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RESUMEN 
 

Introducción: Las pantallas acompañan al universitario en estudio, comunicación y 
ocio, pero su uso excesivo puede afectar salud y aprendizaje. Objetivo: Sintetizar 

evidencia de revisiones sistemáticas y metaanálisis sobre efectos del uso excesivo de 
pantallas en salud de universitarios e identificar estrategias preventivas aplicables desde 
la docencia. Métodos: Revisión paraguas guiada por PRISMA 2020 y PRIOR. No se 
registró en PROSPERO por ser síntesis exploratoria no financiada, con protocolo interno 
no publicado y objetivo dual; se justifica en Métodos. Se consultaron PubMed/MEDLINE 
y LILACS (2021-2026). Se incluyeron revisiones sistemáticas y metaanálisis en población 
universitaria. Selección y extracción por una revisora. No se aplicó herramienta formal 

de evaluación crítica; se reconoce como limitación. Resultados: De 39 registros se 
incluyeron 25 revisiones: 17 sobre efectos en salud y 8 sobre intervenciones. El tiempo 
de pantalla se asoció con mayor riesgo de depresión (OR=1,93) y fatiga visual digital 
(OR=1,96), con aumento marcado por encima de 2,5 horas diarias. El síndrome visual 
informático afectó al 76,1% y el uso excesivo del teléfono duplicó el riesgo de dolor 
cervical. Las pausas activas en clase redujeron sedentarismo y fatiga y mejoraron la 

atención; las intervenciones digitales aumentaron pasos, pero no redujeron tiempo 
sedentario. Conclusiones: El uso excesivo de pantallas se asocia con problemas de 
salud mental, visual, musculoesquelética y del sueño. El aula es espacio de prevención; 

pausas activas, pausas visuales, normas de uso consensuadas y protección del sueño 
son estrategias viables para el docente. La certeza es limitada por predominio de estudios 
transversales y autoinforme.  
______________________________________________________________________ 

ABSTRACT 
 

Introduction: Screens accompany university students in studying, communication, and 
leisure, but their excessive use can affect health and learning. Objective: To synthesize 
evidence from systematic reviews and meta-analyses on the effects of excessive screen 
use on the health of university students and to identify preventive strategies applicable 

from teaching. Methods: Umbrella review guided by PRISMA 2020 and PRIOR. It was 
not registered in PROSPERO because it was an exploratory, unfunded synthesis with an 
unpublished internal protocol and a dual objective; this is justified in Methods. 
PubMed/MEDLINE and LILACS were consulted (2021–2026). Systematic reviews and 
meta-analyses in the university population were included. Selection and extraction were 
performed by one reviewer. No formal critical appraisal tool was applied; this is 

acknowledged as a limitation. Results: Of 39 records, 25 reviews were included: 17 on 

health effects and 8 on interventions. Screen time was associated with a higher risk of 
depression (OR=1.93) and digital eye strain (OR=1.96), with a marked increase above 
2.5 hours per day. Computer vision syndrome affected 76.1% of participants, and 
excessive phone use doubled the risk of neck pain. Active breaks in class reduced 
sedentary behavior and fatigue and improved attention; digital interventions increased 
step counts but did not reduce sedentary time. Conclusions: Excessive screen use is 

associated with mental, visual, musculoskeletal, and sleep health problems. The 
classroom is a prevention space; active breaks, visual breaks, agreed usage rules, and 
sleep protection are viable strategies for teachers. Certainty is limited by the 
predominance of cross-sectional studies and self-report. 
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INTRODUCCIÓN  

 
Basta entrar en cualquier aula universitaria para comprobarlo: el 

teléfono descansa sobre la mesa, la computadora está abierta y la clase 

se proyecta en una pantalla. Los dispositivos acompañan al estudiante 
cuando estudia, cuando se comunica y cuando descansa. No se trata 

de demonizarlos, porque son herramientas valiosas para aprender. El 
problema aparece cuando su uso se prolonga, invade las horas de 

sueño o desplaza el movimiento. 
 

La magnitud del fenómeno es considerable. Un metaanálisis con 36 
656 participantes de 18 países encontró que la mitad refería síntomas 

moderados de nomofobia, es decir, malestar o ansiedad al no poder 
usar el teléfono, y uno de cada cinco, síntomas severos; las cifras 

fueron mayores en universitarios. (1) En Cuba, un estudio nacional con 
713 estudiantes de ciencias médicas halló que todos presentaban algún 

grado de nomofobia, moderada en el 51,5 %. (2) Sin embargo, la 
investigación latinoamericana sobre la dependencia a los dispositivos 

móviles todavía es escasa. (3) 

 
A ello se suma el sedentarismo, porque el tiempo frente a la pantalla 

es casi siempre tiempo sentado. La Organización Mundial de la Salud 
recomienda a los adultos realizar entre 150 y 300 minutos semanales 

de actividad física moderada y reducir el tiempo sedentario. (4) La 
jornada universitaria, con clases largas y horas de estudio ante 

dispositivos, suele ir en sentido contrario. Autores cubanos han 
señalado, además, la necesidad de formar a los estudiantes de ciencias 

médicas en el uso adecuado de los medios digitales como parte del 
currículo. (5) 

 

En los últimos años se han publicado numerosas revisiones sobre 

aspectos aislados del problema: la visión, el dolor cervical, el sueño o 
la depresión. Falta, sin embargo, una síntesis que reúna esos efectos 

y que, a la vez, ofrezca al profesor herramientas concretas para actuar. 

De ahí surge el problema científico de esta revisión: ¿qué efectos tiene 
el uso excesivo de pantallas sobre la salud de los estudiantes 

universitarios y qué estrategias pueden aplicarse desde la docencia 
para prevenirlos? 

 
El objetivo de este trabajo es sintetizar la evidencia de revisiones 

sistemáticas y metaanálisis recientes sobre los efectos del uso excesivo 
de pantallas en la salud de los estudiantes universitarios e identificar 

estrategias de prevención aplicables desde la docencia. 
 

MÉTODOS 
 

Diseño  
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Se realizó una revisión paraguas —overview of reviews—, redactada 
según la declaración PRISMA 2020(6) y los criterios de la guía PRIOR 

para revisiones de revisiones. Se denomina revisión paraguas porque 

la unidad de análisis fueron revisiones sistemáticas y metaanálisis, no 
estudios primarios. Para garantizar la transparencia y la 

reproducibilidad, se detallan las estrategias de búsqueda completas y 
los criterios de selección. 

 
Declaración sobre PROSPERO.  

 
Esta revisión no se registró en PROSPERO. La decisión se adoptó 

porque se concibió como una síntesis exploratoria de revisiones 
sistemáticas, no financiada, con un protocolo interno no publicado y 

con un objetivo dual —efectos en salud y estrategias didácticas— que 
excedía el alcance habitual de un registro de revisiones de estudios 

primarios. No se realizó un registro retrospectivo. Se reconoce que esta 
omisión limita la transparencia y la verificación prospectiva del 

protocolo; se compensa parcialmente con la publicación íntegra de las 

estrategias de búsqueda, los criterios de elegibilidad, el flujo PRISMA 
y la lista de estudios incluidos. No se afirma que PROSPERO fuera 

inadecuado de forma absoluta: simplemente no se utilizó. Esta 
limitación se declara también en la sección Limitaciones. 

 
Preguntas de investigación 

 
La revisión se orientó con dos preguntas: 

1. Efectos: ¿qué efectos tiene el uso excesivo de pantallas sobre la 
salud de los estudiantes universitarios? 

2. Intervenciones: ¿qué intervenciones aplicables en el entorno 
universitario contribuyen a prevenirlos? 

 
La primera pregunta se estructuró según el formato PECO: población 

(P), estudiantes universitarios; exposición (E), uso excesivo de 

pantallas, uso problemático del teléfono inteligente y comportamiento 
sedentario asociado; comparación (C), menor exposición o ausencia de 

exposición; y desenlaces (O, outcomes), salud mental, visual y 
musculoesquelética, sueño y rendimiento académico. La segunda se 

estructuró según PICO: población, estudiantes universitarios; 
intervención, pausas activas, pausas visuales, intervenciones digitales, 

normas de uso y educación para la salud; comparación, enseñanza 
habitual o ausencia de intervención; y desenlaces, sedentarismo, 

fatiga, atención, bienestar y rendimiento académico. 
 

Fuentes de información 
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Se consultaron PubMed/MEDLINE, mediante el servicio de consulta E-

utilities del Centro Nacional de Información Biotecnológica de los 
Estados Unidos, y LILACS, mediante el Portal Regional de la Biblioteca 

Virtual en Salud. La búsqueda se realizó en el mes de julio de 2026 y 

abarcó publicaciones del período 2021 al 2026 disponibles hasta la 
fecha. Se eligió este período para recoger la evidencia posterior a la 

pandemia de COVID-19, etapa en la que se intensificó el uso de 
dispositivos. La restricción a inglés y español se justifica por la 

capacidad de lectura del equipo y por la representatividad de la 
literatura regional en LILACS. 

 
Estrategias de búsqueda 

 
Se emplearon tres estrategias, reproducidas a continuación tal como 

se ejecutaron: 
 

Estrategia 1 (PubMed, efectos): ("screen time"[tiab] OR 
"smartphone addiction"[tiab] OR "smartphone overuse"[tiab] OR 

"problematic smartphone use"[tiab] OR "digital eye strain"[tiab] OR 

"computer vision syndrome"[tiab]) AND ("university students"[tiab] 
OR "college students"[tiab] OR "medical students"[tiab] OR 

undergraduate*[tiab]) AND (systematic review[pt] OR meta-
analysis[pt]) AND 2021:2026[dp] 

 
Estrategia 2 (PubMed, intervenciones): ("movement break"[tiab] 

OR "active break"[tiab] OR "physically active learning"[tiab] OR 
"standing break"[tiab] OR "sedentary behavior"[tiab] OR "screen time 

reduction"[tiab] OR "digital detox"[tiab]) AND ("university 
students"[tiab] OR "college students"[tiab] OR "medical 

students"[tiab] OR "tertiary"[tiab] OR "higher education"[tiab]) AND 
(systematic review[pt] OR meta-analysis[pt]) AND 2021:2026[dp] 

 
Estrategia 3 (LILACS): (smartphone OR "teléfono móvil" OR celular 

OR "tiempo de pantalla" OR nomofobia) AND (universitarios OR 

"estudiantes de medicina" OR "estudiantes universitarios") AND 
("revisión sistemática" OR metaanálisis), con filtro de base de datos 

LILACS y años 2021 a 2026. 
 

Criterios de inclusión y exclusión 
 

Se incluyeron revisiones sistemáticas, con o sin metaanálisis, que 
cumplieran las siguientes condiciones: estudiar a estudiantes 

universitarios, o a poblaciones mixtas que los incluyeran de forma 
explícita o informaran resultados para ese subgrupo; analizar la 

exposición a pantallas, el uso problemático del teléfono o el 
comportamiento sedentario, o bien intervenciones para reducirlos o 

para promover la actividad física en el entorno universitario; informar 

mailto:revmdest.mtz@infomed.sld.cu
http://www.revmedest.sld.cu/


 

 
Los artículos de la Revista MedEst se comparten bajo los términos de la licencia de 

Creative Commons Reconocimiento-NoComercial 4.0 Internacional  

Email: revmdest.mtz@infomed.sld.cu  Sitio Web: www.revmedest.sld.cu 

MedEst. 2026| Vol. 6: e590 
ISSN: 2789-7567 | RNPS: 2524 

Álvarez-Ayala D./ Uso excesivo de pantallas en estudiantes 

universitarios: efectos en la salud y estrategias didácticas. 

 

 

desenlaces de salud o académicos; y estar publicadas en inglés o 

español. 
Se excluyeron los estudios primarios, las revisiones narrativas, las 

revisiones sobre instrumentos de medición, las realizadas 

exclusivamente en escolares, adolescentes o trabajadores, y las que 
estudiaron exposiciones distintas, como la dieta o el confinamiento. 

 
Selección y extracción de datos 

 
Se cribaron los títulos y resúmenes, se evaluó la elegibilidad de los 

informes preseleccionados y los motivos de exclusión fueron 
registrados. La selección y la extracción de datos las realizó una sola 

revisora; no se dispuso de un segundo revisor independiente ni de 
software especializado como Rayyan o Covidence, lo que se reconoce 

como limitación. Para reducir errores, se verificó la coherencia interna 
de los datos extraídos mediante una segunda lectura de los informes 

incluidos. De cada revisión se extrajeron el primer autor, el año, el país 
o región, el tipo de revisión, el número de estudios y participantes, la 

población, la exposición o intervención, el comparador cuando estaba 

disponible, los resultados principales con sus medidas de efecto y el 
financiamiento cuando se informó. 

 
Evaluación crítica de las revisiones incluidas 

 
No se aplicó una herramienta formal de evaluación crítica —como 

AMSTAR 2 o ROBIS— a las revisiones incluidas. Esta decisión se 
reconoce como una limitación metodológica y se declara en la sección 

correspondiente. La valoración de la calidad se realizó de forma 
narrativa, considerando la presencia de protocolo registrado, la 

exhaustividad de la búsqueda, la duplicación en la selección y 
extracción, la evaluación del riesgo de sesgo y la consideración del 

sesgo de publicación, cuando esta información estaba disponible en los 
informes incluidos. 

 

Síntesis de la evidencia 
 

Dada la heterogeneidad de exposiciones y desenlaces, se realizó una 
síntesis narrativa organizada por dominios de salud y por tipo de 

intervención; no se efectuó un nuevo metaanálisis. La decisión de no 
metaanalizar se justifica por la superposición parcial de poblaciones, la 

variabilidad en la definición de uso excesivo, la diversidad de 
instrumentos de medición y la imposibilidad de garantizar 

independencia entre revisiones. No se realizó un análisis formal de 
solapamiento entre revisiones ni un análisis de sesgo de publicación; 

ambas ausencias se reconocen como limitaciones. La certeza de la 
evidencia se valoró de forma narrativa, considerando el riesgo de 

sesgo, la heterogeneidad y la precisión de los resultados. No se aplicó 
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una herramienta formal de evaluación de la certeza, como GRADE. Para 

contextualizar la discusión se consultaron, además, estudios primarios 
y guías pertinentes, que no forman parte de la síntesis. 

 

RESULTADOS 
 

La búsqueda identificó 39 registros: 19 con la primera estrategia de 
PubMed, 18 con la segunda y 2 en LILACS. Tras eliminar 4 duplicados, 

se cribaron 35 títulos y resúmenes. Se excluyeron 8 registros en esta 
fase: 7 por no guardar relación con la pregunta de investigación —

instrumentos de medición, dieta, videojuegos activos, metodología de 
evaluación, personal docente, depresión en población general y 

autoestima en adolescentes— y 1 por no medir la exposición a 
pantallas. 

 
Se evaluaron 27 informes para determinar su elegibilidad y se 

excluyeron 2: uno realizado en población general no universitaria y 
otro que estudió una exposición distinta. Finalmente, se incluyeron 25 

revisiones (figura 1). 

 
Fig. 1. Diagrama de flujo de la selección de estudios, según la 

declaración PRISMA 2020. 
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Fuente: Elaborado por la autora. 

 

Características de las revisiones incluidas  
 

Las 25 revisiones se publicaron entre 2022 y 2026: 5 en 2022, 4 en 
2023, 5 en 2024, 4 en 2025 y 7 en 2026. Catorce incluyeron 

metaanálisis y 11 realizaron una síntesis cualitativa. Diecisiete 
revisiones analizaron los efectos del uso de pantallas sobre la salud o 

el rendimiento académico, y ocho evaluaron intervenciones. La revisión 

de mayor tamaño reunió 72 estudios que, en conjunto, sumaron 71 
633 universitarios. La tabla 1 presenta las características de cada 

revisión, identificada con un código (R1 a R25) que se emplea en el 
resto de esta sección. 

 
Tabla 1. Características y hallazgos principales de las revisiones 

incluidas 

R 
Autor 

principal, 

año 

Tipo 
Estudios y 

participantes 
Hallazgo principal 
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R1 

Riverón 

Nápoles, 

2023 

RS 

8 estudios 

(Latinoamérica 

y Cuba) 

Investigación regional 
escasa; impacto 

negativo sobre la salud 

mental de 
universitarios. 

R2 
Al-Mamun, 

2025 
RS y MA 

43 estudios; 
36 656 

participantes 

Nomofobia moderada 

en el 51 % y severa en 
el 21 %; mayor en 

universitarios. 

R3 
Zhong, 

2022 
RS y MA 

19 estudios; 5 
497 

estudiantes de 
Medicina 

Adicción al teléfono en 
el 41,9 %; asociada 

con mal sueño, estrés, 
ansiedad y depresión. 

R4 Zeng, 2026 RS y MA 
72 estudios; 

71 633 

universitarios 

Depresión (OR = 1,93) 

y fatiga visual (OR = 
1,96); riesgo creciente 

por encima de 2,5 
h/día. 

R5 

Ccami-

Bernal, 
2024 

RS y MA 

103 estudios; 

66 577 
participantes 

Síndrome visual 
informático en el 69 

%; 76,1 % en 
universitarios. 

R6 Song, 2026 RS y MA 63 estudios 

Astenopia en el 36-57 

% de universitarios; 
las pausas regulares 

fueron protectoras (OR 
= 0,21). 

R7 
Mazaheri-
Tehrani, 

2023 

RS y MA 
46 estudios 

(27 en el MA) 

Uso del teléfono y 

dolor cervical (OR = 
2,11); sedentarismo en 

universitarios (OR = 
1,58). 

R8 
Varmazyar, 

2026 
RS 18 estudios 

Dolor de mano, 

muñeca o pulgar en el 

19,2-68,7 % de 
universitarios. 

R9 Leow, 2023 RS y MA 
Estudiantes de 

Medicina 

Mal sueño en el 57 % y 

adicción al teléfono en 
el 39 %; correlación r 

= 0,30. 

R10 
Gao W, 
2026 

RS con 

síntesis 
exploratoria 

55 estudios 

Más actividad física y 
menos pantalla: menor 

ansiedad (OR = 0,64), 
depresión (OR = 0,46) 

y mal sueño (OR = 
0,54). 
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R11 
Gao XL, 

2023 
RS y MA 36 estudios 

Tiempo de pantalla 
asociado con depresión 

y ansiedad (OR = 

1,44). 

R12 Tang, 2024 RS y MA 

17 estudios; 

24 019 
universitarios 

Uso problemático y 
síntomas depresivos 

(OR = 2,40) e ideación 
suicida (OR = 2,18). 

R13 Li, 2026 RS 11 estudios 

Adicción al teléfono e 

ideación suicida (OR = 
1,14-4,57), con patrón 

de dosis y respuesta. 

R14 Hsieh, 2025 MA 45 estudios 

Uso del teléfono y 
rendimiento académico 

(r = −0,12); mayor 
efecto con la 

multitarea en clase. 

R15 
Babaeer, 

2022 
RS 35 estudios 

Asociación 

indeterminada entre 
pantalla recreativa y 

resultados académicos. 

R16 
Whatnall, 

2024 
RS 

34 estudios de 

cohortes 

El mal sueño se asoció 
con peor rendimiento 

académico (12 de 18 
estudios). 

R17 
Hutchesson, 

2025 
RS 

33 estudios de 
cohortes 

Mal sueño e inactividad 

física asociados con 
peor bienestar 

psicológico. 

R18 
Lynch, 

2022 
RS y MA 

14 estudios; 5 

997 
universitarios 

Pausas activas 
factibles; menos 

sedentarismo y fatiga, 
más bienestar y 

atención. 

R19 Deng, 2026 RS 20 estudios 

Las pausas activas 

mejoran la atención 
sostenida y la 

implicación emocional; 
efecto académico 

incierto. 

R20 Zhou, 2026 RS 46 estudios 

Intervenciones 
digitales eficaces en 

actividad física y dieta; 
evidencia limitada en 

sedentarismo y sueño. 
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R21 Bi, 2024 RS y MA 
8 ECA; 569 

participantes 

Aumento de los pasos 
(DME = 0,64); sin 

efecto sobre el tiempo 

sedentario. 

R22 Peng, 2022 RS y MA 
22 ECA; 8 333 

participantes 

Mejora de la actividad 
física (DME = 0,32); 

sin efecto significativo 
sobre el sedentarismo. 

R23 Buja, 2024 RS 19 estudios 

Redes sociales y 

mensajes de texto 
mejoraron la actividad 

física en 15 estudios. 

R24 Liu, 2022 RS 23 ECA 

El ejercicio y las 
intervenciones 

psicológicas pueden 
reducir la adicción al 

teléfono. 

R25 
Streram, 

2025 
RS 22 ECA 

Solo 7 intervenciones 

mejoraron conducta y 
salud mental; la 

mayoría, centradas en 
el sueño. 

R: código de la revisión; RS: revisión sistemática; MA: metaanálisis; ECA: ensayos 

controlados aleatorizados; OR: razón de probabilidades; DME: diferencia de medias 

estandarizada. Fuente: Elaborado por la autora. 

 

Magnitud del uso problemático 
 

La adicción al teléfono afectó al 41,9 % de 5 497 estudiantes de 
Medicina asiáticos (R3) y al 39 % en otra síntesis centrada en esa 

misma carrera, cuyos estudiantes usaban el teléfono una media de 4,9 
horas diarias (R9). El uso problemático se identificó en el 36,5 % de 

24 019 universitarios (R12). En un metaanálisis con 36 656 
participantes de 18 países, el 51 % presentó nomofobia moderada y el 

21 %, severa, con valores más altos en universitarios y adultos jóvenes 
(R2). La revisión latinoamericana encontró solo ocho estudios sobre el 

tema en la región durante una década (R1). 
 

Salud mental 
 

Fue el dominio con más evidencia. En la revisión de mayor tamaño, el 

tiempo de pantalla se asoció con depresión (OR = 1,93; IC 95 %: 1,75-
2,12). El análisis de dosis y respuesta mostró que, por encima de 2,5 

horas diarias, el riesgo de depresión aumentaba en más de un 15 % 
por cada hora adicional. El tiempo de pantalla también se asoció con 

ansiedad y estrés, con OR entre 1,12 y 1,79 (R4). 
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El uso problemático del teléfono se asoció con síntomas depresivos (OR 

= 2,40) y con ideación suicida (OR = 2,18); la asociación con la 
depresión fue más fuerte después de la pandemia de COVID-19 que 

antes (OR = 2,76 frente a 2,16) (R12). Otra revisión, con 11 estudios, 

nueve de ellos realizados en Corea del Sur, describió un patrón de dosis 
y respuesta entre la adicción al teléfono y la ideación suicida (OR = 

1,14-4,57) y el intento suicida (OR = 1,15-1,87) (R13). Un 
metaanálisis anterior vinculó el tiempo de pantalla con la depresión 

(OR ajustada = 1,45) y la ansiedad (OR = 1,44) (R11). 
 

Dos revisiones analizaron la combinación de conductas. Los 
estudiantes con más actividad física y menos tiempo de pantalla 

tuvieron menor probabilidad de ansiedad (OR = 0,64), depresión (OR 
= 0,46) y mal sueño (OR = 0,54) que los que mostraban el patrón 

opuesto (R10). En 33 estudios de cohortes, el mal sueño y la 
inactividad física se asociaron de forma consistente con peor bienestar 

psicológico (R17). 
 

Sueño 

 
El 57 % de los estudiantes de Medicina tenía mala calidad del sueño, y 

la adicción al teléfono se correlacionó con ella (r = 0,30) (R9); en 
estudiantes asiáticos, la correlación osciló entre 0,17 y 0,31 (R3). El 

tiempo de pantalla se asoció con peor calidad del sueño, pero no con 
su duración (R4). A su vez, el mal sueño se asoció con peor rendimiento 

académico en 12 de 18 estudios de cohortes (R16). 
 

Salud visual 
 

En 103 estudios con 66 577 participantes, la prevalencia del síndrome 
visual informático fue del 69 %, y en universitarios, del 76,1 %; fue 

mayor en mujeres que en hombres (71,4 % frente a 61,8 %) (R5). El 
tiempo de pantalla casi duplicó el riesgo de fatiga visual digital (OR = 

1,96), que también aumentó con rapidez por encima de 2,5 horas 

diarias (R4). La astenopia afectó al 36-57 % de los universitarios 
durante la pandemia. El tiempo de pantalla prolongado fue un factor 

de riesgo (OR = 1,15), mientras que las pausas regulares (OR = 0,21), 
el conocimiento sobre el uso adecuado de la computadora (OR = 0,20) 

y los filtros antirreflejo (OR = 0,34) fueron protectores (R6). 
 

Salud musculoesquelética 
 

En 46 estudios, el uso del teléfono se asoció con dolor cervical (OR = 
2,11) y el comportamiento sedentario fue un factor de riesgo en 

universitarios (OR = 1,58) (R7). El dolor de mano, muñeca o pulgar 
afectó a entre el 19,2 % y el 68,7 % de los universitarios, y se relacionó 
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con el tiempo de uso, la postura al sostener el teléfono y su tamaño y 

peso (R8). 
 

Rendimiento académico 

 
En 45 estudios, el uso del teléfono se asoció de forma negativa, aunque 

débil, con el rendimiento académico (r = −0,12). El efecto fue mayor 
con el uso problemático y, sobre todo, con la multitarea durante la 

clase (R14). Una revisión anterior de 35 estudios, la mayoría de baja 
calidad encontró asociaciones indeterminadas entre el tiempo de 

pantalla recreativo y los resultados académicos (R15). 
 

Intervenciones en el aula 
 

En 14 estudios con 5 997 universitarios, las pausas activas y el 
aprendizaje físicamente activo fueron factibles en el aula. Redujeron el 

comportamiento sedentario y la fatiga y mejoraron el bienestar; las 
pausas aumentaron, además, la concentración y la atención, y el 

aprendizaje en movimiento no afectó el rendimiento académico (R18). 

En otra revisión de 20 estudios, las pausas mejoraron la atención 
sostenida, la implicación emocional y las emociones positivas, mientras 

que los efectos sobre la atención selectiva y las calificaciones fueron 
inconsistentes (R19). 

 
Intervenciones digitales y conductuales 

 
Las intervenciones de salud electrónica aumentaron la actividad física 

al finalizar (DME = 0,32), pero no redujeron el tiempo sedentario ni 
mantuvieron su efecto en el seguimiento (R22). Las intervenciones 

digitales aumentaron el número de pasos (DME = 0,64), sin efecto 
sobre la actividad física ligera, la moderada a vigorosa ni el tiempo 

sedentario (R21). En 46 estudios, el 67 % informó efectos positivos, 
más claros en la actividad física y la dieta que en el sedentarismo y el 

sueño, y con mejores resultados en intervenciones de 8 a 16 semanas 

(R20). Las redes sociales y los mensajes de texto mejoraron la 
actividad física en 15 de 19 estudios, especialmente cuando se crearon 

grupos sociales (R23). El ejercicio y las intervenciones psicológicas 
redujeron la adicción al teléfono, con mayor efecto cuando se 

combinaron (R24). De 22 ensayos sobre conductas de salud, solo 7 
mejoraron a la vez la conducta y la salud mental, y 4 de ellos se 

centraban en el sueño (R25). 
 

DISCUSIÓN 
 

Esta revisión paraguas reunió la evidencia de 25 revisiones 
sistemáticas recientes. (1,3,7-29) Su principal aporte es mostrar que el 

uso excesivo de pantallas no afecta a un único aspecto de la salud del 
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estudiante, sino a casi todos a la vez, y que las respuestas más eficaces 

son sencillas y caben dentro del aula. 
 

El umbral de 2,5 horas diarias identificado en el análisis de dosis y 

respuesta (8) merece atención, porque buena parte de los universitarios 
lo supera con holgura; los estudiantes de Medicina, por ejemplo, usan 

el teléfono casi cinco horas al día. (13) Ahora bien, la relación no implica 
causalidad en todos los casos ni tiene un solo sentido. Un estudiante 

ansioso o deprimido puede refugiarse más en el teléfono, y no solo a 
la inversa. En una cohorte canadiense, el riesgo de depresión fue 47 

% mayor con 10 horas diarias o más de pantalla recreativa al ingresar 
a la universidad, pero la asociación se atenuó al final del curso. (30) Por 

eso, los hallazgos deben leerse como señales de riesgo y no como 
pruebas de causa. 

 
El sueño aparece como el punto donde convergen muchos de estos 

efectos. Se relaciona con la salud mental (21) y con el rendimiento 
académico (20), y es sensible al uso de pantallas. Un estudio reciente 

en estudiantes de Medicina aporta un matiz relevante: el uso nocturno 

de pantallas fue el único predictor independiente de las alteraciones 
del sueño, mientras que el tiempo total dejó de serlo al ajustar por 

otras variables. (31) El momento de uso importa, por tanto, tanto como 
la cantidad, y eso abre una vía de intervención muy concreta para el 

docente. 
 

Los hallazgos visuales y musculoesqueléticos coinciden con estudios 
primarios recientes. En una universidad española, el síndrome visual 

informático afectó al 65,4 % de la población estudiada, con mayor 
riesgo a partir de seis horas diarias de uso, (32) y otro metaanálisis 

estimó que el uso excesivo del teléfono duplica el riesgo de dolor 
cervical. (33) Lo más alentador es que los factores protectores 

identificados, las pausas regulares y el conocimiento sobre el uso 
adecuado de la computadora  (10), son modificables mediante la 

educación. Entre las medidas prácticas destaca la regla 20-20-20: cada 

20 minutos, mirar a unos seis metros de distancia durante 20 
segundos. (34) 

 
En el rendimiento académico, el efecto promedio es pequeño, pero la 

multitarea en clase es su componente más dañino. (18) Un experimento 
realizado en un aula real ayuda a entender por qué. Los estudiantes 

que usaron dispositivos con fines no académicos comprendieron el 
contenido en el momento, pero lo retuvieron peor y obtuvieron notas 

más bajas, al igual que sus compañeros de aulas donde el uso estaba 
permitido. (35) El efecto, por tanto, es colectivo y afecta al ambiente de 

aprendizaje de todo el grupo, aunque la evidencia no es del todo 
uniforme. (19) 
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Las intervenciones dejan una enseñanza clara: lo más sencillo es lo 

que mejor funciona en el aula. Las pausas activas reducen el 
sedentarismo y mejoran la atención sin costo adicional. (22,23) Las 

intervenciones digitales, en cambio, muestran un perfil paradójico, 

pues aumentan los pasos y la actividad física, pero no reducen el 
tiempo sedentario. (24-26) Usar la tecnología para corregir los efectos de 

la tecnología tiene límites, aunque el componente social puede 
potenciarla. (27) Ante el uso problemático, la combinación de ejercicio 

y apoyo psicológico parece la opción más prometedora, (28) y las 
intervenciones centradas en el sueño son las que más benefician la 

salud mental. (29) En escolares, los programas educativos también 
tuvieron efectos modestos, mayores cuando abordaron el estilo de vida 

en su conjunto. (36) 

 

Calidad general de la evidencia y confianza en los resultados 
 

La confianza en los resultados es limitada a moderada. La mayoría de 
las revisiones incluidas se basan en estudios transversales y 

autoinformes, lo que impide establecer causalidad. Existe 

heterogeneidad en la definición de uso excesivo, en los instrumentos 
de medida y en los períodos de exposición. No se aplicó una 

herramienta formal de evaluación crítica ni de certeza de la evidencia, 
y varias revisiones no informaron protocolo registrado, selección 

duplicada, evaluación del riesgo de sesgo o sesgo de publicación. 
Tampoco se realizó análisis de solapamiento entre revisiones ni de 

sesgo de publicación. Por ello, los resultados deben interpretarse como 
una señal consistente de riesgo, no como una estimación precisa del 

efecto. 
 

Implicaciones para la docencia 
 

A partir de esta evidencia, la tabla 2 propone siete estrategias que el 
profesor puede aplicar sin recursos adicionales. Todas parten de una 

idea común: el docente no controla lo que el estudiante hace fuera del 

aula, pero sí cómo organiza la clase, qué normas construye con el 
grupo, cómo diseña las tareas y qué ejemplo ofrece. 

 
Tabla 2. Estrategias didácticas para prevenir los efectos del uso 

excesivo de pantallas 

Estrategia 
Cómo aplicarla en 

clase 
Fundamento 

Pausas 

activas y 
aprendizaje 

en 
movimiento 

Interrumpir la clase con 4 

a 10 minutos de 
movimiento cada 20 a 45 

minutos; repasar 

Reducen el sedentarismo 

y la fatiga y mejoran la 
atención sin afectar el 

rendimiento.(22,23) 
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contenidos de pie o en 
movimiento. 

Pausas 

visuales y 
ergonomía 

Aplicar la regla 20-20-20 

en actividades con 

pantalla; enseñar la 
distancia, la postura y la 

iluminación adecuadas. 

Las pausas regulares y el 

conocimiento sobre el 

uso de la computadora 
protegen frente a la 

astenopia.(10,34) 

Normas de 

uso 
acordadas 

con el grupo 

Construir con los 
estudiantes un acuerdo 

sobre cuándo se usa el 
dispositivo; explicar el 

efecto de la multitarea 
sobre la retención. 

La multitarea en clase es 

el comportamiento con 
mayor efecto negativo y 

afecta a todo el 

grupo.(18,35) 

Tareas que 
protejan el 

sueño 

Fijar plazos de entrega 

en horario diurno y evitar 
enviar mensajes o tareas 

por la noche. 

El uso nocturno predice 

las alteraciones del 
sueño, y el sueño se 

asocia con el 
rendimiento.(20,31) 

Menos 

pantalla y 
más 

movimiento 

Alternar las actividades 
con pantalla y sin ella; 

proponer tareas que 
impliquen desplazarse, 

como entrevistas, visitas 
o trabajo de campo. 

El patrón de más 

actividad física y menos 
pantalla se asocia con 

mejor salud mental y 
sueño.(14) 

Educación 
para la salud 

en el 
currículo 

Incluir la higiene digital, 

el sueño y la actividad 
física en las asignaturas; 

usar el registro de tiempo 
de pantalla del teléfono 

como actividad de 
autoobservación. 

Los programas integrales 
de estilo de vida son más 

eficaces que los 
centrados solo en la 

pantalla.(29,36) 

Tecnología a 
favor y 

derivación 
oportuna 

Promover grupos de 

apoyo para la actividad 

física; orientar hacia los 
servicios de salud 

estudiantil a quienes 
muestren uso 

problemático. 

Los grupos sociales 

potencian la actividad 
física; el ejercicio y el 

apoyo psicológico 
reducen la 

adicción.(27,28) 

Fuente: elaboración propia. 

 
Aplicabilidad en la educación superior 

 

La evidencia regional, aunque escasa, apunta en la misma dirección 
que la internacional. Un estudio con 713 universitarios encontró algún 

grado de nomofobia en todos los participantes, (2) y una revisión 
latinoamericana confirmó el impacto negativo de la dependencia a los 
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dispositivos móviles sobre la salud mental de los estudiantes 

universitarios. (3) Estos hallazgos interesan a cualquier carrera, porque 
el uso de pantallas forma parte de la vida académica de todos los 

estudiantes, con independencia de su área de formación. Incorporar la 

higiene digital a los planes de estudio y a la práctica docente 
contribuye, por tanto, al bienestar del estudiante y a su preparación 

para un uso más saludable y responsable de la tecnología a lo largo de 
su vida profesional. (5) 

 
Limitaciones 

 
La mayoría de las revisiones incluidas se basan en estudios 

transversales y en autoinformes, lo que impide establecer relaciones 
causales. Existe además una heterogeneidad importante en la 

definición de uso excesivo y en los instrumentos de medida. En cuanto 
a esta revisión, la selección y la extracción de datos las realizó una sola 

revisora, no se aplicó una herramienta formal de evaluación de la 
calidad metodológica, como AMSTAR 2 o ROBIS, y solo se consultaron 

dos bases de datos, en inglés y español. Tampoco se evaluó la certeza 

de la evidencia ni el sesgo de publicación con un instrumento formal. 
No se registró el protocolo en PROSPERO, lo que limita la transparencia 

prospectiva; la justificación se detalla en Métodos. No se realizó análisis 
de solapamiento entre revisiones. Por ello, es posible que se haya 

omitido alguna revisión relevante. Como fortalezas destacan la 
actualidad de la evidencia, el gran tamaño de las muestras reunidas y 

la traducción de los hallazgos en propuestas concretas para el aula. 
 

CONCLUSIONES 
 

El uso excesivo de pantallas se asocia de forma consistente con 
depresión, ansiedad, síndrome visual informático, dolor cervical y de 

mano, peor calidad del sueño y menor rendimiento académico en 
estudiantes universitarios. El riesgo aumenta con el tiempo de uso, en 

particular a partir de unas dos horas y media diarias, y con el uso 

nocturno. Las intervenciones de bajo costo realizadas en el aula, como 
las pausas activas, muestran beneficios más claros sobre el 

sedentarismo y la atención que las intervenciones digitales. El docente 
puede contribuir a la prevención mediante pausas activas y visuales, 

normas de uso de dispositivos construidas con el grupo, tareas que 
protejan el sueño y la educación para la salud integrada al currículo. 

La certeza de esta evidencia es limitada por el predominio de estudios 
transversales, la heterogeneidad de las definiciones, la ausencia de 

registro prospectivo del protocolo y la falta de una evaluación formal 
de la calidad metodológica y de la certeza de la evidencia. Se 

recomienda evaluar estas estrategias en las universidades y registrar 
futuras revisiones en PROSPERO u otra plataforma. 
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