Es 

necesario un enfoque integral que contemple el tipo de contenido consumido, la supervisión 

parental y las oportunidades educativas que la tecnología puede ofrecer. 

En conjunto, los hallazgos de nuestro estudio resaltan la importancia de considerar tanto las 

diferencias de sexo como las preferencias individuales, al diseñar estrategias educativas y de 

salud relacionadas con el tiempo frente a las pantallas. Además, subrayan la necesidad de 

desarrollar intervenciones personalizadas que reconozcan los patrones específicos de 

consumo tecnológico según el sexo y otros factores contextuales. Desde una perspectiva 

práctica, se recomienda que las políticas educativas y familiares promuevan el uso 

responsable de la tecnología mediante estrategias de regulación del tiempo de pantalla y el 

fomento de la actividad física y la socialización presencial. Adicionalmente, futuras 

investigaciones deberían adoptar metodologías longitudinales para establecer relaciones 

causales más claras y diseñar intervenciones efectivas que mitiguen los impactos negativos 

del uso excesivo de pantallas en escolares. 
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