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Resumen

Introduccidn: El acceso al smartphone preocupa a distintos niveles, especialmente por suponer
una puerta de entrada a situaciones de vulnerabilidad online, y por contribuir al desarrollo
de patrones de comportamiento de riesgo, como el uso problematico de internet (UPI). Por
ello, el objetivo de este trabajo fue analizar si el acceso mas temprano a un smartphone propio
favorece un patron de uso diferencial de la Red, con mayores porcentajes de UPI y de conductas
de riesgo online.

Material y métodos: Se llevo a cabo un estudio transversal con 31 centros educativos de secun-
daria de Galicia (Espafia). Se utilizd un cuestionario ad hoc online autoadministrado con
preguntas sobre edad de acceso al primer smartphone propio, habitos de uso, conductas de
riesgo online, y la escala de uso problematico de internet en adolescentes. La muestra final
estuvo compuesta por 3351 adolescentes (M=15,48 anos; DT=1,22; 49,3% mujeres).
Resultados: La edad media de acceso al primer smartphone propio fue de 11,7 afios. Se compard
el comportamiento de (1) quienes accedieron a su primer smartphone con 11 anos o antes
y (2) quienes accedieron con 13 afnos o después. Los resultados muestran un patrén de uso
de la Red mas frecuente e intensivo entre quienes acceden mas tempranamente, asi como
porcentajes significativamente superiores en conductas de riesgo como sexting pasivo, contacto
con desconocidos, juego de azar online. ..y una prevalencia de UPI que casi se duplica.
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Introduccion

Conclusiones: Estos hallazgos poseen importantes implicaciones desde el punto de vista de la
prevencion basada en la evidencia, urgiendo a retardar y racionalizar la edad de acceso a un
smartphone propio en la infancia y la adolescencia.

© 2025 Asociacion Espafiola de Pediatria. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Este es un
articulo Open Access bajo la licencia CC BY-NC-ND (http://creativecommons.org/licenses/by-
nc-nd/4.0/).

Age of smartphone access: Implications for problematic internet use and online risk
behaviors

Abstract

Introduction: Access to smartphones raises concerns on multiple levels, particularly because
it serves as a gateway to situations of online vulnerability and facilitates the development of
risky behaviors, such as problematic internet use (PIU). Therefore, the aim of this study was to
analyze whether earlier access of children to a smartphone of their own promotes a differential
pattern of internet use, with higher percentages of PIU and online risk behaviors.

Material and methods: We conducted a cross-sectional study in 31 secondary schools in Galicia
(Spain). A self-administered online ad hoc questionnaire was used, including questions about the
age of acquisition of the first personal smartphone, usage habits, online risk behaviors, and the
Problematic Internet Use Scale in Adolescents. The final sample consisted of 3351 adolescents
(mean age, 15.48 years [SD, 1.22]; 49.3% female).

Results: The average age at which children first got a smartphone of their own was 11.7 years.
We compared the behavior of two groups: (1) those who first obtained a smartphone of their
own at age 11 or earlier vs (2) those who obtained it at age 13 or later. The results showed a
more frequent and intensive internet usage pattern among those who accessed smartphones
earlier, with significantly higher percentages of risky behaviors, such as passive sexting, contact
with strangers or online gambling, as well as nearly double the prevalence of PIU.
Conclusions: These findings have important implications from an evidence-based prevention
perspective, underscoring the pressing need to delay and rationalize the age of access to a
personal smartphone during childhood and adolescence.

© 2025 Asociacion Espafola de Pediatria. Published by Elsevier Espafia, S.L.U. This is an open
access article under the CC BY-NC-ND license (http://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/
4.0/).

de Pediatria (AEP) y respaldado por la Agencia Espafiola de
Proteccion de Datos’.
Por otra parte, la edad de inicio de consumo es una de

La evolucion de las tecnologias de la relacion, la informacion
y la comunicacion (TRIC)! y la llegada masiva del smartp-
hone ha posibilitado el uso masivo actual de pantallas por
parte de la generacion Z. Esta generacion conoce de primera
mano los beneficios de la digitalizacion, aunque no puedan
hacer pleno disfrute de estas ventajas ya que su cerebro en
desarrollo los hace mas vulnerables a ciertos inconvenientes
asociados, como las distracciones digitales, los riesgos y peli-
gros cibernéticos, una menor seguridad en su informacion
personal o el uso abusivo?.

Aunque se debe evitar una posible sobrepatologizacion
de estos comportamientos, sabiendo que el uso frecuente e
intensivo de pantallas no se considera una condicion clinica
en si misma3, diferentes organismos, sociedades pediatricas
y autores/as han expresado su preocupacion por los ries-
gos que dicho comportamiento puede representar para la
salud y el desarrollo de la infancia y la adolescencia®. Este
contexto ha llevado a que se desarrollen planes a nivel nacio-
nal que buscan hacer frente a este fenomeno, tal como el
Plan Digital Familiar elaborado por la Asociacién Espafola

las variables predictoras mas avaladas por la evidencia en
el ambito de las adicciones con sustancia®’, conociéndose
que aquellos casos que presentan un consumo mas temprano
se asocian con consumos de riesgo mas persistentes, y con
mayor impacto negativo para la salud'®''. Con respecto a
las adicciones sin sustancia o comportamentales, esta rela-
cion también ha sido estudiada, hallando, por ejemplo, que
aquellos/as adolescentes que presentan los problemas mas
graves en juegos de azar y apuestas online son, precisa-
mente, los que se han iniciado antes en ellos'?. De manera
similar, se ha identificado que el alumnado de secundaria
que inicié el uso semanal de internet a edades mas tem-
pranas tiende a manifestar un uso problematico de internet
(UPI) y a dedicar mas tiempo a actividades en la Red's.
Asimismo, el riesgo de desarrollar un patrén de uso proble-
matico de videojuegos se asocia con una edad de inicio mas
temprana en el juego semanal'“.

En lo que respecta a la edad de acceso al primer smartp-
hone propio, la literatura publicada aun es limitada y no
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siempre apunta en la misma direccion’. Sin embargo, tal
y como profesionales e investigadores/as han venido subra-
yando, la ausencia de evidencia sobre una relacion no debe
confundirse con la evidencia de ausencia de dicha relacion'®.

Ademas, el acceso a un primer smartphone propio tam-
bién abre las puertas a situaciones de riesgo online, para las
que los y las mas jovenes pueden tener menos herramientas
para afrontarlas, tales como el grooming'’, el ciberacoso'?,
el sexting'®, el juego de azar online?, el acceso a contenidos
machistas, misoginos, homafobos, racistas, xenofobos, apo-
rofobos, el visionado de pornografia®', etc. Lo que si parece
evidente es que, entre otras cosas, la cantidad de contenidos
que consumen los/as menores y adolescentes, su calidad y su
equilibrio con otras actividades pueden contribuir positiva o
negativamente a su desarrollo??.

Dada esta situacion, la escasez y la falta de convergen-
cia de los resultados publicados, unidos a la necesidad de
toma de decisiones por parte de instituciones y familias,
hacen que sea urgente disponer de evidencia empirica sobre
el posible impacto del acceso temprano a un smartphone
propio. Por todo ello, el objetivo del presente trabajo fue
analizar si el acceso temprano al primer smartphone puede
favorecer porcentajes de uso de internet y UPI mayores,
asi como facilitar la aparicion de practicas de riesgo online
entre adolescentes.

Material y métodos

Participantes

Para la seleccion de la muestra se recurrié a un muestreo
intencionado entre estudiantes de ESO, Bachillerato y For-
macion Profesional de Galicia (Espafa). Se contd con la
participacion de 31 centros escolares (12 publicos y 19 con-
certados). La muestra inicial estuvo compuesta por 4439
adolescentes (12-18 anos), indicando el 95,7% tener un
smartphone propio. Se eliminaron 417 casos por contener
un excesivo numero de valores missing, patrones de res-
puesta incoherentes o por no poseer un smartphone propio,
y 671, al limitar el rango de edad entre 14 y 18 anos,
con el fin de que este fuese equivalente al utilizado por
la Encuesta sobre el uso de drogas en ensefianzas secun-
darias en Espana (ESTUDES) elaborada bianualmente por el
Plan Nacional sobre Drogas (PNSD). Finalmente, la muestra
estuvo compuesta por 3351 adolescentes (M=15,48 anos;
DT=1,22; 49,3% género femenino).

Instrumento

Los datos de este estudio fueron recogidos mediante un
cuestionario ad hoc compuesto por 4 bloques. Uno destinado
a datos sociodemograficos (edad, género, curso y centro
escolar); en otro se incluyeron preguntas sobre la edad
de acceso al primer teléfono mdvil con acceso a internet
(smartphone) en propiedad, asi como frecuencia, intensi-
dad y habitos de uso online. Ademas, se incluyeron items
para evaluar conductas de riesgo online tales como sexting
activo (enviar fotos o videos de uno/a mismo/a de conte-
nido erético o sexual por internet o movil a otra persona),
sexting pasivo (recibir de algin contacto fotos o videos de
si mismas/os de contenido erotico o sexual por internet o

movil), sextorsion, contacto con desconocidos y juego de
azar online. Finalmente, se aplicé una herramienta de cri-
bado para evaluar el UPI, la Escala de Uso Problemdtico
de Internet en adolescentes” (EUPI-a), que establece como
punto de corte un valor igual o superior a 16. El instrumento
mostré una consistencia interna satisfactoria en el presente
estudio («=0,89).

Procedimiento

La recogida de datos se realizd mediante una encuesta
online autoadministrada de manera individual a la que el
alumnado accedia en el propio centro educativo. Tanto el
alumnado, el profesorado, como las y los progenitores (o,
en su caso, tutores legales), fueron debidamente informados
de la finalidad del estudio, garantizando la voluntariedad,
anonimato y confidencialidad de las respuestas. Se contd
con la colaboracion y el consentimiento tanto de la direc-
cion de los centros como de las respectivas asociaciones de
madres y padres (AMPA). El trabajo contdé con la aproba-
cion del Comité de Bioética de la Universidad de Santiago
de Compostela (USC-52/2021).

Analisis de datos

Tras la depuracion de los datos, se llevo a cabo un analisis
descriptivo de la muestra y de la edad de acceso al primer
smartphone (global y por género, con la utilizacion de la
prueba t de Student). También se calculd la prevalencia,
frecuencia e intensidad de uso del smartphone en general,
asi como la prevalencia global de UPI. A continuacion, se
realizoé una segmentacion de la muestra en 3 subgrupos en
funcion de la edad de acceso al primer smartphone para
poder evaluar el posible impacto de un acceso mas tem-
prano, utilizando la moda estadistica de la edad de acceso
al smartphone como criterio para establecer los grupos de
comparacion del estudio. Se analiz6 la composicion de los
3 grupos en funcion del género (x?) y la edad (F) vy, a con-
tinuacion, se realizaron pruebas comparativas de dos de los
grupos (los mas precoces y los de acceso mas tardio) con
respecto a sus habitos de uso de internet, UPI y practicas
de riesgo online (empleando contrastes x? para la compa-
racion de porcentajes, y t de Student para la comparacion
de medias). Ademas, se incluyeron los coeficientes de con-
tingencia (CC) y la V de Cramer para estimar el tamano del
efecto. Por Gltimo, se llevo a cabo un analisis de covarianza,
para intentar aislar el efecto de las variables edad y género
sobre el UPI. Para la realizacion de los analisis se utilizo el
paquete estadistico IBM SPSS Statistics 25%“.

Resultados

La edad media de acceso al primer smartphone fue de 11,70
anos (DT=1,712). La moda estadistica de la edad de acceso
fueron los 12 aifos (32,4%), mientras que un 37,4% accedid
a un smartphone a los 11 afos o0 antes (grupo de acceso
mas temprano), y un 30,2% accedio a los 13 afios o después
(grupo de acceso mas tardio) (fig. 1). Ellas reportaron un
acceso ligeramente mas temprano que ellos (11,61 anos vs.
11,80 anos; t=-3,170; p=0,002).
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Figura 1

12 13 14 15 16 17 18

Distribucion de la muestra por edad de acceso al primer smartphone.

Tabla 1 Variables demograficas de la muestra total y segln la edad de acceso al mdvil
Total <11 anos 12 anos >13 anos Estadistico
(n=3351) (n=1255) (n=1085) (n=1011)

Género femenino 49,3% 52,4% 50,9% 43,8% XZ =19,507*
Edad M=15,48 M=15,23 M=15,46 M=15,88 F=283,895*
DT=1,22 DT=1,16 DT=1,18 DT=1,26

* p<0,001.

Se observo un uso generalizado del smartphone: el 92,6%
del total de la muestra afirmo6 usarlo diariamente, utili-
zandolo mas de 5h diarias el 29%. La prevalencia global
de UPI fue del 31,4%. Por otra parte, el grupo de adoles-
centes de acceso mas temprano contd con una proporcion
significativamente mayor de chicas (52,4%) frente al grupo
que accede a los 12 anos (50,9%), y el grupo de adolescen-
tes con un inicio mas tardio (43,8%) (x*=19,507; p=0,001).
Ademas, los grupos de acceso mas temprano presentaban
una edad media significativamente menor (acceso mas tem-
prano=15,23; acceso a los 12 anos=15,46; acceso mas
tardio=15,88) (tabla 1).

Al realizar las comparaciones entre el grupo de acceso
mas temprano (a los 11 afios o antes) y el grupo de acceso
mas tardio (a los 13 anos o después), todas las diferencias
analizadas con relacion a los habitos de uso de internet
resultaron estadisticamente significativas (tabla 2). Acceder
al primer smartphone a los 11 afos o antes, para esta mues-
tra, se asocia con una mayor frecuencia de conexién y un
uso diario mas intenso. Las y los adolescentes que disponian
de un smartphone a edades mas tempranas mostraron un
patron de conexidon mas intensivo, en donde el 36,2% invir-
tid mas de 5h diarias en actividades realizadas a través de
internet y presentaron habitos de mayor riesgo, como tener
todos o casi todos los dias el smartphone por la noche en
la habitacion (81,2% vs. 67,9%) o conectarse diariamente a
partir de medianoche (34,2% vs. 22,8%). Del mismo modo,
también llevaban y usaban el smartphone mas frecuente-
mente en clase durante el horario lectivo y realizaban un uso
mas intensivo de redes sociales (RR.SS.), estando la mayoria
(73,5%) registradas/os en 3 o mas RR.SS.

La aplicacion de la escala EUPI-a permitié constatar
porcentajes estadisticamente superiores de menores que
estarian comenzando a desarrollar un uso potencialmente
problematico y perjudicial de la Red cuando disponen de un
smartphone desde los 11 afos o antes (tabla 3). No obstante,
para intentar aislar el posible efecto diferencial del acceso
temprano al primer smartphone, del efecto del género o de
la edad, se llevd a cabo un analisis de covarianza. Los resul-
tados obtenidos permiten constatar un efecto significativo
de este (F=45,12; p<0,001), mas alla del efecto del género
(F=26,36; p<0,001) y de la edad (F=9,09; p<0,01).

Tal y como se muestra en la tabla 4, el acceso al smartp-
hone a edades mas tempranas esta asociado con porcentajes
significativamente superiores de algunas conductas de riesgo
online, como sucede con el sexting pasivo, el contacto con
desconocidos o el juego de azar online. Ademas, tener en
propiedad un smartphone a los 11 anos o antes se asocia con
porcentajes superiores de posibles victimas de ciberacoso.

Con respecto a las otras conductas de riesgo online estu-
diadas (ciberacosar a otros, realizar sexting activo, o sufrir
sextorsion), no se han encontrado diferencias estadistica-
mente significativas, aunque en todas ellas puede apreciarse
una tendencia de mayores porcentajes entre aquellos/as
con un acceso mas temprano a un smartphone propio.

Discusion

El presente estudio se plante6 con el objetivo de analizar
las posibles implicaciones de un acceso mas temprano al
smartphone propio. Para ello, se ha evaluado la frecuencia
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Tabla 2 Habitos de uso de internet

Total <11 afos > 13 afos X2 cc
(n=3351) (n=1255) (n=1011)
% % %
Frecuencia de conexion Nunca o casi nunca 0,9 1 1,5 20,545* 0,095
Alguna vez al mes 1,3 0,9 1,9
Alguna vez a la semana 5,1 3,8 7,4
Todos o casi todos los dias 92,6 94,3 89,2
Uso diario Menos de 1h 4.9 4 6,3 55,115** 0,154
1-2h 16,3 14,4 20,9
2-3h 25,7 23,3 27,2
3-5h 24,1 22,2 22,5
Mas de 5h 29,0 36,2 23,1
Tienen el smartphone por la Nunca o casi nunca 13,2 7,8 19,1 71,350* 0,175
noche en la habitacion Alguna vez al mes 4.3 3,7 5
Alguna vez a la semana 7,5 7,3 8
Todos o casi todos los dias 75,0 81,2 67,9
Se conectan a partir de Nunca o casi nunca 18,0 12,5 24,3 78,020* 0,182
medianoche Alguna vez al mes 14,6 12,7 16,7
Alguna vez a la semana 38,8 40,6 36,1
Todos o casi todos los dias 28,6 34,2 22,8
Llevan el smartphone a Nunca o casi nunca 16,0 12 20,9 35,699** 0,125
clase Alguna vez al mes 6,3 7 6
Alguna vez a la semana 8,3 9,3 6,7
Todos o casi todos los dias 69,4 71,7 66,4
Usan el smartphone en clase Nunca o casi nunca 57,9 53,3 61,3 15,089* 0,081
Alguna vez al mes 10,9 12,2 9,4
Alguna vez a la semana 17,9 19,5 17
Todos o casi todos los dias 13,3 15 12,3
Estan registrados en 3 0 mas RR.SS. 66,5 73,5 57,1 66,478** 0,170

CC: coeficiente de contingencia.

" p<0,05.
* p<0,001.
Tabla 3 Uso problematico de internet
Total (n=3351) <11 anos(n =1255) >13 anos(n=1011) Estadistico
EUPI-a + 31,4% 37,4% 23,9% x> =46,930"V=0,144
Puntuacion EUPI M=12,35 DT=8,36 M=13,36 DT=9,11 M=11,00DT=7,61 t=6,702*

V: V de Cramer;
" p<0,001.

e intensidad de uso de internet, los habitos de uso de la Red,
el UPI y las practicas de riesgo online entre los/as jovenes
de entre 14 y 18 anos, comparando a aquellos/as que acce-
dieron a su primer smartphone a los 11 anos o antes frente
a los que lo tuvieron a los 13 afios o después.

La literatura cientifica ha venido sefalando que un ini-
cio temprano en el consumo de cualquier sustancia implica,
a medio plazo, mayores prevalencias de consumo y patro-
nes mas peligrosos®-'° y, aunque las adicciones con sustancia
presentan una etiologia y particularidades diferenciales,
algunos de los principios o asunciones de estas podrian ser
aplicados también a las adicciones sin sustancia. En ese sen-
tido, la Estrategia Nacional sobre Adicciones 2017-2024%
establecié como objetivo prioritario retrasar la edad de ini-
cio en todo consumo, algo que bien podria ser trasladado al

caso de las adicciones sin sustancia actualmente reconocidas
por los manuales diagndsticos (trastorno por videojuegos en
internet, trastorno por juego de azar) y al uso problematico
de internet. Es por ello por lo que resulta crucial también
tener en cuenta la edad de acceso al smartphone propio,
pues es el dispositivo mas utilizado para acceder a internet,
participar en juegos de azar online o jugar a videojuegos?®.

En el presente estudio, la edad media de acceso al pri-
mer smartphone propio fue los 11,70 anos; con un acceso
mas temprano entre las adolescentes. La edad media de
acceso obtenida es ligeramente superior a la sefalada por
buena parte de los estudios anteriores llevados a cabo en
Espana’’-?2. No obstante, cabe sefalar que esta variable esta
altamente influenciada tanto por el rango de edad de la
muestra estudiada como por el tipo de dispositivo. En este
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Tabla 4 Practicas de riesgo online

Total <11 afos > 13 afos X2 v
(n=3351) (n=1255) (n=1011)
% % %
Sentirse amenazado, Ultimo afio 5,8 6,7 4,6 3,670 —
acosado o denigrado a
través de internet Ultimo mes 1,6 2,8 0,3 15,644 0,095
Amenazar, acosar o denigrar Ultimo afo 3,4 4,2 2,6 2,856 =
a otros a través de internet Ultimo mes 1,1 1,7 0,8 2,251 =
Sexting activo Ultimo afo 8,4 8 7,9 0,002 =
Ultimo mes 4,0 4,5 2,9 3,510 =
Sexting pasivo Ultimo afo 18,1 21 15,9 8,991* 0,064
Ultimo mes 8,3 10,4 6,3 11,497* 0,073
Sextorsion Ultimo afio 1,1 1,4 0,7 2,185 =
Ultimo mes 0,4 0,6 0,3 0,376 -
Aceptar en redes sociales a Ultimo afio 447 50 37,9 32,546** 0,121
alguien que no conocias de
nada Ultimo mes 28,9 34,1 22,4 36,586 0,128
Contactar con desconocidos Ultimo afio 26,9 31 23,2 16,670** 0,087
a través de internet Ultimo mes 14,3 17,4 12,2 11,502** 0,073
Quedar en persona con Ultimo afo 14,6 17,8 12,5 11,629* 0,073
gente que conociste a
través de internet Ultimo mes 5,7 7,8 4,7 8,779* 0,064
Juego de azar online Ultimo afo 6,2 8,1 5,6 5,299¢ 0,050
Ultimo mes 3,1 4,3 2,4 5,636* 0,052

V: V de Cramer.
* p<0,05.
™ p<0,001.

sentido, Garmendia et al.?’ encontraron que, en una mues-
tra de menores de entre 9 y 16 anos, la edad de acceso se
situaba en los 10,40 afos para la posesion de un teléfono
movil propio sin acceso a internet, mientras que, para los
smartphones, esta ascendia hasta los 11,80 anos. El hecho
de que el gran sistema de informacion de caracter publico,
como es el portal del Plan Nacional sobre Drogas, no pro-
porcione datos especificos sobre la edad de acceso al primer
smartphone propio, nos ha llevado a restringir los analisis a
la franja etaria de 14 a 18 anos, con el fin de equipararla
con la utilizada en la encuesta ESTUDES.

Los/as adolescentes que accedieron mas tempranamente
a un smartphone propio presentan un patron de uso de
internet mas frecuente e intensivo, asi como mayores por-
centajes de UPI, de conexion a partir de medianoche y de
uso del smartphone por la noche en la habitacién. Estos
hallazgos concuerdan con el hecho de que una de las con-
secuencias del uso desadaptativo de internet que mas se ha
reportado en la literatura cientifica son las alteraciones de
los habitos de higiene del suefo®®3'. Esto resulta especial-
mente preocupante, pues un sueno saludable en la infancia
y la adolescencia es imprescindible para un desarrollo inte-
gral saludable®. En este sentido, y en base a la evidencia
mas reciente, las recomendaciones internacionales instan
a las familias a retirar todos los dispositivos electronicos
de las habitaciones de sus nifios/as o adolescentes, y a dar
ejemplo™.

La edad de acceso a un smartphone propio también
preocupa porque podria ser considerado como la puerta de

entrada a determinadas conductas de riesgo online, como
el juego de azar online, el sexting, la sextorsion, el cibera-
coso, el contacto con desconocidos, etc.>*. En el presente
trabajo, se observo un patron estable de porcentajes supe-
riores de estas conductas entre aquel alumnado que obtuvo
su primer smartphone propio a los 11 afos o antes, siendo
estadisticamente significativo en el caso del juego de azar
online, el sexting pasivo, contactar con desconocidos y ser
ciberacosado/a. Si esta informacion se complementa con
los hallazgos de la encuesta EU Kids Online®, en la que
participaron 19 paises europeos, y en la que los resulta-
dos muestran que Espana es el pais con un porcentaje
mayor de adolescentes que reconocen no saber qué hacer
si alguien actUa de una manera que no les gusta a través de
internet, nos puede llevar a pensar que el uso del smartp-
hone a temprana edad puede convertirse en una fuente
potencial de problemas en un momento vital en el que el
cerebro esta todavia en proceso de maduracion y en el
que no cuentan todavia con las habilidades y herramien-
tas necesarias de afrontamiento. Herramientas de las que
si dispondrian, asi como mayor capacidad de resiliencia, al
final de la adolescencia, gracias al aprendizaje y al proceso
madurativo®.

Para finalizar, se sefialan las limitaciones de este trabajo.
En primer lugar, se ha utilizado un muestreo no probabi-
listico, lo que limita la validez externa de los resultados
obtenidos. En segundo lugar, este estudio es de caracter
transversal, por lo que no es posible establecer relaciones
de causalidad entre las variables estudiadas. En tercer lugar,
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el hecho de que los dos grupos de comparacion estableci-
dos hayan presentado una distribucion diferente respecto a
las variables género y edad pudiera en cierto modo expli-
car las diferencias encontradas, por lo que se llevo a cabo
un analisis de covarianza. Los resultados obtenidos permi-
ten constatar el efecto de la edad de acceso, mas alla
de dichas diferencias sociodemograficas. Conviene adver-
tir, en cualquier caso, que solo la disponibilidad de estudios
de caracter longitudinal, utilizando el diseno metodologico
oportuno, permitiria interpretar las diferencias encontradas
en términos de causalidad. Por ultimo, el uso de variables
autoinformadas dificulta el establecimiento de porcentajes
y prevalencias precisas, ya que los datos pueden haber sido
infraestimados o sobreestimados por sesgos psicologicos en
los y las participantes. Sin embargo, diferentes expertos del
ambito de las conductas adictivas®”-*® han demostrado que
este tipo de medidas son tan validas y fiables como otros
métodos a la hora de evaluar los niveles de consumo de sus-
tancias, lo que hace pensar que asi sea también para las
adicciones sin sustancia.

Conclusiones

En conclusién, y sin pretender estigmatizar el uso
del smartphone ni sobrepatologizar este tipo de
comportamientos®3%4°, los resultados avalan la hipd-
tesis de que propiciar un contexto de hipercontacto digital
a ninas/os y adolescentes de forma temprana, cuando no
estan provistos de las habilidades, la madurez y el soporte
emocional necesario, puede ser contraproducente. En este
trabajo se ha podido constatar que las y los adolescentes
que acceden a un smartphone a edades mas tempranas
muestran un patrén de uso diferencial, que se caracteriza
por un uso mas frecuente e intensivo del smartphone,
peor higiene digital (uso nocturno y en horario lectivo),
asi como porcentajes mayores de UPI y de conductas de
riesgo online. En consecuencia, enfatizamos la necesidad
de retrasar el acceso al primer smartphone propio, e
instamos a las y los profesionales del ambito sanitario,
especialmente en pediatria y atencion primaria, asi como
del ambito educativo y de la prevencion, a desempenfar un
papel activo en la orientacion de las familias. Asimismo, es
necesario el desarrollo de programas de formacion y capa-
citacion que ayuden a todas las partes implicadas a conocer
las ventajas e inconvenientes de un acceso temprano al
primer smartphone propio y a implementar estrategias
que favorezcan un uso saludable de estos dispositivos. A
su vez, este conocimiento posee implicaciones a la hora
de orientar las politicas de prevencion, que han de ser
concebidas desde la evidencia empirica y con un sentido
estricto de responsabilidad social. La literatura cientifica
reciente permite afirmar que estamos ante un problema de
salud pUblica® con serias implicaciones a diferentes niveles,
que exige un alto grado de responsabilidad social por parte
de toda la comunidad, desde las autoridades sanitarias y
educativas, a las propias familias. En un momento historico
de enorme controversia y preocupacion social, retrasar y
racionalizar la edad de acceso al primer smartphone debe
considerarse una medida necesaria.
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