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RESUMEN

FUNDAMENTOS // Desde la pandemia de la COVID-19, el tiempo frente a la pantalla (TP) parece haber aumentado entre nifios y
jovenes. Existe controversia sobre su impacto en el bienestar fisico y mental de los nifios. Este estudio tuvo el objetivo de analizar la
posible influencia de un excesivo TP en la salud infantil mediante una revision sistemética de la literatura.

METODOS // Dos revisores independientes realizaron una revisin sistemética. Se analizd la literatura médica (base de datos MEDLINE)
desde 2017 hasta 2022. Se analizaron los datos relacionados con los efectos del tiempo frente a la pantalla en la salud infantil junto con
las estrategias que pueden mitigar dichos efectos.

RESULTADOS // La busqueda identificé 3151 articulos, siendo 37 finalmente seleccionados por cumplir los criterios de calidad
metodoldgica exigidos. Se detectaron efectos negativos sobre la salud infantil como la obesidad, ligada a un estilo de vida sedentario,
trastornos del suefio o problemas de ansiedad en adolescentes. Sin embargo, también se ha descrito un mejor desarrollo del lenguaje
o del funcionamiento de la memoria, cuando se utilizaban medios interactivos. Las medidas educativas han demostrado ser Utiles
para controlar el tiempo de exposicién y reducir los efectos negativos relacionados con la exposicion.

CONCLUSIONES // Aunque unos niveles elevados de tiempo frente a la pantalla podrian afectar a la salud de los nifios, se han
registrado algunos efectos positivos que se potencian cuando los padres se implican en el visionado de la television (coviewing).
El tiempo de exposicién se debe personalizar sequn el estilo de vida de cada nifio.

PALABRAS CLAVE // Tiempo frente a la pantalla; Ver la televisién; Salud infantil; Estrategias educativas; Covision.

ABSTRACT

BACKGROUND // Since COVID-19 pandemic, screen time (ST) seems to have increased among children and young people. There
is controversy about its impact in the physical and mental well-being of children. The aim of this study was to analyse the possible
influence of excessive ST on child health through a systematic review of the literature.

METHODS // Systematic review was done by two independent reviewers. We analysed the medical literature (MEDLINE data base) from
2017 to 2022. Data related to the effects of ST on children s health were analysed along with strategies that can mitigate those effects.
RESULTS // The search identified 3151 articles, 37 finally selected as they fulfilled the demanded methodological quality criteria. Negati-
ve effects on children’s health such as obesity, linked to a sedentary lifestyle, sleep disorders or anxiety problems in adolescents were de-
tected. However, a better development of language or memory functioning, when interactive media were used, have also been described.
Educational measures have proven useful in controlling exposure time and reducing exposure-related negative effects.

CONCLUSIONS // Although high levels of ST could affect children” s health, we have recorded some positive effects that are enhan-
ced when parents get involved in TV watching (co-viewing). Exposure time should be customized according to every child's lifestyle.

KEYWORDS // Screen time; TV watching; Children's health; Educational strategies; Co-viewing.
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INTRODUCCION

T

ES PLAUSIBLE QUE EL CONFINAMIENTO Y
la disminucién de las actividades de ocio
fuera del hogar durante los primeros meses
de la pandemia de la COVID-19 hayan podido
favorecer el consumo televisivo de nifios y
adultos en todos los formatos, incluidas las
plataformas multimedia. Ademas, en el caso
de la poblacién infantil, la ausencia de acti-
vidad escolar durante el confinamiento tam-
bién puede haber favorecido un aumento del
tiempo frente a la pantalla (TP), ya que las
actividades escolares se siguieron realizando
por medios telematicos.

El tiempo frente a la pantalla es preocu-
pante desde el punto de vista de la salud
infantil. Ya se han descrito efectos nocivos
especificos sobre la salud infantil relaciona-
dos con un consumo excesivo de contenidos
televisivos y/o multimedia. En particular, en
relaciéon con un estilo de vida sedentario que
se ha asociado a un tiempo frente a la pantalla
prolongado (1,2). Estos efectos adversos habian
sido estudiados por profesionales de la salud
infantil en todas las dimensiones médicas,
psicolégicas y pedagogicas, ya que la expo-
sicion a la pantalla también podria influir en
el proceso de adquisicion de las habilidades
cognitivas de los nifios (3).

Asi, este estudio, mediante la revisidon de la
literatura médica actual, tuvo como objetivo
determinar los efectos de la exposicion a los
medios televisivos en la salud infantil. Inten-
tamos establecer una longitud para el tiempo
frente a la pantalla considerada segura y
también identificar los posibles factores que
podrian atenuar esos riesgos.

MATERIAL Y METODOS

TR

SE REALIZO UNA REVISION SISTEMATICA
de la literatura médica publicada sobre la
exposicion a pantallas, especialmente a la
television, en nifos y adolescentes. Por un
lado, pretendimos estimar las posibles impli-

caciones para la salud relacionadas con la
exposicion prolongada a la televisién y, por
otro, analizar qué estrategias pueden ser efec-
tivas para reducir algunos posibles impactos
negativos.

Para ello, accedimos a la principal base
de datos de revistas médicas, MEDLINE, per-
teneciente a la Biblioteca Nacional de Medi-
cina de Estados Unidos, que engloba mas de
treinta y tres millones de referencias en lite-
ratura biomédica. Las citas incluidas suelen
estar enlazadas con el contenido a texto com-
pleto de PubMed Centraly los sitios web de las
editoriales.

Objetivos y preguntas de la investigacion.
Para analizar los posibles efectos de la expo-
sicidn a la television en la salud de los ninos,
la revision se realiz6 en funcién de una pre-
gunta de investigacion segiin la metodologia
PICO (paciente-intervencién-comparacion-re-
sultado) y de los siguientes apartados:

— P (pacientes): poblacién de nifios y jove-
nes, de cero a dieciocho anos.

— I (intervencién): tiempo de exposicion a los
medios.

— C(comparacion): con el sector no expuesto
0 menos expuesto de la poblacién infantil.

— O (resultado): efectos objetivos sobre su
salud fisica y mental.

Estrategia de biisqueda bibliografica. Para la
revision se utiliz6 el motor de biisqueda MeSH
a través de los siguientes términos booleanos:
(TV watching) AND (children); (SCREEN TIME)
AND (CHILDREN); (SCREEN TIME) AND (CHIL-
DREN) AND (TV) y finalmente (binge wat-
ching) AND (children). La revision bibliogra-
fica fue realizada por dos revisores indepen-
dientes, uno de ellos con formacion médica.
Ambos realizaron la seleccion y lectura critica
de los articulos seleccionados. El investigador
principal elabor6 los resultados basandose en



las conclusiones de la revisién bibliografica.
El periodo de btasqueda se limit6 a los Gltimos
cinco afios (2017-2022).

Criterios de inclusion y exclusion. Los criterios
de inclusion fueron: articulos en inglés, fran-
cés y espaiiol; sujetos de estudio con edades
comprendidas entre cero y dieciocho afnos;
articulo publicado; accesible y con texto com-
pleto disponible; y tema del estudio segiin la
pregunta PICO. La TasLa 1 resume los criterios
de inclusion y exclusion.

Seleccion de estudios. Se utilizaron cua-
tro combinaciones de operadores booleanos.
Una primera basqueda utiliz6 los operadores
(TIEMPO DE PANTALLA) Y (NINOS). Se realiz6
una segunda btsqueda utilizando los térmi-
nos (VER LA TELEVISION) AND (NINOS). Por
altimo, se realiz6 una btisqueda con los térmi-
nos (VER TELEVISION) Y (NINOS). Se realizd
una cuarta btisqueda con el objetivo de limitar
la exposicion a la television, pero no a otros
tipos de pantalla.

Finalmente, se afiadieron unos criterios de
seleccion de articulos, basados en su calidad
metodolbgica segiin la nomenclatura PRISMA
de calidad de la evidencia médica. Segin
estos criterios de calidad s6lo se selecciona-
ron estudios correspondientes a revisiones
sistematicas (RS) y metanalisis (MA) o ensa-
yos aleatorizados con control de sesgos y un
tamafio muestral adecuado (ECA).

RESULTADOS

T

EL DIAGRAMA DE FLU]JO [Ficura 11 MUESTRA
los articulos que se seleccionaron finalmente
tras aplicar los criterios de inclusion y exclu-
sion. Algunos articulos fueron excluidos de la
revisién por no cumplir los criterios de inclu-
sién, ya que o bien no estaban relacionados
con los efectos reales sobre la salud de la expo-
sicion alos medios de comunicacioén, por ejem-
plo, o bien algunos estaban relacionados con
el uso de las pantallas de television como dis-
tractor durante los exdmenes de salud, o bien
los sujetos incluidos en los estudios no perte-

Tabla1

Criterios de Inclusion y Exclusion de los articulos en esta revision.

Criterios de inclusion

Criterios de exclusion

Articulos publicados en
inglés, francés y espafiol

Documentos publicados en lenguas distintas
del espafiol, el francés y el inglés.

Articulos publicados

Investigacion pendiente de publicacion

Articulos accesibles
y con texto completo disponible

Articulos no accesibles
y sin texto completo disponible

Edad de los sujetos de estudio
0-18 afios

Edad de los sujetos de estudio
>18 afos

Focus: efectos del tiempo frente a la pantalla
de television en los nifios (pregunta PICO)

Focus: otros aspectos relacionados con
el tiempo frente a la pantalla fuera de la prequnta
PICO predefinida (véase el texto)
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RFE Figura 1
SO Diagrama de flujo de seleccion (basado en PRISMA).

IDENTIFICACION DE ESTUDIOS EN LA BASE DE DATOS PUBMED.GOV

S Estudios eliminados antes del cribado
g Estudios identificados en (n=35);

= la base de datos PubMed.gov —>

= (n=3.151) - Duplicados

a -Ni en inglés ni en francés ni en espafiol

l

Estudios cribados por titulo/resumen - No relacionados con el sujeto de estudio (PICO)

- (n=45)
(n=3.116) - Sin sujetos en edad pediatrica

(n=7)
- Noincluye la visualizacién de TV
(n=2.621)

Estudios excluidos
(n=2.673):

CRIBADO
«—
N

Estudios cribados para inclusién Estudios excluidos por baja calidad
Rt (n=406)
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necian a la edad establecida. Por altimo, se
seleccionaron treinta y siete articulos [Tasta 2]
por ofrecer la maxima calidad segtn la pers-
pectiva PRISMA. Se consideraron metodol6-
gicamente apropiados las revisiones sistema-
ticas (RS) y los metanalisis (MA), los ensayos
aleatorizados (ECA) con control de sesgos y un
tamafno muestral adecuado, ademas de tres
encuestas de amplio alcance y un estudio de
cohortes de seguimiento prolongado.

Efectos del tiempo frente a la pantalla de tele-
vision en la salud fisica. El efecto mas frecuen-
temente observado del tiempo frente a la pan-
talla sobre la salud infantil fue la obesidad.
Varios estudios han encontrado una relaciéon
proporcional entre el tiempo de pantalla de
TV prolongado (més de 2 horas/dia) y la tasa
de sobrepeso y obesidad en nifios (2,4,5). Asi, el
estudio de Fang et al. establece la magnitud
de esta relacion mediante una odds ratio (OR)
de 1,67 (95% Intervalo de Confianza (IC)=1,48-
1,88, p<0,0001) (1). Por su parte, una encuesta
de ambito nacional irani, el estudio CAS-
PIAN, relaciond el tiempo frente a la pantalla
de television, junto con el uso del ordenador
durante el tiempo de ocio, con habitos dieté-
ticos inadecuados vinculados a un exceso de
peso en nifos y adolescentes: OR de 1,53 (IC
95%=1,4-1,7) (6). Cada hora al dia de ver la tele-
vision se ha asociado con un perimetro de cin-
tura 0,075 cm mayor (IC 95%=0,0034-0,15) (7).
Algunos estudios han mostrado una rela-
cion entre el tiempo frente a la pantalla y la
ingesta de alimentos hipercal6ricos, incluidas
las bebidas azucaradas(). El tiempo seden-
tario frente a la pantalla se ha asociado con
una inhibicion de respuesta significativa-
mente disminuida y un patrén de activacion
cerebral invertido ante imagenes de alimentos
hipercaléricos e hipocaléricos en compara-
cion con el juego activo(9). En general, comer
viendo la televisién se ha relacionado con
una peor calidad de la dieta de los nifios y un
mayor consumo de bebidas azucaradas y ali-
mentos hipercaléricos (10) o snacks (7). El abuso
del tiempo frente a la pantalla por parte de los
padres como mecanismo de recompensa con

sus hijos se ha relacionado con un aumento
de la puntuacion Z del indice de masa corpo-
ral (IMC), demostrando en el mismo estudio
una reduccion del IMC cuando se lograba una
reduccion del tiempo frente a la pantalla (B=-
0,16; IC 95%=-0,30;-0,01) (4).

Estrategias eficaces para reducir el seden-
tarismo y el tiempo frente a la pantalla. Las
estrategias preventivas que pueden intentar
reducir un tiempo frente a la pantalla excesi-
vamente prolongado se asociaron a menudo
con otras medidas de promocion de la salud
entre la poblacion infantil y adolescente.
Muchos de los estudios que pasaron por alto
esas medidas utilizan el tiempo frente a la
pantalla como medida objetivo de sus inter-
venciones. Uno de esos estudios fue el Kids
FIRST, cuyo objetivo era fomentar una reduc-
cion del tiempo frente a la pantalla y del con-
sumo de tentempiés en nifios de nueve a once
afos en el Reino Unido. Se trataba de un estu-
dio piloto desarrollado mediante activida-
des educativas en casa (online) y en el cole-
gio (sesiones presenciales de treinta minu-
tos) durante un periodo de doce semanas. Se
observd un mayor efecto en la reduccién del
tiempo frente a la pantalla, frente a un menor
efecto en el cambio de malos habitos alimen-
tarios (). Con un disefio similar, pero dirigido
a niflos mas pequenos, de dos a cinco afios, el
ECA australiano Time2bHealthy se bas6 en un
programa educativo en linea de once sema-
nas de duracién sobre habitos de vida salu-
dables. Esta investigaciéon mostré una reduc-
cion del tiempo frente a la pantalla de 2,20
a 1,26 horas/dia tras seis meses del inicio de
la intervencién(12). Muchas de esas estrate-
gias preventivas se basan en el asesoramiento
directo por parte de personal especializado
como enfermeras(13); sin embargo, estudios
mas recientes se apoyaran en nuevas tecnolo-
gias como medios audiovisuales o apps como
la aplicacion MINISTOP 2.0 disefiada para
educar a quinientas familias suecas en habi-
tos saludables, utilizando la reduccién del
tiempo frente a la pantalla como punto final
de medida de efectividad (14). >
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Estudio

Tabla 2

Estudios recuperados seleccionados para la revision sisteméatica (N=37).

Metodologia

Efectos sobre la salud Resultados principales

Kelishadi et al.,
CASPIAN study
(2017)®

Encuesta nacional.
13.486 estudiantes.

Sobrepeso y dieta

y habitos poco saludables.

El tiempo frente a la pantalla
(TP) se relaciona con un aumento
del consumo de aperitivos y
refrescos (OR 1,53; IC 95%: 1,4-1,7).

Miguel-Berges et al.,

Estudio aleatorizado

Sobrepeso y dieta

TP asociada a un estilo de vida
poco saludable. Alta prevalencia

TOY BOX substudy por grupos. PN " =
e y hdbitos poco saludables. con menor nivel de educacion
(2017)® 5.387 nifios. parenteral,
: Duracién del TP relacionada
Efraim et al. glsggg?igg(z)ado Sobrepeso y dieta con la activacion cerebral
2017y 32 nifos. y hébitos poco saludables. para consumir alimentos
‘ hipercaldricos.
. . Asociacion positiva entre comer
Avery et al. RS. 13 estudios. Sobrepeso y dieta mientras se mira .
- . y una dieta
(2017)02 61.674 nifios. y habitos poco saludables. poco saludable (p<0,0001).
Estudio longitudinal Cada hora/dia de television
Collings et al. de cohortes Sobrepeso y dieta se asocid a un perimetro de
(2018)™ de nacimiento. y habitos poco saludables. cintura 0,075 cm mayor
1.338 nifios. (IC del 95%: 0,0034-0,15).
Fang et al. RS Sobrepeso y dieta R‘ieslgT%dezsr? bre[}ggo/(%t:?esi?gg
o o i si el TP =2 horas/dia (OR =1,67;
(2019) 16 estudios. y habitos poco saludables. IC 95% [1.48, 1,881, p<0,0001).
Un mayor uso del TP como
ECA. . recompensa por parte de los
?;ggfﬁf,“ etal. 252 diadas \S/c;]tgrgi?g:%z Cdo'it;u dables padres se asopjé con un aumento
padre-hijo. " de la puntuacion z del IMC del nifio
(B=0,15; IC del 95%: 0,03; 0,27).
El tiempo de sedentarismo
evaluado por el dispositivo
aumenté en 279 (23,2, 32,7),
Kontostoli ef al. RS & MA. Sobrepeso y dieta 311%570(170?14])722)7 rfﬁﬁ/?n;m)
(5) i Ahi ' oy f
(2021) 85 estudios. y habitos poco saludables. (intervalo de confianza [IC]
del 95%, DMP) durante
el sequimiento de1,2,3
y mas de 4 afios.
Los nifios fueron los més
afectados, aumentando
Runacres et al. RS & MA. Sobrepeso y dieta su tiempo sedentario en
(2021)40 64 estudios. y hébitos poco saludables. 159,5+142,6 min dia-1, sequidos

de los adultos (+126,9+42,2 min
dia-1) en pandemia.




Tabla 2 (continuacidn)

Estudios recuperados seleccionados para la revision sistematica (N=37).

Estudio Metodologia  Efectos sobre la salud Resultados principales
El estilo de crianza y el tipo
de familia se asociaron con
Howe et al ECA. el tiempo que los nifios pequefios
(2017) : 467 diadas Estrategias preventivas.  pasan viendo la television,
padre-hijo. mientras que el temperamento
infantil no se asoci6 con
la television.
Los cambios en la motivacion
Smith ef al., ECA. autonoma mediaron el efecto
ATLAS RCT 361 adolescentes Estrategias preventivas. sobre la TP a los 18 meses en
(2017)@ (1244 afios) los modelos de mediador unico
‘ y multiple [AB (IC 95%)=-5,49
(-12,13,-0,70)1.
No hubo diferencias entre los
. ECA. grupos en la reduccion del TP
le%ﬁ'g;fé)et al. 57 diadas Estrategias preventivas.  tras la intervencién (programa
padre-hijo. estandar de visitas domiciliarias
de enfermeria).
Las llamadas a los padres para
fijar objetivos y las 10 sesiones
Fulkerson et al. ECA. . : mensuales mostraron eficacia
(2018)™ 160 nifios. Estrategias preventivas. para reducir la ingesta de
alimentos mientras se ve la
television y el TP (p=0,002).
Se encontraron asociaciones
. positivas entre el visionado
Latomme et al 1A0m9%“98p%rgicrg§5ta . . conjunto de television y el
(2018) : de alumnos Estrategias preventivas.  tiempo de pantalla tanto de los
de primaria nifios (B=11,85, SE=3,69, p<0,001)
p : como de los padres (3=14,47,
SE=4,43, p=0,001).
ECA Efectos principales significativos

Knowlden & Conrad,
EMPOWER trial
(20]8)(23)

57 diadas madre-hijo.
Programa educativo
para madres basado

Estrategias preventivas.

para la actividad fisica infantil
(p=0,024; f de Cohen=0,124);
ingesta de bebidas sin azdcar
(p<0,001; f de Cohen=0,321);

enInternet. y TP (p<0,00T; f de Cohen=0,303).
Reduccién del TP para las
hijas (d=0,5-0,8) y los padres
Morgan et al., ECA. e / >
- : : (d=0,4-0,6) tras la intervencion
I(Jét\oqglii(g)rogram 114€i1gaadﬁr§§)?/ 153 hijas  Estrategias preventivas. (sesiones educativas y practicas

de 8 semanas mas tareas
en casa).
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Tabla 2 (continuacidn)

Estudios recuperados seleccionados para la revision sisteméatica (N=37).

Estudio Metodologia  Efectos sobre la salud Resultados principales
52 i\;]thilaﬁ\./ynecskt,)l:]dios Los datos favorecieron la
- : intervencién para mejorar la
?%1'9;(('22)1 &Lee hlleYr%sg?e%lenig?ir\]/’gecsibna- Estrategias preventivas.  actividad fisica y reducir la

les por teléfono mavil
y aplicacion de salud.

ingesta de bebidas azucaradas
y el TP.

Hammersley et al.
Time2bHealthy study
(20]9)(12)

ECA.
86 diadas padre-hijo.

Estrategias preventivas.

Se consiquié una reduccion

del TP de 2,20 a 1,26 horas/dia
tras 6 meses del inicio de la
intervencion (un programa de
estilo de vida saludable basado
en Internet de 11 semanas

de duracion).

Henriksson et al.
MINISTOP 2.0
(2020)(14)

ECA.
500 familias suecas.

Estrategias preventivas.

Intervencidn de 6 meses con
teléfonos inteligentes orientada
a los padres con el objetivo

de mejorar las conductas
alimentarias y de actividad
(incluido el TP) de sus hijos.

Pearson et al.,

Reduccidn satisfactoria del
tiempo que los nifios dedican
a ver la television y los DVD

: ECA. ) . . i
Kids FIRST study . Estrategias preventivas.  durante el dia escolar y el fin
(2020)u 75 nifios y 64 padres. de semana tras las clases de

educacion en linea y escolar
para padres e hijos.
E\?éISJaeth#ggJisn?:f- Los nifios que recibieron una
venciones (incluida la intervencion tenian un IMC mds
Scott-Sheldon ef al. educacion/incentiva- bajo al final de la intervencion
@2) : Iy’ Estrategias preventivas.  (g=0,10; IC del 95%=0,02-0,18;
(2020) cion de los padres y k=55) y en el GItimo sequimiento
a8 08 (g=0.7: IC del 95%=0,04-0,30;
cuidadores). N=29. P 18143 camana
nifi0s (2-5 a7i0s). k=14; intervalo=18-143 semanas).
Egﬁ.rgszlglrﬂq;ss(gi El grupo de intervencion
gﬁos) Pro Jrama de 6 demostrd mejoras significativas
Marsh et al., - 1109 desde el inicio en las

3 Pillars Study (3PS)
(2020)(21)

semanas que incluia
un taller de media jor-
nada mas 6 semanas
de acceso a un sitio
web del estudio.

Estrategias preventivas.

puntuaciones de caos doméstico,
las diferencias no fueron
significativas, pero se observé
una reduccion en el TP.




Tabla 2 (continuacidn)

Estudios recuperados seleccionados para la revision sistematica (N=37).

Estudio

Metodologia

Efectos sobre la salud Resultados principales

Nystrom et al.

ECA.
262 diadas lactante/
madre. Intervencion:

En los sequimientos de 2y 3,5
afios se observd una reduccion
del tiempo que los nifios
dedicaban a ver la television

'(';5’;?;,3"““" mejora de los cono-  SUTategias preventivas. -y 79 in idia: IC 95-22,26,
cimientos maternos -3,28 y B=-4,78 min/dia; IC 95:-
sobre la television. 948, -0,99, respectivamente)
en el grupo de intervencidn.
EI TP de los nifios del grupo
experimental se redujo

ECA. significativamente (tamafio del

Linet al. 129 diadas de padres . . efecto: 0,83; p<0,001), con una

(2021)20 e hijos. Intervencidn: Estrategias preventivas. mejora de la calidad del suefio
educacidn parental. (tamafio del efecto: 0,57; p=0,01)

y de la puntuacion de la atencién
(tamafio del efecto: 0,77; p=0,02).
Las intervenciones con tamafios
RS Y MA de muestra més pequefios
204 estudios (n<95) administradas durante
Jones et al. Intervenciones ) ) periodos cortos (<52 semanas) se
(2021)™ conductuales para Estrategias preventivas.  asociaron con efectos mayores

reducir el TP infantil
(0-18 afios).

en comparacion con los estudios
con tamafios de muestra mas
grandes administrados durante
periodos mas largos.

Downing et al.,

Estudio de cohortes.

Los nifios fueron sedentarios
durante 3011 (DE 34,1) minutos/
dia y dedicaron 108,5 (DE

69,6) minutos/dfa al tiempo de
pantalla. Correlatos asociados
significativamente con el TP

HAPPY study 1.002 diadas Alteraciones del suefio. : .
(29) o o el tiempo sedentario en

(2017) padre-hijo. modelos individuales (p<0,05).
La duracién del suefio se asocid
inversamente con el tiempo
sedentario de las nifias y el TP
de los nifios.
El hecho de acostarse més tarde

Zhang et al. D i

y ECA. . = se asocid a una menor duracion

{Q&gﬂayp’ study 173 nifios pequefios. Alteraciones del suefio. del suefio nocturno (OR: 0,09; IC
del 95%: 0,04-0,18).

Lietal RS'Y MA. 80 estudios. El exceso de TP se asocid a una

(2020)}26) 209.286 participantes Alteraciones del suefio. ~ menor duracion del suefio en

de 0 a7 afios (SR).

nifios pequefos y preescolares.
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Tabla 2 (continuacidn)

Estudios recuperados seleccionados para la revision sisteméatica (N=37).

Estudio Metodologia  Efectos sobre la salud Resultados principales
ol RS Y MA El TPltsedasodci? a peores
Janssen et al. : : « resultados del suefio en
31 estudios. Alteraciones del suefio. S ~
(27)
(2020) 0-5 afios. lactantes, nifios pequefios

y prescolares.

Martin, Bednarz

RS 'Y MA. 11 estudios.
4.656 nifios de 2 a 13
afios. Intervenciones

La reduccién media del TP fue
de 0,56 horas (33 minutos/dia)
(intervalo de confianza [IC] del

& Aromatis e gy Alteraciones del suefio. ~ 95%, 0,92, 0,20) y la duracién
(2020)v® Slsrtl)g(;%asaz:mt“arﬂgs r glr media del suefio aumentd
parte dg los niﬁog en 0,19 horas (11 minutos/dia)
’ (IC del 95%, 0,05, 0,33).
Para el funcionamiento ejecutivo
de los nifios pequefios, la
Huber et al. ECA. .. interactividad y el contenido
(2018)=2 96 nifios de 2-3 afios. Procesos de aprendizaje. pueden ser factores mds
importantes a tener en cuenta
que simplemente el TP.
Una mayor cantidad de uso de
pantallas (horas por uso) se
asocié con un menor dominio del
lenguaje (ST [n=38; r=-0,14; IC del
95%, -0,18 a -0,10]; television de
RS Y MA. fondo [n=5; r=-0,19; IC del 95%,
Madigan ef al. 8.905 nifios . -0,33a-0,05]), mientras que
(2020)® (0-12 afios) Procesos de aprendizaje. un uso de la pantalla de mejor
de 42 estudios. calidad (programas educativos
[n=13; r=0,13; IC del 95%, 0,02
0,241; co-vision [n=12; r=0,16; IC
del 95%, 0,07-,241) se asocid
con una mayor competencia
lingiiistica infantil.
Encuesta transversal Cada hora adicional de TP
Rocha et al y muestreo por con- ~ seasocid con una menor '
(2021)60 : glomerados. Procesos de aprendizaje. ~ comunicacion infantil (diferencia
3.155 nifios de medias estandarizada [DME]:
de 0 a5 afios. -0,03; IC del 95%: -0,04; -0,02).
ECA. Se observaron relaciones

Boers, Afzali & Conrod,
The Co-Venture trial
(2020)(35)

3.826 alumnos de sép-
timo curso. Divididos
en cuatro categorias:
0 a 30 minutos

a 3 horas 30 minutos
0 mas, seqgun la canti-
dad de TP.

Problemas fisioldgicos.

significativas entre las personas
que veian la televisidn y la
ansiedad: aumento de 0,15
unidades en la subescala

de ansiedad del Inventario Breve
de Sintomas (IC del 95%: 0,08
a0,22).




Tabla 2 (continuacidn)

Estudios recuperados seleccionados para la revision sistematica (N=37).

Estudio Metodologia

Efectos sobre la salud Resultados principales

Oswald et al. RS.
(2020)%e 186 estudios.

Problemas fisioldgicos.

Los altos niveles de TP parecian
estar asociados a resultados
psicoldgicos desfavorables,
mientras que el tiempo

verde parecfa estar asociado

a resultados psicoldgicos
favorables.

RS Y MA.
18 estudios. 386.740
nifios y adolescentes.

Garcia-Hermoso et al.
(2020)(31)

Problemas fisiolégicos.

2 horas diarias o mas de TP se
asociaron con un 21% mas de
victimizacion por acoso (OR=1,21;
IC 95%, 114 a 1,28).

Stiglic & Viner
(2019)2

RS de opiniones.
13 resefias.

Efectos mixtos.

Existen pruebas de que un mayor
tiempo frente a las pantallas se
asocia a diversos efectos nocivos
para la salud de nifios

y adolescentes, sobre todo en

lo que respecta a la adiposidad,
la dieta poco saludable,

los sintomas depresivos

y la calidad de vida.

DMP: Diferencias de medias ponderadas; DS: Desviacion estandar; ECA: Ensayo controlado aleatorizado; IC: Intervalo de confianza; IMC:
Indice Masa Corporal; MA: Meta-Analisis; OR: Odds Ratio; RS: Revision sistematica; TP: Tiempo pantalla.

Las estrategias mas eficaces han mostrado
una mayor duraciéon, de dos meses como
minimo, y han implicado a toda la familia (15-19).
Especialmente eficaces fueron las estrategias
que reforzaron la educacion de los padres (20,21)
y la combinaron con la participaciéon de los
cuidadores(22). El refuerzo del empodera-
miento materno en la promocién de habitos
saludables de sus hijos, como la reduccion del
tiempo frente a la pantalla, se reflej6 en otro
estudio de intervencién cuyos efectos se man-
tuvieron después de dos anos(23). En el Mel-
bourne Infant Feeding Activity and Nutrition
Trial (estudio INFANT) se observd una reduc-
cién del tiempo que los nifios ven la television
en los seguimientos de 2 y 3,5 afios (B=-11,73
min/dia; IC95=-22,26,-3,28 y B=-4,78 min/dia;
1C95=-9,48,-0,99, respectivamente) a través de

la mejora de los conocimientos maternos sobre
la television (17).

Entre los adolescentes, la automotivacion
es un factor crucial para reducir del tiempo
frente a la pantalla y el sedentarismo, como
ha demostrado el ensayo ATLAS de preven-
cion de la obesidad realizado en Australia.
En este estudio, la intervencién consistié en
sesiones de actividad fisica impartidas por
profesores, seminarios dirigidos por investi-
gadores, una aplicacion para teléfonos inte-
ligentes y estrategias parentales. La interven-
cion, dirigida a mejorar la automotivaciéon de
los adolescentes y/o las normas establecidas
por los padres, mostr6 un efecto positivo en
la reduccion del tiempo frente a la pantalla, a

los ocho y dieciocho meses (24). En otro estu-
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dio, una intervenciéon que combinaba men-
sajes informativos y motivacionales, envia-
dos directamente a los teléfonos moviles de
los adolescentes, demostro ser eficaz en la
reduccion del tiempo frente a la pantalla (25).
Ademas, en la poblacién adolescente, la par-
ticipacién de los padres a través de progra-
mas compartidos dirigidos a la reduccion del
tiempo sedentario, como el Dads and Dau-
ghters Exercising and Empowered (DADEE),
mostro beneficios tanto para los padres como
para los hijos (16).

Alteraciones del suefio relacionadas con el
tiempo de pantalla prolongado. Otro posible
efecto sobre la salud de los nifios vinculado a
un tiempo frente a la pantalla prolongado fue-
ron los trastornos del suefio. Un reciente meta-
nalisis sugiere la asociacion del tiempo frente
a la pantalla, prolongado con una menor
duracion del sueo en prescolares y lactantes,
presumiendo que esta asociacion es dosis-de-
pendiente (26). Otros estudios establecieron
resultados similares, aunque no con gran evi-
dencia(27). Algunos autores estiman el efecto
de la reduccién del tiempo frente a la panta-
lla, sobre el tiempo de suefio, encontrando
que, para una reduccién diaria del tiempo
frente a la pantalla de treinta y tres min/dia
(IC 95%=0,92-0,20) se conseguia un aumento
de la duracién del suefio de once min/dia
(IC 95%=0,05-0,33)(18). Otros estudios, que
emplearon acelerometros que miden la activi-
dad fisica durante el suefio y evaluaron la cali-
dad del suefio mediante un Cuestionario del
Sueno Infantil, mostraron una relacién entre
la duracién del tiempo frente a la pantalla y la
reduccion del tiempo de suefio, y el aumento
de la variabilidad del suefio, siempre que el
tiempo frente a la pantalla se asociara con un
retraso de la hora de acostarse (28). Otros estu-
dios han mostrado una relacién inversamente
proporcional entre el tiempo sedentario y del
tiempo frente a la pantalla, y el nimero de
horas de suefio, especialmente en nifios (29).

Influencia del tiempo frente a la pantalla en
el aprendizaje y el desarrollo del lenguaje. En

cuanto al desarrollo del lenguaje y otras fun-
ciones cerebrales, una revision sistematica y
metanalisis, que incluyé a mas de 18.000 suje-
tos de cuarenta y dos estudios, establecié una
correlacion entre un tiempo frente a la panta-
lla prolongado y la presencia de habilidades
lingiiisticas limitadas(3). Algunos otros estu-
dios mostraron que por cada hora que se pro-
longa el tiempo frente a la pantalla se observan
menores habilidades comunicativas en nifios
menores de cinco afios (diferencia de medias
estandarizada [DME]=-0,03; IC 95%=-0,04,-
0,02), asi como menores puntuaciones de
dominio en resolucién de problemas (DME=-
0,03; IC 95%=-0,05,-0,02) e interaccién social
(DME=-0,04; IC 95%:-0,06,-0,03) (30).

Por el contrario, el efecto de los programas
educativos en la reduccién del tiempo frente a
la pantalla, asi como el coviewing, el tiempo que
padres e hijos dedican a ver la television jun-
tos, se asociaron a un mejor desarrollo del len-
guaje con coeficientes de correlaciéon de r=0,13
(IC 95%=0,02-0,24) y 1=0,16 (IC 95%=0,07-0,24),
respectivamente (3). Ademas, en el mismo estu-
dio se demostrd que iniciar la exposicion a
pantallas a edades mas tardias se asocia con
un mejor desarrollo del lenguaje r=0,17; (IC
95%=0,07-0,27) (3). A pesar de que el coviewing
mostrd una asociaciéon positiva con el tiempo
frente a la pantalla, en una amplia encuesta en
padres de nifios de primaria no se registraron
efectos negativos de esta asociacion (31).

Otro estudio realizado en nifios de dos y
tres afos evalu6 las funciones ejecutivas y la
memoria de trabajo, la inhibicién de la res-
puesta y el cambio de tarea después de tres
intervenciones diferentes, consistentes en ver
un programa de television educativo, jugar con
una app educativa o ver un dibujo animado.
Los resultados mostraron que los nifios retra-
saban la gratificacion con mas frecuencia des-
pués de jugar con la aplicacién educativa que
después de ver dibujos animados. La activi-
dad con la app también estimuld su memoria
de trabajo(32). La relacién entre la exposicion
a pantallas y el momento de adquisicion de la



lectura no se ha establecido bien. Los datos del
Estudio Longitudinal del Desarrollo Infantil de
Quebec mostraron que la frecuencia de la lec-
tura en el tiempo libre se asocia negativamente
con el tiempo dedicado a ver la television, aun-
que esta asociacion es muy pequeia (-0,07) y
no tiene ningtn efecto indirecto sobre el rendi-
miento en lectura(33).

Efectos psicologicos relacionados con un
tiempo de pantalla prolongado. Por dltimo,
esta revision ha recogido algunos estudios
que analizan los efectos del tiempo frente a la
pantalla, prolongado en la esfera psicologica.
Destaca un estudio, tratandose de un ensayo
aleatorizado con control de sesgos realizado
entre adolescentes canadienses, que mostro
una relacién entre la aparicion de sintomas
de ansiedad y el aumento de la exposiciéon a
pantallas digitales a través de las redes socia-
les, la television y/o el uso del ordenador (34).
3.826 alumnos de séptimo curso fueron asig-
nados a cuatro categorias segtin la cantidad
de tiempo frente a la pantalla que consumian,
desde cero-treinta minutos hasta tres horas y
media o mas. Se utilizé6 un modelo lineal mul-
tinivel para evaluar la relacién entre el tiempo
frente a la pantalla y la ansiedad. El modelo
evalu6 el papel predictivo de los cambios en
cada tiempo frente a la pantalla a lo largo de
cuatro afnos, en comparacion con la media
de una persona (efectos intrapersonales).
Se revelaron relaciones significativas den-
tro de la persona para el visionado de televi-
sion sobre la ansiedad: aumento de 0,15 uni-
dades en la subescala Brief Symptom Inven-
tory-Anxiety (IC 95%=0,08-0,22). Los mismos
autores también detectaron una disminuciéon
de la autoestima en adolescentes vinculada a
la exposicion a todo tipo de pantallas digita-
les, incluida la television, con la excepcion de
las pantallas de ordenador(34). Otro estudio
evaluob el efecto del tiempo frente a la panta-
1la respecto al tiempo verde (tiempo estimado
en actividades al aire libre o en la naturaleza),
sobre la salud mental y el rendimiento aca-
démico en una poblacion de nifios y jovenes.
Los autores encontraron, a través de una revi-

sion sistematica de 186 estudios europeos y
norteamericanos, en su mayoria (62%) trans-
versales, una relacion directa entre el tiempo
frente a la pantalla y los efectos psicologicos
desfavorables. Este tltimo hecho era atin mas
marcado cuando el entorno econémico de las
familias era desfavorable(36). Una revision
que incluy6 dieciocho estudios transversales
y 386.740 nifos y adolescentes, ha tratado de
relacionar un tiempo frente a la pantalla pro-
longado, superior a dos horas, con la victi-
mizacién por bullying (acoso) y encontrd una
relacion positiva. Se observé un aumento del
21% en el acoso, tanto en su forma tradicional
como en el ciberacoso, cuando los nifnos esta-
ban expuestos a un tiempo frente a la pantalla
prolongado (OR=1,21; IC 95%=1,14-1,28)(37).

DISCUSION

T

ALGUNOS ARTICULOS PROPORCIONAN
datos de prevalencia sobre la exposicion a la
television en diversos contextos geograficos
y sociales. La mayoria de los articulos coin-
ciden en que se considera exposicién prolon-
gada aquella que supera las dos o tres horas
diarias de visionado de TV (19). Los datos pre-
pandémicos mostraron una prevalencia nota-
ble del tiempo prolongado frente a la panta-
lla en nifos, que varia segiin los estudios (30).
Una revision sistematica realizada entre pres-
colares sudamericanos encontrd una alta
prevalencia de exposiciéon a pantallas de TV
durante mas de 2 horas por dia de entre el 39%
y el 100% de los nifios, segiin los estudios (38).
Otra RS y MA, centrada en una poblacioén de
diez-diecinueve afios, encontroé frecuencias de
tiempos prolongados de visionado de TV del
58,8% (IC 95%=49,4-68,0) de los sujetos, sin
encontrar diferencias de género(39). La expo-
sicién a la TV en pandemia y, especialmente,
en tiempos de encierro mas duros ha sido esta-
blecida por varios estudios. Un estudio reali-
zado mediante entrevistas semiestructuradas
a padres en la Universidad de Duke en Dur-
ham (EE.UU.) advirtié de un notable aumento
de la exposicion a la television(4). Un meta-

nalisis llevado a cabo en la Universidad de
>
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Cardiff (Reino Unido)(40) pretendia cuantifi-
car los cambios en el tiempo de sedentarismo
durante la pandemia e incluy6 161 estudios.
Sus resultados mostraron que los nifios tuvie-
ron un mayor aumento del tiempo sedenta-
rio que los adultos (159,5 minutos/dia frente a
126,9 minutos/dia, respectivamente) durante
la pandemia. Sin embargo, el tiempo frente a
la pantalla estimado fue del 46,8% vy el 57,2%
del tiempo sedentario total en nifios y adul-
tos, respectivamente, siendo por tanto menor
en los nifos. Un hallazgo preocupante de este
estudio es que el aumento del tiempo seden-
tario se correlaciono, directamente e indepen-
dientemente de la edad, con las puntuaciones
de depresion y/o ansiedad de los sujetos y su
calidad de vida(40). Nuestro estudio analizd
las audiencias de todos los canales de televi-
sién en Espana durante el periodo de bloqueo
en la pandemia de la COVID-19. Dichos datos
mostraron un aumento del consumo televisivo
global en términos de telespectadores totales
(TTV) y de audiencia. Los canales dirigidos
al pablico infantil no quedaron al margen de
este incremento (41). A pesar de ello, las cuo-
tas de pantalla de estos canales fueron infe-
riores a las registradas en el mismo periodo
del afio anterior(42). Este hecho podria estar
relacionado con un aumento mas significativo
de la poblacién adulta consumidora de tele-
vision en pandemia respecto a la pauta habi-
tual, lo que podria haber producido un cierto
desplazamiento de la audiencia infantil de los
receptores de television como sugerian otros
estudios (40). Estudios realizados en otros pai-
ses como Australia (43) o Canada (44) contradi-
cen estos datos. El estudio Our Life at Home
analizo los habitos televisivos de 218 familias
australianas durante el confinamiento y mos-
tr6 que los nifios tenian veintiséis horasy cua-
renta minutos adicionales del tiempo frente a
la pantalla a la semana en comparaciéon con
los padres que tenian catorce horas y treinta 'y
nueve minutos adicionales de tiempo frente a
la pantalla a la semana (45).

Causas relacionadas con un tiempo excesivo
frente a la pantalla en los nifios. Algunos estu-

dios han examinado si el estilo de crianza, el
temperamento del nifio y/o el tipo de fami-
lia podrian estar relacionados con el nivel de
exposicion. El ensayo aleatorizado con con-
trol de sesgos Prevencién del sobrepeso en la
infancia, realizado en Nueva Zelanda y que
incluy6 a 467 pacientes (46), encontr6 que los
hijos de madres con un estilo parental auto-
ritario, pero también aquellos con un estilo
parental permisivo, veian mas television que
el resto. También encontraron que las fami-
lias consideradas activas veian veintinueve
minutos menos de television al dia que el
resto (p=0,002). La explicacion a este hecho
podria ser que los padres con un estilo de
crianza menos extremo, no excesivamente
permisivo ni autoritario, tendrian una interac-
cion mas estrecha con sus hijos y realizarian
un mayor nimero de actividades familiares,
lo que reduciria el tiempo dedicado a ver tele-
vision por su cuenta. El temperamento infan-
til no pareci6 influir en la exposicion después
de corregir posibles factores de confusion (46).
El tiempo frente a la pantalla de los padres,
fue un factor decisivo que influy6 en el tiempo
frente a la pantalla de los propios nifios.

Efectos sobre la salud de un tiempo prolon-
gado frente a una pantalla en nifios y jévenes.
Hemos encontrado pruebas soélidas que res-
paldan su asociacién con problemas, como el
sobrepeso y la obesidad, relacionados con el
sedentarismo, pero también con habitos ali-
mentarios inadecuados. Una encuesta en el
Reino Unido mostr6é que el 25% de los nifios
evaluados compartian dos o mas habitos
poco saludables al mismo tiempo, asocian-
dose frecuentemente tiempo frente a la pan-
talla prolongado, comer frente a la pantalla y
consumo de snacks y/o alimentos hipercald-
ricos (47). Un subanalisis del estudio The Toy-
Box, que recluté6 a mas de 5.000 pacientes
en edad prescolar(8), y otros estudios (48,49)
han relacionado la presencia de esos habitos
poco saludables, como aumento de tiempo
frente a la pantalla o abuso de snacks al ver
la televisi6n, y bajos niveles educativos de
los padres. Un ensayo aleatorizado con con-



trol de sesgos realizado en Filadelfia ana-
liz6 el tiempo que los nifios pasaban viendo
television, mediante encuestas a los padres,
en el momento del nacimiento del nifio y en
intervalos de seis meses posteriormente. Las
familias con formacion universitaria y mayo-
res ingresos exponen a sus hijos a la televi-
si6n a la hora de comer durante periodos mas
cortos que el resto de familias. Esto podria
estar relacionado con la falta de pautas de
los padres para ver television. Ademas, esos
autores encontraron que el 84% de los nifios
mantuvieron su nivel de exposicion a la tele-
vision durante las comidas desde los primeros
veinticuatro meses hasta los cuarenta y ocho
meses de vida (50).

Asi, las familias que mostraron un patrén de
exposicién excesiva mantuvieron este patron
en sucesivos controles temporales, destacando
el riesgo de que este habito persista en la vida
posterior y en la edad adulta. La prolongacion
en el tiempo de habitos adquiridos en la pri-
mera infancia queda expuesta graficamente
en un metanalisis reciente(5). En este estudio
se muestra un aumento progresivo del tiempo
sedentario, relacionado con el uso de video-
juegos u ordenadores, en nifios y adolescen-
tes de cinco a dieciocho afos, seguido en el
tiempo, siendo el incremento medio del tiempo
de sedentarismo en el seguimiento a uno, dos,
tres y cuatro afos de 27,9, 61,0, 63,7 YV 140,7
minutos por dia, respectivamente. Eso supone
la acumulacién de veintiin minutos mas de
tiempo de sedentarismo al afio. Los compor-
tamientos relacionados con el equilibrio ener-
gético (EBRB) establecidos en la infancia pare-
cen persistir hasta la edad adulta (8). Por tanto,
es importante en momentos de aumento del
sedentarismo, como el periodo de confina-
miento domiciliario, establecer estrategias
para combatir el sedentarismo, especialmente
en los nifios mas pequefios, dado el riesgo de
perpetuarlo en la edad adulta (45).

En cuanto a otros efectos sobre la salud,
aparte de la obesidad, la evidencia es mas
limitada y de menor calidad. De particular

preocupacion son aquellos problemas relacio-
nados con el desarrollo cognitivo y el aprendi-
zaje y/o la esfera psicologica. Un estudio, ya
comentado, evalu6 las funciones ejecutivas de
la memoria de trabajo, asi como la inhibicion
de respuestas y el cambio de tareas(32), indi-
cando que la exposicién a pantallas cuando
se realiza de forma interactiva (jugando con
una aplicacién educativa), mejora la memoria
de trabajo de forma significativa con respecto
a la exposicion pasiva a la pantalla (ver dibu-
jos animados).

Son excepcionales los estudios que ana-
lizan la influencia del TP en las estructuras
cerebrales, como una investigacion que rela-
ciona la actividad fisica y la exposicion a la
televisidon con la microestructura de la sus-
tancia blanca cerebral en nifios. Su tamafio
de muestra estuvo constituido por cien suje-
tos, con una edad promedio de diez afios,
estudiados mediante resonancia magnética
y estudios de difusiéon cerebral, y demos-
tré que el visionado prolongado de televi-
sion se asocia negativamente con la aniso-
tropia fraccional (B=-0,270; p=0,014) refle-
jando la presencia de una alteracién sutil
en la microestructura de la sustancia blanca
implicada en las vias de comunicaciéon de
nuestro cerebro (51).

Los hallazgos de nuestra revision estan
en linea con una revision sistematica ante-
rior de trece revisiones sobre los efectos en la
salud de la exposicién a pantallas en nifios,
incluida la pantalla de televisi6on, indepen-
dientemente de la influencia de otros habi-
tos sedentarios(2). Esos autores encuentran
una asociacién moderadamente fuerte entre
tiempo frente a la pantalla prolongaday tasas
mas altas de obesidad y sintomas depresi-
vos; una asociacion moderada con una mayor
ingesta de alimentos energéticos, una peor
calidad de la dieta y una peor calidad de vida;
y una débil asociacion con problemas de con-
ducta, ansiedad, trastorno por déficit de aten-
cién e hiperactividad (TDAH), baja autoestima

y nivel educativo, asi como con ideacién sui-
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cida, trastornos alimentarios, enfermedades
cardiovasculares o asma. No encontraron evi-
dencia que respalden un efecto beneficioso de
la exposicién moderada y controlada a la tele-
vision, pero falta definir la exposiciéon poten-
cialmente dafiina, considerando no solo la
que excede un limite de tiempo establecido,
sino también la que esta asociada con ciertos
contenidos (2).

Estrategias de proteccion contra los efec-
tos negativos para la salud del exceso de TP.
Algunas estrategias podrian buscar mini-
mizar los riesgos para la salud derivados de
altos niveles de exposicidon a la television,
muchas de ellas basadas en la reduccion del
comportamiento sedentario. Las estrategias
que han demostrado ser mas efectivas han
sido aquellas basadas en intervenciones mas
prolongadas, centradas en la familia, con
empoderamiento de los padres y también de
los nifnos a través de la automotivacion desde
la adolescencia en adelante. Algunos autores
postulan que las intervenciones podrian ser
de menor duracion si se centraran en objeti-
vos mas pequeios (19). Es necesario desarro-
llar estrategias educativas proactivas, dado
que los padres exigen poca informacion
espontaneamente a los profesionales de la
salud sobre el tiempo de television recomen-
dado para sus hijos o sus efectos negativos,
como se inform6 en una encuesta realizada
a casi quinientas familias francesas de nifios
en edad preescolar (52).

La implicacion de la familia es funda-
mental en todos los rangos de edad, tam-
bién en nifios mayores y autbnomos, pero
sin duda en las edades mas pequefas, de
dos a cinco afios, donde parece demostrar
un papel eficaz para ayudar a generar bue-
nos habitos que se mantendran en la edad
adulta, no s6lo mediante un estilo de vida
menos sedentario, sino también mediante
la visualizacion conjunta de padres e hijos.
El coviewing involucra a las figuras paterna
y materna en la selecciéon de contenidos y
en el ajuste del tiempo de exposiciéon de

forma individual para cada nifio (3). En una
encuesta de amplio alcance realizada en
seis paises europeos (31), el analisis de regre-
sion multiple aplicado a datos de casi 11.000
padres de nifios de escuela primaria encon-
trd6 asociaciones positivas entre ver televi-
sion en conjunto y la visualizaciéon de ambos
nifios (B=11,85, SE=3,69, p<0,001) y el tiempo
de pantalla de los padres (B=14,47, SE=4,43,
p=0,001), lo que demuestra que centrarse
en la visualizacién conjunta es una estrate-
gia potencial para mejorar la salud familiar,
ya que los padres fomentan la visualizacion
de television en familia debido a sus benefi-
cios percibidos (por ejemplo, con fines edu-
cativos). Muchas de las estrategias discuti-
das también han empleado programas gra-
bados, adaptados a las nuevas herramientas
multimedia, para brindar educacién sanita-
ria a los padres con el objetivo de ayudarlos
a aprender sobre la idoneidad del tiempo de
TP de sus hijos (14).

Como limitaciones de esta revision, a pesar
del namero de articulos revisados, cabe sefia-
lar que la exposicion a pantallas distintas a
la TV puede haber interferido con los resulta-
dos, dado que algunos metanalisis han ana-
lizado la exposicién a la TV junto con otras
pantallas.

Dado que en la actualidad existe una clara
transformacién hacia alternativas digitales y
multimedia en la forma en que nuestros hijos
consumen television (53), esto abre la puerta a
una mayor versatilidad y capacidad de adap-
tarse al usuario y personalizar el consumo.
La personalizacién se ha relacionado con la
mejora de los efectos positivos de los medios
audiovisuales en la salud psicologica y el
desarrollo cognitivo de los nifios.

CONCLUSIONES
T
LOS PROFESIONALES DE LA SALUD Y LA
educacion infantil y, lo mas importante, los
padres de los nifios, deben ser conscientes del
impacto potencial que la exposicion a la televi-



si6n podria tener en la salud de sus hijos. Los
padres reciben educacién, cuando la necesi-
tan, para poder seleccionar adecuadamente
los contenidos televisivos de sus hijos y, a su
vez, determinar el tiempo de exposicion ade-
cuado para cada nifio. Este tiempo vendra
determinado por las caracteristicas individua-
les de cada nifio y por el posible impacto que
el tiempo frente a la pantalla pueda tener en
otros ambitos de la vida, por ejemplo, aumen-
tando el comportamiento sedentario en los
niflos menos activos. La visualizacién conjunta
podria ser una estrategia eficaz para lograr
estos objetivos. Se necesitan mas investiga-
ciones para ayudar a definir mejor el tiempo y
modo de exposicién que es seguro en términos
de evitar efectos negativos y favorecer en cam-
bio los potenciales efectos beneficiosos para el
desarrollo infantil basados en la interactividad
con los medios. Parece que la elaboracion de
pertfiles de exposicion individualizados de nifio
a nifo podria ser la mejor estrategia. ®
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