
 

VIII Congreso Internacional de la AE-IC. ´COMUNICACIÓN Y CIUDAD CONECTADA´. BARNA del 28 de jun al 1 de jul de 2022 

 783 

Obesidad infantil y consumo mediático en niños y niñas 
españoles de 5 a 9 años 

Resumen 

Uno de cada tres niños españoles presenta obesidad o sobrepeso. Este dato, que afecta a 

más del 40% de la población infantil, sitúa a España como el cuarto país europeo en cuanto a 

exceso de peso entre los menores. La obesidad infantil tiene claras repercusiones para la salud 

pública, derivando en otras enfermedades relacionadas ya sea en la edad infantil o adulta. El 

presente estudio analiza el consumo de dispositivos analógicos y digitales en niños y niñas 

españoles de 5 a 9 años. Para ello se realizó un estudio transversal con estudiantes de primaria 
en las ciudades de Barcelona, Madrid y Sevilla sobre quienes se indagaron sus hábitos de 

consumo mediático e Índice de Masa Corporal (IMC). Los resultados evidencian que el consumo 

de dispositivos en niños de entre 5 y 9 años es moderado. Las observaciones por género indican 

que el consumo de medios digitales es mayor entre los varones. En cuanto a su IMC, se identificó 

un mayor consumo mediático entre los menores con sobrepeso. La correlación entre consumo 

mediático e IMC mostró diferencias significativas para el caso de video juegos. El estudio 

demuestra que la relación entre consumo mediático e IMC en niños de 5 a 9 años es poco 
significativa. A diferencia de niños de mayor edad o adolescentes, este colectivo mantiene un 

IMC saludable y salvo el uso de video juegos, el uso de medios no representa un factor de riesgo. 
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1. Introducción 

Uno de cada tres niños españoles presenta obesidad o sobrepeso. Este dato, 

que afecta a más del 40% de la población infantil, sitúa a España como el cuarto 

país europeo en cuanto a exceso de peso entre los menores (AESAN 2019; 

World Health Organization (WHO) 2017). Esta patología infantil tiene claras 

repercusiones para la salud pública actual de los países desarrollados, derivando 

en otras enfermedades relacionadas con la obesidad y el sobrepeso en la edad 

infantil o adulta (Bibbins-Domingo et al. 2007; Ensenyat et al. 2016). Las causas 

del exceso de peso son multifactoriales y en ese sentido, diversos autores 

coinciden en destacar la falta de actividad física entre los menores que lo 

padecen, estableciendo una correlación entre el consumo televisivo y el riesgo 

de padecer obesidad o sobrepeso. En el caso de España, los menores pasan 

ante la pantalla casi cinco horas diarias (AIMC 2019), un hecho que, junto al 

sedentarismo en otros momentos del día, predispone a niños y adultos a la 

obesidad y al sobrepeso (Boulos et al. 2012; Martínez-Gómez et al. 2011; 

Martínez-Moyá et al. 2014; Tremblay et al. 2011). 

La literatura científica se centra mayoritariamente en la correlación entre el 

índice de masa corporal (IMC) de los menores y las horas de consumo televisivo, 

concluyendo que el tiempo que pasan ante el televisor suele ser proporcional al 

riesgo de padecer obesidad y sobrepeso. Por otra parte, los estudios sobre 

obesidad y consumo de pantallas digitales por parte del colectivo infantil como 

teléfonos móviles o tabletas, por ejemplo, recaban en las mismas conclusiones 

(Domingues-Montanari 2017; de Jong et al. 2013; dos Santos Cerda et al. 2014; 

Hancox and Poulton 2006; Jago et al. 2005; Robinson et al. 2017; Sole 2006). 

Las investigaciones llevadas a cabo en España hasta el momento, abundan 

en la incidencia que tienen en la obesidad los factores relacionados con los 

hábitos de alimentación y la falta de actividad física. Las conclusiones también 

apuntan a la relación entre el consumo de pantallas y un mayor IMC entre los 

menores (Ajejas Bazán et al. 2018; Díaz Martín 2017; Díaz-Ruiz and Aladro-

Castañeda 2016; Ortega Anta et al. 2016; Ortiz-Marrón et al. 2016; Rajmil et al. 

2011). 
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Sin embargo, los estudios realizados no suelen diferenciar por sexo y tampoco 

correlacionan los dispositivos implícitos en el consumo de pantallas o el uso que 

se hace; tampoco tienen en cuenta el consumo de otros medios que también 

comportan sedentarismo como, por ejemplo, la lectura.  

La presente investigación tuvo como objetivo analizar en qué proporción los 

niños y las niñas españoles de entre 5 y 9 años consumen dispositivos 

analógicos y digitales, diferenciando por sexo y por tipología de medio, 

estableciendo una relación entre ese consumo y su IMC. 

2. Metodología 

2.1 Diseño del estudio y selección de la muestra  

Se realizó un estudio descriptivo de tipo transversal en 15 centros educativos 

de Barcelona, Madrid y Sevilla. La muestra estuvo conformada por 792 

estudiantes de primaria (320 escolares en Madrid, 276 en Sevilla y 196 en 

Barcelona). Se aplicó muestreo por conveniencia al priorizar la validez ecológica 

del estudio, esto es, la validez externa de situación, y no la representatividad 

aleatoria de la muestra (validez externa de población). Se seleccionaron aquellos 

centros que proporcionaban mejores condiciones de accesibilidad. De los 792 

escolares participantes, 429 fueron niñas (54,2%) y 363 niños (45,8%). La media 

de edad fue de 7,23 años y la mediana de 7. El mínimo y máximo corresponden 

a 5 y 9 años, respectivamente. 

2.2 Recopilación de datos 

Entre los meses de marzo y diciembre de 2017 se contactó con las familias 

de los centros educativos participantes; por medio de un consentimiento 

informado se solicitó la aprobación para incluir a sus hijos e hijas en el estudio. 

Posteriormente, se estableció una fecha con las escuelas para administrar el 

cuestionario. Al tratarse de una muestra integrada por niños de entre 5 y 9 años, 

el cuestionario se administró individualmente, garantizando la confidencialidad y 

el anonimato de los datos obtenidos. 
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Cada niño/a estuvo acompañado por un investigador/a quien explicó el 

procedimiento y resolvió las dudas. Con posterioridad se procedió a pesar y a 

tallar a cada niño/a siguiendo un mismo protocolo (sin calzado, mirando a la 

investigadora para que no pudieran ver el peso ni la talla). El peso se midió con 

básculas electrónicas ADE modelo M317600, con precisión de 0.1 kg., y la 

estatura se midió con tallímetros con base ADE modelo MZ10042. Con los datos 

obtenidos se calculó el Índice de Masa Corporal (IMC). 

2.3 Instrumento 

Se elaboró un cuestionario ad hoc (cuestionario Mediacorp: adaptación a 

población infantil del Body Image Questionnaire (QÜIC) de Penelo et al. (2012) 

que recoge seis bloques de información: datos sociodemográficos del niño y su 

familia; consumo mediático; satisfacción con la autoimagen corporal; proyección 

de la imagen corporal ideal; proyección de la imagen corporal ideal del sexo 

opuesto; y, por último, el Índice de Masa Corporal (IMC) del niño. Para los 

objetivos del presente artículo nos centramos en los datos obtenidos en los dos 

primeros bloques y el último del cuestionario (datos sociodemográficos del niño, 

consumo mediático e IMC del niño, a partir de la adaptación de Velarde (1992) y 

Medrano et al. (2015). Como prueba piloto se aplicó una versión inicial del 

cuestionario a una clase de primero y se realizaron los reajustes necesarios para 

facilitar la comprensión de las preguntas y el formato de respuesta de acuerdo a 

los niveles de capacidad lectora de los niños más pequeños. 

Para determinar el consumo mediático se formuló la pregunta: «Cuando estás 

en casa, ¿qué haces?», ofreciendo ocho posibilidades de respuesta, a escoger 

tres de mayor a menor frecuencia: 1) Jugar a videojuegos; 2) Leer 

revistas/cómics; 3) Usar el ordenador; 4) Usar el móvil; 5) Ver la televisión; 6) 

Usar la tableta 7) Leer libros; 8) Ninguna de las anteriores. 

Para la categorización del IMC, se tomaron como referencia los puntos de 

corte establecidos por la Organización Mundial de la Salud (OMS) (2017) del año 

2017 para niños y niñas de acuerdo a su edad. El análisis de este estudio se 

organizó en dos categorías: Niños con bajo peso y normopeso para menores con 
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IMC por debajo y dentro del valor considerado normal (<25) y niños con IMC alto 

u obesidad para niños/as con exceso de peso u obesidad (>25). 

2.4 Análisis de datos 

Se empleó el método inductivo-deductivo con un tratamiento de los datos y un 

enfoque cuantitativo. Se realizó un análisis bivariado de las variables 'jugar a 

videojuegos', 'usar el ordenador', 'usar el móvil', 'mirar la televisión', 'leer libros', 

'leer revistas/cómics' y 'usar la tableta'; correlacionándolas con la variable 'IMC'. 

Las estadísticas descriptivas utilizadas fueron las tablas de contingencia entre 

las diferentes variables de consumo de medios y las características del niño. 

Para las estadísticas inferenciales, se realizó la prueba de chi-cuadrado o la 

prueba de razón de probabilidad, según corresponda. Para todas las pruebas, el 

nivel de significancia se estableció en 5%. El análisis se llevó a cabo mediante 

el software: SAS v9.4, SAS Institute Inc, Cary, NC, USA. 

3. Resultados 

3.1. Consumo mediático e IMC 

Los resultados indican que la televisión es el medio más consumido entre la 

muestra analizada, con un total del 69.8%, al que siguen los libros con el 52.5%. 

El consumo de tabletas alcanza el 50.9%, el de videojuegos el 33.8%, el de 

teléfonos móviles el 30.3%, seguido de los ordenadores, con el 26.5%. El último 

lugar lo ocupa la lectura de   revistas o cómics, con el 22.9% del total de consumo 

de medios. 

Por lo tanto, la televisión es el medio más consumido, con una penetración de 

casi el 70% entre este colectivo. Por género, el consumo es bastante equilibrado: 

71.6% en niños y 68.3% en niñas. La lectura de libros se reparte entre el 50,1%, 

que corresponde a los niños y el 54,5% a las niñas. Por otra parte, el 50,9% del 

colectivo analizado utiliza tabletas. De ese consumo, el 47,1% corresponde a las 

niñas, mientras que el 55,4% corresponde a los niños. El consumo de 
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videojuegos es del 33.8%. Sólo el 17.0% de las niñas del estudio juega a 

videojuegos, mientras que los chicos lo hacen en una proporción del 53,7%.  

El 30,3% de estos menores utilizan teléfonos móviles. En este apartado se 

observa más consumo masculino: el 35.8% frente al 25.6%.  Por otra parte, el 

26.1% de estas niñas y el 27.0% de estos niños utilizan ordenadores. 

Finalmente, el 22.1% de las niñas y el 23.7 de los niños leen revistas y cómics. 

En relación al Índice de Masa Corporal, cabe señalar que los menores con un 

IMC más alto, consumen algunos medios por encima de los escolares con un 

IMC normal o bajo, aunque la diferencia no resulta especialmente significativa: 

videojuegos (36.5% vs 32.4%), teléfonos móviles (31.4% vs 29.7%), tabletas 

(51.5% vs 50.6%) y revistas/cómics (23.7% vs 22.4%), ordenadores (23.4% vs 

28.2%), televisión (67.5% vs 71.0%) y libros (51.5% vs 53.1%) por debajo (Tabla 

1). 

 Los niños con sobrepeso u obesidad son mayoritariamente lectores (55.7%). 

Esta cifra decrece hasta un 48.4% en el caso de las niñas. Los niños no lectores 

presentan sobrepeso u obesidad en un 44.3% y las niñas no lectoras en un 

51.6%. En cuanto al ordenador, las niñas con un IMC normal o bajo lo utilizan 

más (28.5%) que las de un IMC superior (22.0%). Los niños con normopeso o 

peso bajo también utilizan más el ordenador (27.8%) que los que tienen un IMC 

superior (25.2%). Las niñas con un peso normal o bajo son más lectoras de 

revistas o cómics (23.7%) que las de IMC superior u obesidad (19.5%), al 

contrario que los niños: aquellos con un IMC superior son más lectores de 

revistas o cómics (29.6%) que los de normopeso o peso inferior (21.0%). 
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Tabla 1. Consumo mediático por dispositivos e IMC de niños de 5 a 9 años. 

( * Diferencias estadísticamente significativas. Prueba Chi-cuadrada p < 0.05 

 IMC alto u obesidad IMC bajo o normopeso 

C. Mediático  N=274 N=518 

  N % N % 
Libros         

Lectores 141 51.5 275 53.1 

Niñas Lectoras 77 48.4 157 58.1 

Niños Lectores 64 55.7 118 47.6 

Ordenador       

Usuarios 64 23.4 146 28.2 

Niñas usuarias 35 22.0 77 28.5 

Niños usuarios 29 25.2 69 27.8 

Revistas o Cómics     

Lectores 65 23.7 116 22.4 

Niñas lectoras 31 19.5 64 23.7 

Niños lectores 34 29.6 52 21.0 

Teléfono Móvil       

Usuarios 86 31.4 154 29.7 

Niñas usuarias 41 25.8 69 25.6 

Niños usuarios 45 39.1 85 34.3 

Tableta         

Usuarios 141 51.5 262 50.6 

Niñas usuarias 75 47.2 127 47.0 

Niños usuarios 66 57.4 135 54.4 

Televisión         

Consumidores 185 67.5 368 71.0 

Niñas consumidoras 104 65.4 189 70.0 

Niños consumidores 81 70.4 179 72.2 

Videojuegos        

Jugadores * 100 36.5 168 32.4 

Niñas jugadoras*  35 22.0 38 14.1 

Niños jugadores  65 56.5 130 52.4 
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Fuente: Elaboración propia.  

Las niñas de distintos IMC utilizan el móvil de forma similar: un 25.6% de las 

niñas con normopeso o peso bajo y un 25.8% de las niñas con un IMC superior 

u obesidad. En niños, esta relación varía un poco. El uso de smartphones entre 

niños con normopeso o peso bajo es de un 34.3%, y crece hasta el 39.1% en 

niños con IMC superior u obesidad. 

El uso de la tableta es similar entre las niñas con diferentes características de 

peso (47.2% en IMC superior y 47.0% en niñas con normopeso o IMC bajo). En 

niños, este uso es del 57.4% en un IMC superior y decrece hasta el 54.4% en 

niños con normopeso o IMC inferior. 

Las niñas con un IMC normal o bajo consumen más la televisión que aquellas 

con normopeso o IMC inferior (70.0% vs 65.4%). En niños esta tendencia se 

mantiene (72.2% vs 70.4%). 

Destaca el uso de videojuego entre menores con un IMC superior. Su 

consumo entre niñas con un IMC superior es del 22.0%. Este dato decrece hasta 

el 14.1% entre niñas con normopeso o IMC inferior. En este caso, la prueba de 

independencia de chi-cuadrado para examinar la relación entre estas variables 

es significativa, X2 (1, N=429) = 4.47, p=.034575. Los niños son mucho más 

usuarios de este tipo de dispositivos que las niñas: su consumo entre niños con 

normopeso o IMC inferior se sitúa en 52.4% y crece hasta el 56.5% entre niños 

con un IMC superior u obesidad. 

4. Conclusiones y Discusión 

De manera similar a investigaciones anteriores, el presente estudio indica que 

los menores participantes consumen preferentemente televisión. Las 

observaciones por género señalan que el consumo de dispositivos digitales es 

más relevante entre los varones mientras que las niñas destacan como lectoras 

de libros. Con relación al IMC, el análisis pone en evidencia diferencias en el 

consumo mediático para los menores con IMC alto e IMC con normo y bajo peso, 

sin embargo, no se presentan diferencias estadísticamente significativas. 
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El presente estudio descarta un mayor consumo televisivo entre los menores 

con IMC alto, a diferencia de investigaciones anteriores (Bickham et al. 2013; de 

Jong et al. 2013; Hancox and Poulton 2006; Robinson et al. 2017). Dicho dato 

concuerda con el meta-análisis de Marshall et al. (2004) quienes también 

descartan dicha asociación. Si bien este estudio observó una predisposición al 

consumo de dispositivos digitales (móviles, videojuegos y tabletas) entre 

aquellos menores que presentaron un IMC superior al normal, no se encontraron 

diferencias estadísticamente significativas. 

Un dato relevante ha sido el consumo mediático diferenciado por género: 

niños que destacan como usuarios de dispositivos digitales y niñas que 

sobresalen por el consumo de libros en formato analógico. Aunque dicha 

información en sí no indica brecha de género alguna, resulta ilustrativa en cuanto 

a la generización de las prácticas de consumo mediático (Lemish et al. 2001). 

A diferencia de lo que se ha venido argumentado en los últimos años (Thomeé 

et al. 2015; Robinson et al. 2017) este estudio señala que los niños y niñas con 

normo y bajo peso destacan por el consumo televisivo y de ordenador. Los datos 

observados, por tanto, parecen indicar un cambio en la correlación entre 

consumo mediático e IMC, apuntando a lo que Díaz-Ruíz y Aladro-Castañeda 

(2016) señalan como obesidad digital. Sin embargo, se mantuvo una relación 

significativa para el consumo de videojuegos en las niñas. 

Es necesario, por tanto, incorporar la evaluación del consumo de dispositivos 

analógicos y digitales en todos sus ámbitos y contextos al estudio de los factores 

psicosociales relacionados con la obesidad y el sobrepeso infantil.  Tal como se 

ha venido debatiendo, el consumo de televisión puede llegar a tener cierta 

influencia en el IMC infantil, no obstante, la incorporación de nuevos dispositivos 

en la vida de los niños y niñas, también resulta trascendente. La medición de 

dicho consumo, además de la incorporación de nuevas variables como el tiempo, 

el contenido, o el contexto, entre otros, resulta necesaria para elaborar modelos 

que permitan identificar aquellos elementos con mayor incidencia. Asimismo, 

teniendo en cuenta que los resultados de esta investigación sugieren una 

tendencia hacia la influencia del consumo de dispositivos digitales entre menores 
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con IMC alto, se recomienda analizar en detalle los patrones de consumo entre 

este grupo.  

Este estudio presenta algunas limitaciones: al tratarse de una muestra por 

conveniencia se centra en niños del entorno urbano y de clase media. Por otro 

lado, aunque las barreras de lectoescritura fueron enmendadas mediante un 

cuestionario digital suministrado individualmente, no descartamos ciertos errores 

de comprensión entre los participantes. En ese sentido, la aplicación de otras 

técnicas de investigación con niños de esta edad resultará necesaria para 

contrastar los resultados. 

En definitiva, este estudio pone de manifiesto que la incidencia que el 

consumo de dispositivos analógicos y digitales tiene en la obesidad del colectivo 

analizado es poco significativa en comparación al de edades superiores. Se 

recomienda ampliar la indagación de variables correlacionadas dentro del 

consumo de los medios para encontrar determinantes asociadas. 
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