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Resumen

Antecedentes/Objetivos: La exposición a pantallas en población infantil y adolescente ha aumentado en los
últimos años, y este incremento se ha relacionado con una mayor prevalencia de alteraciones del sueño. El
objetivo de este estudio es evaluar la relación entre el uso de pantallas con la calidad y duración del sueño.

Métodos: Se utilizaron datos de adolescentes de 15 años (n = 285) de la cohorte INMA-Valencia (contexto
temporal, sea el reclutamiento, nacimientos o visita). El tiempo diario de uso de pantallas se obtuvo mediante
cuestionarios específicos que recogían el uso de todo tipo de pantallas. La duración de sueño se midió en
horas y su calidad se usaron las subescalas “inicio y mantenimiento de sueño”, “alteraciones del tránsito
vigilia” y “somnolencia diurna excesiva” de la escala Bruni. Se realizó un análisis descriptivo (medianas y
rango intercuartílico (RIC)) y correlaciones de Spearman. Se emplearon modelos multivariantes de regresión
binomial negativa y regresión lineal, ponderados por probabilidad inversa y ajustados por variables,
sociodemográficas y de estilos de vida.

Resultados: La mediana (RIC) de horas de uso de pantallas fueron 3,5 (2,2-4,9) y de duración sueño, 7,9 (7,4-
8,4). Respecto a la calidad de sueño, fueron de 8 (6-10), 7 (5-11) y 10 (9-12) puntos para alteraciones de la
vigilia/sueño, somnolencia excesiva y problemas en el inicio y mantenimiento, respectivamente. En el
análisis bivariante, se observaron correlaciones significativas entre el uso de pantallas con problemas de
inicio y mantenimiento de sueño y duración de sueño. Las correlaciones de uso de pantallas con alteraciones
de vigilia y sueño y somnolencia excesiva fueron de menor magnitud y no significativas. Tras el ajuste por
variables asociadas, se confirmó este patrón en el análisis multivariante, mostrando que una mayor
exposición a pantallas se asocia con un mayor riesgo de problemas en el inicio y mantenimiento del sueño,
así como con una menor duración del mismo. Respecto a las variables tiempo de pantallas y el tránsito de
vigilia y la somnolencia diurna no se halló asociación.

Conclusiones/Recomendaciones: Un mayor tiempo de exposición a pantallas parece relacionarse con más
alteraciones en el inicio y mantenimiento de sueño, así como con una menor duración del mismo. Estos
resultados muestran la necesidad de seguir investigando esta relación en una mayor muestra y de incorporar
el uso de pantallas en las estrategias de promoción de la salud del sueño en estas edades.
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