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Resumen

OBJETIVO: Determinar la relacién entre el uso de dispositivos digitales y la calidad
del sueno en la poblacién general mexicana.

MATERIALES Y METODOS: Estudio observacional, descriptivo, analitico y trans-
versal, efectuado en residentes de México. Se aplicé una encuesta digital que incluy6
el Indice de Calidad de Suerio de Pittsburgh (PSQI) y un cuestionario de habitos de
uso digital. Se analizaron variables sociodemograficas, uso diario y nocturno de dis-
positivos y calidad del suefio. Se utiliz6 la correlaciéon de Spearman para establecer
asociacion entre variables con un valor p < 0.05 como significativo.

RESULTADOS: Participaron 440 sujetos. El teléfono celular fue el dispositivo mas
utilizado (82.7%). El 33.4% report6 un uso diario mayor a 6 horas y el 46.8% refirio
un uso nocturno frecuente. El 68.4% mostr6 mala calidad del suefio segtin el puntaje
PSQI mayor de 5. Se encontr6 asociacién estadisticamente significativa entre la alta
exposicion digital y la mala calidad del suenio (p < 0.05).

CONCLUSIONES: El uso prolongado y nocturno de dispositivos digitales se asocia
significativamente con alteraciéon del suenio en la poblacién general. Estos hallazgos
reflejan un problema emergente de salud publica relacionado con hébitos tecnolégicos
poco saludables, lo que subraya la necesidad de estrategias de higiene digital y del
suefo.

PALABRAS CLAVE: Sueiio; teléfono celular; tecnologia; calidad del suefio.

Abstract

OBJECTIVE: To determine the relationship between digital device use and sleep
quality in the general Mexican population.



MATERIALS AND METHODS: Analytical cross-sectional study including residents in Mexico. Data collection
was performed using the Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) and a sleep-technology questionnaire regarding
daily and nighttime screen use. Pearson correlation was used to identify associations, with p < 0.05 considered
statistically significant.

RESULTS: There were 440 participants. The mobile phone was the most frequently used device (82.7%). Daily
screen exposure longer than 6 hours was reported by 33.4% of participants, and 46.8% used devices before bedtime.
Poor sleep quality (PSQI > 5) was identified in 68.4% of the sample. A significant association was found between
prolonged screen exposure and poor sleep quality (p < 0.05).

CONCLUSIONS: Prolonged and nighttime digital device use is significantly associated with sleep disruption
in the general population. These findings highlight an emerging public health concern, indicating the need for
preventive strategies promoting digital hygiene and healthy sleep habits.

KEYWORDS: Sleep; Mobile phone; Technology; Sleep quality.

ANTECEDENTES

El uso de dispositivos digitales se ha incrementado de forma acelerada en las dltimas
décadas, transformando los habitos de vida y modificando significativamente los patro-
nes de comunicacién, entretenimiento y trabajo.! Esta creciente exposicién tecnolégica
ha generado preocupacion debido a sus implicaciones en la salud, particularmente en la
arquitectura y calidad del suefio.? La exposicion prolongada a pantallas y el uso nocturno
de dispositivos, como teléfonos inteligentes, tabletas y computadoras, se han asociado con
alteraciones en el ritmo circadiano, reduccion de la producciéon de melatonina y aumento
de la latencia del suefio.?*

Diversos estudios han evidenciado que el uso excesivo de dispositivos digitales antes de
dormir provoca hiperactivacién cognitiva y estimulacién sensorial, lo que interfiere con los
procesos neurofisiolégicos que regulan el inicio del suefio.® Ademas, algunos factores, como
la exposicién nocturna a luz azul, las notificaciones constantes y los habitos de hiperconec-
tividad, favorecen la cronodisrupcién y contribuyen al deterioro del rendimiento funcional y
a la fatiga digital.®” En México, mas del 75% de la poblacién utiliza dispositivos electronicos
diariamente y mas del 60% permanece conectada después de la medianoche, lo que se ha
asociado con afectacion del descanso nocturno y aumento de quejas relacionadas con somno-
lencia diurna y cansancio crénico.%®

Ante este escenario, resulta pertinente evaluar la repercusion del uso de dispositivos digitales
en la calidad del suefio mediante herramientas de medicién confiables y validadas. Por ello,
el objetivo de este estudio fue determinar la relacién entre el uso de dispositivos digitales y
la calidad del suefio en una muestra de poblacion general mexicana, utilizando el Indice de
Calidad del Suenio de Pittsburgh (PSQI), ampliamente empleado en investigacién clinica y
epidemioldgica.l® Se planted la hipdtesis de que una mayor exposicion a dispositivos digitales,
especialmente en horario nocturno, se asocia con un deterioro significativo de la calidad del
sueno.

MATERIALES Y METODOS

Estudio descriptivo, observacional, analitico y transversal, orientado a determinar la relacién
entre el uso de dispositivos digitales y la calidad del suefio en poblaciéon general mexicana.

La poblacion de estudio estuvo conformada por personas residentes en la Republica Mexi-
cana, de 15 a 60 anos, usuarios habituales de dispositivos digitales. El tamafio de muestra
se calculé mediante la formula para proporciones poblacionales infinitas, con un nivel de
confianza del 95% y un margen de error del 5%, con lo que se obtuvo un minimo requerido de
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385 participantes. Mediante un muestreo no probabilistico por conveniencia y convocatoria
abierta en plataformas digitales, se recluté un total de 440 participantes.

Criterios de inclusion: residir en México, tener 15 afios o m4ds, ser usuario habitual de, al
menos, un dispositivo digital, aceptar participar voluntariamente y completar el formulario
en su totalidad.

Criterios de exclusion: recibir tratamiento activo por insomnio u otro trastorno del sueno,
afecciéon cognitiva o barrera de comunicacién que impidiera responder el cuestionario.

Criterios de eliminacidén: respuestas incompletas o inconsistentes, cuestionarios duplicados,
consumo reportado de hipnéticos o sedantes de forma habitual.

Instrumentos de mediciéon

Se utilizaron dos instrumentos de evaluacién:

Indice de Calidad de Suerio de Pittsburgh (PSQI): instrumento validado internacionalmente
que evalda la calidad del suefio en las Gltimas cuatro semanas. Integra 19 items agrupados
en siete componentes: calidad subjetiva del suerio, latencia, duracion, eficiencia, alteraciones
del sueno, uso de medicacién y disfunciéon diurna. El puntaje global varia entre 0 y 21; los
valores mayores de 5 indican mala calidad del suefio.

Cuestionario de uso de dispositivos digitales y calidad del suerio: instrumento disefiado por
los autores para evaluar las caracteristicas de exposicion tecnoldgica: tipo de dispositivo
utilizado, tiempo de uso diario, uso nocturno, habitos de desconexién digital e indicadores
de fatiga digital.

Procedimiento

La recoleccion de datos se hizo entre enero y junio de 2025 mediante un formulario electrénico
difundido por redes sociales y plataformas de mensajeria instantanea. Antes de responder,
cada participante acepté electrénicamente su participacién voluntaria a través de un consen-
timiento informado. Las respuestas se almacenaron en una base protegida y se exportaron
a Microsoft Excel para su organizacion inicial.

Analisis estadistico

Los datos se analizaron en el programa IBM SPSS Statistics versién 22. Se aplico estadistica
descriptiva mediante frecuencias y porcentajes. Para determinar la asociaciéon entre el uso
de dispositivos digitales y la calidad del suerio se usé la prueba de correlacién de Spearman
y la de Kruskal-Wallis. Se establecié un nivel de significacién estadistica con un valor p
menor de 0.05.

Aspectos éticos

El estudio fue revisado y aprobado por el Comité de Etica e Investigacion del Hospital Cen-
tral Militar y cumplié con los principios éticos establecidos en la Declaracion de Helsinki y
la normativa nacional vigente en investigacién con seres humanos. Todos los participantes
aceptaron voluntariamente su inclusién en el estudio mediante consentimiento informado
electrénico; se les garantiz6 confidencialidad y anonimato en el manejo de los datos. No se
hicieron intervenciones que implicaran riesgos fisicos o psicolégicos, por lo que se clasifico
como investigacion de riesgo minimo.

16 Anales de Otorrinolaringologia Mexicana https:/doi.org/10.24245/a0rl.v71i1.10912



RESULTADOS
Caracteristicas sociodemograficas

La muestra estuvo conformada por 440 participantes residentes en México. La edad prome-
dio fue de 33.8 + 8.9 afios (limites: 15 y 60 afos). La mayoria pertenecia al grupo de 26 a 44
anos (50.2%), seguido del grupo de 16 a 25 anos (32.3%) y mayores de 45 anos (17.5%). La
distribucién por sexo mostré predominio femenino (69.1%). Cuadro 1

Uso de dispositivos digitales

E182.7% de los participantes report6 que su dispositivo més utilizado fue el teléfono celular,
seguido de la computadora (9.3%), television (8%) y tableta (2.7%). Cuadro 2

Respecto del tiempo de exposicion, el 33.4% utiliz6 dispositivos digitales mas de 6 horas al
dia, como se observa en el Cuadro 3.

Habitos nocturnos y fatiga digital

El 49.1% reporté un uso nocturno de dispositivos con frecuencia o casi siempre, y el 62%
afirmé dormir con el celular al lado de la cama. La latencia de conexién antes de dormir fue
menor de 15 minutos en el 53.6%, de 15 a 30 minutos en el 27.3%, del 30 a 60 minutos en
el 14.5%, de 2 horas en el 3.6% y mayor de 2 horas en un 0.9%. La fatiga digital se reportd

Cuadro 1. Caracteristicas sociodemograficas de la muestra (n = 440)

Variable Frecuencia %
Edad (anos)
16-25 142 32.3
26-44 221 50.2
45 0 mas 77 17.5
Media de edad: 33.8 + 8.9 afios — —
Sexo
Femenino 304 69.1
Masculino 134 30.5
Prefiere no especificar 2 0.5
Ocupacién
Trabajo formal 304 69.1
Estudiante 68 15.5
Trabajo informal 29 6.6
Hogar 25 5.7
Otro 14 3.1

Cuadro 2. Tipo de dispositivo digital de uso principal

Dispositivo Frecuencia (n) %

Teléfono celular 364 82.7
Computadora 41 9.3
Televisién 35 8.0
Tableta 12 2.7
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Cuadro 3. Tiempo de uso diario de dispositivos digitales

Tiempo de uso diario (horas) Frecuencia (n) %

Menos de 1 3 0.7
1-2 33 7.5
3-4 135 30.7
5-6 122 27.7
Més de 6 147 33.4

ocasionalmente en el 56.8%, con frecuencia en un 20.5%, casi siempre en el 5% y siempre en
un 2.3%; el 15.5% refiri6 no padecerla. Cuadros 4-7

Segun el Indice de Calidad de Suefio de Pittsburgh (PSQI), el 68.4% de los participantes
mostré mala calidad del suefio (més de 5 puntos). Cuadro 8

Relacion entre el uso de dispositivos digitales y la calidad del sueno

El analisis inferencial permitié confirmar que si existe relacion significativa entre el uso de
dispositivos digitales y la calidad del suefio. Con la prueba de correlacion de Pearson entre
tiempo de uso de dispositivos y puntaje PSQI se encontré una correlacién positiva baja (rho
=0.132, p = 0.005).

Cuadro 4. Uso nocturno de dispositivos digitales

Categoria Frecuencia (n) %
Nunca 24 5.5
Ocasionalmente 134 30.5
Con frecuencia 122 27.7
Casi siempre 94 21.4
Siempre 66 15.0
Cuadro 5. Dispositivo digital al lado de la cama

Categoria Frecuencia (n) %
Nunca 21 4.7
Ocasionalmente 39 8.8
Con frecuencia 43 9.7
Casi siempre 64 14.5
Siempre 273 62
Cuadro 6. Latencia de desconexi6én antes de dormir
Categoria Frecuencia (n) %
Menos de 15 minutos 236 53.6
De 15 a 30 minutos 120 27.3
De 30 a 60 minutos 64 14.5
De 1 a 2 horas 16 3.6
Més de 2 horas 4 0.9
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Cuadro 7. Fatiga digital

Categoria Frecuencia (n) %

Nunca 68 15.5
Ocasionalmente 250 56.8
Con frecuencia 90 20.5
Casi siempre 22 5.0
Siempre 10 2.3

Cuadro 8. Calidad de sueno

Categoria Frecuencia (n) %
Buena calidad de suenio (0-5) 139 31.5
Mala calidad de suefio (més de 5) 301 68.4

La prueba de Kruskal-Wallis identific6 diferencias significativas entre el tiempo de exposicién
digital y el puntaje del PSQI. (* = 12.1, gl =4, p = 0.017).

DISCUSION

Este estudio muestra que el uso intensivo de dispositivos digitales se asocia significativa-
mente con deterioro de la calidad del suefio en la poblacién general, lo que concuerda con la
evidencia internacional que reconoce el efecto negativo del uso prolongado de pantallas en la
arquitectura del suefio.! En esta investigacion el 68.4% de los participantes tuvo mala calidad
de suefio segun el Indice de Calidad de Suefio de Pittsburgh, lo que indica que las conductas
de hiperconectividad digital representan un problema frecuente en adultos mexicanos, in-
cluso en ausencia de diagnosticos previos de trastornos del suefio. Este hallazgo coincide con
algunos estudios que han evidenciado prevalencias similares en jévenes y adultos expuestos
a dispositivos digitales durante periodos prolongados.?3

La correlacion observada entre el tiempo de exposiciéon a pantallas y los puntajes elevados
del PSQI respalda el papel del uso digital como factor disruptivo del sueno. Esto puede ex-
plicarse desde la fisiologia del suefio porque la exposicién nocturna a luz azul proveniente
de pantallas LED inhibe la secrecién de melatonina endégena, lo que retrasa el inicio del
sueno y altera el ritmo circadiano.* Touitou y su grupo® senalaron que incluso exposiciones
breves a luz artificial nocturna pueden suprimir la secrecién pineal de melatonina y generar
cronodisrupcién, fendmeno que también se observé en este estudio, en el que mas de la mitad
de los participantes reporté una latencia de desconexién digital menor de 15 minutos antes
de dormir.

Los héabitos nocturnos detectados en esta investigaciéon refuerzan la teoria de que no solo el
tiempo total de uso digital, sino también el horario de exposicién y las conductas asociadas
(como dormir con el teléfono junto a la cama o revisar notificaciones durante la noche), incre-
mentan la activacion cortical y dificultan la transicién al sueno reparador.®” De acuerdo con
Sher y Sandyk, el uso compulsivo de dispositivos en horario nocturno favorece la hiperactiva-
cién cognitiva, prolonga la latencia del suefio e interfiere con la fase REM.? Ello coincide con
los resultados de este estudio, en los que el 49.1% de los participantes refirié un uso nocturno
frecuente o casi constante de dispositivos digitales.
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La asociacion estadisticamente significativa encontrada permite reforzar la hipétesis plan-
teada, al demostrar que el tiempo prolongado de exposicion tecnolégica es un factor predictor
de mala calidad del sueno. Ademas, la correlacion positiva entre tiempo de uso y afectacion
del sueno indica que, a mayor interaccioén con dispositivos digitales, peor es la calidad perci-
bida del descanso nocturno, resultado que coincide con lo reportado por Han y colaboradores,
quienes identificaron una relacién lineal entre la exposicién tecnoldgica y la alteraciéon del
sueno en una poblacién adulta.!

Otro hallazgo relevante fue la alta prevalencia de fatiga digital, observada en el 84.6% de los
participantes, lo que sugiere que el sistema neurosensorial se ve afectado por el uso intensivo
de pantallas que generan fatiga visual, dificultad para concentrarse y somnolencia diurna.
Algunos estudios previos han descrito este fenémeno como parte del sindrome de sobrecarga
digital, asociado con reduccién de la productividad, trastornos de ansiedad y alteracién del
rendimiento cognitivo.®

Entre las fortalezas de este estudio destaca el tamafio muestral amplio y el uso de un ins-
trumento validado, como el PSQI, lo que otorga solidez a los resultados. No obstante, es
importante considerar las limitaciones metodoldgicas, como el disefio transversal, que no
permite establecer causalidad directa, y el uso de cuestionarios de autorreporte, susceptibles a
sesgo de memoria o deseabilidad social. A pesar de ello, los resultados son consistentes con la
teoria biofisiolégica del suefio y con multiples publicaciones recientes acerca de la exposicién
tecnolégica y la cronodisrupcion.

En conjunto, estos hallazgos aportan evidencia sélida que subraya la necesidad de atender
la repercusiéon de los dispositivos digitales en la salud del suefio desde una perspectiva
preventiva. Resulta pertinente promover estrategias de higiene digital, con insistencia en
la reduccién del uso nocturno de pantallas y el establecimiento de rutinas de desconexién
antes de dormir. Asimismo, se sugiere impulsar investigaciones longitudinales que evaltien
intervenciones educativas y tecnolbgicas dirigidas a minimizar la afectaciéon del descanso
nocturno en la poblacién general.

CONCLUSIONES

Los resultados de este estudio demuestran que el uso prolongado y nocturno de dispositivos
digitales se asocia significativamente con una mala calidad del suefio en la poblaciéon gene-
ral. Se encontré que el 68.4% de los participantes tuvo alteracion del suefio segtn el Indice
de Calidad de Suetio de Pittsburgh (PSQI) y que el tiempo de exposicién a pantallas mostrd
una relacion estadisticamente significativa con el deterioro del descanso nocturno. Asimis-
mo, la correlacién positiva entre el tiempo de uso digital y el puntaje global del PSQI indica
que una mayor carga tecnolégica diaria se relaciona con un mayor grado de afectacién del
sueno. Con base en estos hallazgos, se acepta la hipétesis de investigacién y se confirma una
relacién significativa entre el uso de dispositivos digitales y la calidad del suefio. El hallazgo
de habitos de hiperconectividad —como dormir con el celular junto a la cama, revisar notifica-
ciones durante la noche o utilizar dispositivos minutos antes de dormir— sugiere que, adema4s
del tiempo de uso, el patrén de exposicion digital influye negativamente en la arquitectura
del sueno. Este fendmeno puede explicarse por mecanismos neurofisioldgicos (inhibicién
de melatonina y alteraciéon del ritmo circadiano) y conductuales (incremento de activacion
cortical y reducciéon del tiempo de descanso efectivo). A partir de estos resultados se propone
fomentar estrategias de higiene digital y educacién para el suefio, con insistencia en evitar
el uso nocturno de dispositivos, limitar el tiempo de exposicién a pantallas e implementar

20 Anales de Otorrinolaringologia Mexicana https:/doi.org/10.24245/a0rl.v71i1.10912



periodos de desconexion tecnoldgica antes de dormir. También se recomienda desarrollar
futuras investigaciones que profundicen en este fendmeno en distintos grupos poblacionales
y evaliien intervenciones preventivas enfocadas en promover habitos tecnolégicos saludables.
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