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Resumen

La manera en la que los adolescentes utilizan las redes sociales es un
fendmeno complejo con un impacto multifactorial y no lineal en su salud.
Ante la necesidad de marcos tedéricos que expliquen esta compleja relacién,
este articulo presenta un modelo etiopatogénico integrador que articula las
diversas interrelaciones entre factores bioldgicos, psicosociales, sociales,
ambientales e individuales. A través de una sintesis cualitativa y conceptual
de la literatura cientifica (2020-2025), este trabajo constituye una contribu-
cion tedrica fundamental para el campo, demostrando coémo una intrincada
red de relaciones define la vulnerabilidad y resiliencia de los adolescentes.
El modelo es una herramienta para la comprensién de las propiedades que
presenta la experiencia digital y su impacto, proporcionando un marco séli-
do para el disefo de estrategias de prevencién e intervencion dirigidas a este
grupo poblacional.
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Abstract

The way adolescents use social media is a complex phenomenon with a
multifactorial and non-linear impact on their health. Recognizing the need
for theoretical frameworks to explain this intricate relationship, this article
presents an integrative etiopathogenic model that articulates the diverse in-
terrelationships among biological, psychosocial, social, environmental, and
individual factors. Through a qualitative and conceptual synthesis of scien-
tific literature (2020-2025), this work makes a foundational theoretical con-
tribution to the field, demonstrating how an intricate web of relationships
defines adolescent vulnerability and resilience. The model serves as a tool
for understanding the properties of the digital experience and its impact,
providing a solid framework for designing prevention and intervention stra-
tegies aimed at this population group.

Key words:
Adolescent Health;
Media Exposure;
Social Networking;
Risk Factors;

Protective Factors.
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Modelo etiopatogénico integrador del impacto de las redes sociales en la salud adolescente

Introduccion

Las redes sociales han llegado a conformar un
entramado indisoluble de la vida de nuestros ado-
lescentes, representando espacios para la creativi-
dad, la conexién con pares y un universo de informa-
cion(1). Un gran nimero de adolescentes participa
diariamente en entornos digitales, construyendo sus
identidades y sus relaciones en un medio que evolu-
ciona a una velocidad vertiginosa(2). Sin embargo a
la par de esta evolucion se ha incrementado una le-
gitima y comprensible preocupacion por parte de los
padres, docentes, cuidadores, profesionales de la
salud y formuladores de politicas sobre los efectos
negativos del uso intensivo o problematico de las
plataformas digitales en el bienestar fisico, mental y
social de las y los adolescentes(3,4). El vinculo entre
las redes sociales y la salud de los adolescentes no
se puede describir de forma lineal o unidireccional,
sino que se trata de un fendmeno complejo some-
tido a una infinidad de factores que pueden amplifi-
carlo o amortiguarlo(3,5). Ante esta complejidad, se
hace necesario contar con modelos de comprensién
gue integren la infraestructura del fenédmeno segun
la intrincada red de interrelaciones que lo confor-
man(2). El objetivo del articulo es describir un mo-
delo etiopatogénico multifactorial, construido sobre
la base de la evidencia cientifica mas actual, a fin
de intentar desbrozar y articular las relaciones que
determinan el impacto que pueden tener las redes
sociales sobre la salud de los adolescentes.

Metodologia

Este trabajo corresponde a una revisién narrativa
de tipo conceptual e integrador. Para la construccion
del modelo tedrico propuesto, se realizé una busque-
da exhaustiva de literatura cientifica en bases de da-
tos académicas y biomédicas: PubMed, Scopus, Web
of Science, PsycINFO, LILACS y SciELO. La estrategia
de busqueda se basd en combinaciones de términos
clave: "social media", "redes sociales", "salud mental",
"uso probleméatico”, "bienestar digital', "nomofobia",
"ciberacoso", "adolescente", "medios digitales", asi
como descriptores especificos de cada uno de los
factores bioldgicos, psicosociales, sociales, ambien-
tales e individuales. Se priorizaron articulos publica-
dos entre 2020 y 2025, escritos en espanol o inglés,
que abordaban el impacto de las redes sociales en la
salud de la poblacién adolescente (10-19 afios)(3). Se
priorizaron las revisiones sistematicas, metaandlisis,
estudios longitudinales y estudios observacionales
con adecuada calidad metodoldégica que explora-
ban factores causales o determinantes. La informa-
cion obtenida fue analizada mediante un proceso de
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sintesis cualitativa, agrupando los hallazgos de ma-
nera tematica, identificando patrones y construyendo
interrelaciones que dieron lugar al modelo conceptual
propuesto. Este enfoque permitié integrar diferentes
perspectivas disciplinares que dan cuenta de la natu-
raleza multifacética del fenémeno.

Para la conceptualizacion de este articulo, se em-
plearon herramientas de inteligencia artificial gene-
rativa con el propdésito de optimizar el flujo de tra-
bajo. Se utilizé Google NotebookLM y Paperfinder
para la sintesis de literatura; Gemini y Perplexity
para corregir la gramatica y aumentar la claridad del
texto; y Claude como asistente para estructurar las
ideas. El empleo de estas herramientas fue exclusi-
vamente instrumental, y todos los contenidos fue-
ron revisados, editados y verificados criticamente
por los autores para asegurar originalidad, exactitud
y coherencia. El disefo grafico del modelo integra-
dor (Figura 1) fue creado con Adobe lllustrator, sin
uso de inteligencia artificial generativa de iméagenes.

Resultados

El modelo etiopatogénico Integrador

El modelo etiopatogénico multifactorial (ver figura 1)
propone que el efecto de las redes sociales sobre la
salud del adolescente es consecuencia de la interac-
cién dindmica, reciproca y compleja de cinco dominios
fundamentales: biolégicos, psicosociales, sociales,
ambientales e individuales(5,6) con los nuevos lengua-
jes de comunicacién. Estos dominios no funcionan ais-
lados; sus interacciones forman una red compleja que
determina la vulnerabilidad o resiliencia de cada ado-
lescente ante los desafios u oportunidades del entorno
digital(7). En el centro de esta red compleja, se sitda el
"'Impacto en la Salud Adolescente", el cual recoge las
dimensiones positiva y negativa del bienestar fisico,
mental y social(7-9).

Adolescentes como Nativos Digitales y
Ciudadanos Digitales

Los adolescentes constituyen la primera generacién
que ha crecido con internet como parte consustancial
de su vida cotidiana, lo cual les confiere la condicion
de nativos digitales(b). Las redes sociales se han hecho
muy populares entre los adolescentes y, de hecho, un
porcentaje notable de los adolescentes afirma estar on-
line de manera constante(10). Utilizan cada vez més las
redes sociales para socializar, compartir aspectos de su
vida, conocer sobre la vida de sus pares, explorar sus
intereses, informarse e entretenerse(7). Esta permeabi-
lidad en su dia a dia les hace ciudadanos digitales acti-
vos pero también profundamente vulnerables, debido
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Figura 1. Modelo etiopatogénico integrador del impacto de las redes sociales en la salud adolescente
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a la sensibilidad del desarrollo adolescente(10). Los
adolescentes en edades entre 13y 15 anos estan mas
expuestos a encontrar amenazas en las redes sociales
que los de 11 anos, lo cual tiene que ver con el hecho
de que han tenido mas anos para experimentar en las
redes sociales y el uso intensivo que le dan(6).

Comunicacion Multimodal y su influencia

Las plataformas de redes sociales frecuentemen-
te utilizadas por los adolescentes (YouTube, TikTok,
Instagram y Snapchat) poseen un alto caracter visual y
facilitan a los usuarios ver y compartir contenido visual
suficientemente retocado digitalmente para reflejar
ideales de belleza(11). La exposicidon constante a idea-
les de belleza poco realistas puede favorecer una ma-
yor insatisfaccién corporal(11).

La rapida difusién de la informacién es uno de los
rasgos caracterizadores de las redes sociales, lo que,
en el contexto de la comunicacién multimodal, facilita
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la propagacién de desinformacién(10). Factores como
el género (las chicas mas expuestas a determinadas
presiones de apariencia y los chicos a amenazas de
otro tipo), la edad (los adolescentes mas mayores son
maés expuestos) y la inteligencia emocional (que podria
ser un factor protector) pueden influir en la exposicion
a amenazas(10,11).

En la era digital aparecen nuevos lenguajes de
comunicaciéon que estructuran la interaccién ado-
lescente en espacios sociales y medios digitales.
Entre los fendbmenos multimodales se incluyen la
proliferacién de memes y contenidos virales, narra-
tivas visuales en stories y reels o la llegada de cédi-
gos lingUisticos que alteran el sentido y el ritmo del
intercambio social. Cada vez méas la comunicacién
estd mediada por el uso de emojis y stickers, como
también por lenguajes audiovisuales e interactivos
gue van mas all4 de los limites de lo escrito y cen-
tran el intercambio en la rapidez, inmediatez y expre-
sion en el universo de la comunicacién mediada por
pantallas(2,7,11).
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Esto se acompana de dindmicas propias de la era
digital, algoritmos y personalizacién de contenidos
gue transforman la experiencia perceptiva y conso-
lidan burbujas informativas; influencers y microin-
fluencers que median las tendencias culturales vy la
construccién de identidades; la gamificacion de las
interacciones y la economia de la atencién que mol-
dean conductas mediante recompensas inmediatas;
y la cultura del "engagement" que promueve la partici-
pacion competitiva y continua(2,6,7,9,12). La literatu-
ra cientifica actual ha puesto de manifiesto que tales
dindmicas, contrariamente a ser elementos no rele-
vantes, son determinantes esenciales en la socializa-
cion y el bienestar adolescente, incidiendo positiva y
negativamente sobre la identidad, la autoestima y los
procesos de construccion subjetiva(2,3,6,7,11,13).

1. Factores bioldgicos: La neurobiologia del desa-
rrollo adolescente constituye un marco 6ptimo para
la comprensidon de como pueden influir en las redes
sociales(2). Se ha constatado que la predisposicion ge-
nética puede modular la susceptibilidad a los compor-
tamientos adictivos, incluido el uso problematico de las
redes(11,14,15). Estudios senalan que la variabilidad en
genes que se han relacionado con el sistema dopami-
nérgico, como el gen receptor de dopamina D4 (DRD4)
o el gen transportador de dopamina (DAT1), influyen en
la vulnerabilidad individual al uso problemaético de las
redes sociales al modular la sensibilidad del sistema de
recompensa cerebral con los estimulos digitales(14,15).
A nivel cerebral, la liberacién de neurotransmisores
como la dopamina en el sistema de recompensa ante
“likes”, las notificaciones o la aprobacién social, genera
circuitos de retroalimentacién que pueden promover el
uso compulsivo(6,12).

Por otra parte, la personalidad y sus rasgos psico-
l6bgicos aparecen como moduladores importantes.
Adolescentes que tienen ciertos rasgos de personali-
dad, como el neuroticismo o la impulsividad pueden
ser propensos a experimentar un uso problematico de
las redes sociales y a los efectos negativos en la salud
mental(9,14,16). El neuroticismo ha sido relacionado
con una busqueda de validacion social a través de las
redes sociales y una mayor sensibilidad a cualquier tipo
de retroalimentacion negativa, mientras que la impulsi-
vidad podria llevar a un uso mas descontrolado y poco
reflexivo(7,9,11). Estos rasgos de personalidad pueden
interactuar incluso con los mecanismos neurobiolégi-
cos subyacentes, llevando a un aumento o incluso a
una disminucion de la respuesta del cerebro a los esti-
mulos obtenidos de las redes sociales.

Los habitos de uso y patrones de consumo tienen
un caracter muy determinante. La frecuencia, dura-
cion, tipo de contenido consumido y el momento del
dia en que se usan las redes pueden tener efectos
perfectamente diferenciados sobre la salud del ado-
lescente(7-9). Por ejemplo, el uso pasivo de redes
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sociales (observar el contenido de otros usuarios sin
interaccién) se ha asociado con niveles superiores
de depresion y ansiedad en comparacion con el uso
activo (contribuir interactuando y creando contenido)
(7-9). Ademés, el uso nocturno de dispositivos vy la
exposicién a la luz azul altera los ritmos circadianos y
afecta directamente la calidad y la cantidad del sue-
fo, uno de los pilares de la salud mental y fisica del
adolescente(2,4). Estos patrones pueden retroalimen-
tarse con predisposiciones genéticas y rasgos de per-
sonalidad; creando un ciclo que aumenta la compleji-
dad del impacto en la salud(7,12,14,15).

2. Factores Psicosociales: Este dominio hace refe-
rencia a las dinamicas psicosociales emergentes en el
ambito del entorno digital. La comparacién social cuya
intensidad la potencian las "vidas perfectas" mostradas
en los perfiles de las plataformas sociales puede conlle-
var a la insatisfaccién corporal, baja autoestima o sen-
timientos de inferioridad(2,7,11,17). El ciberacoso y el
acoso online suponen también una importante amena-
za directa en el entorno digital, causando sufrimiento,
malestar psicoldgico, ansiedad y depresion, llegando
en ocasiones hasta la ideacion suicida(3,6,7). El mie-
do a perderse algo o Fear of Missing Out (FOMOQO) es
un importante motor del uso, dando paso al deseo de
estar siempre conectado, lo cual genera ansiedad, es-
trés y una necesidad frecuente de estar conectado un
gran numero de horas, a veces renunciando a dormir
y participando en actividades offline(3,6-8). La presién
por mantener una imagen idealizada, estereotipada o
la busqueda de conseguir constantemente validacion
externa constituyen también factores psicosociales
relevantes(7,18,19).

3. Factores Sociales: El entorno social mas extenso
ejerce una importante influencia. Las normas culturales
y los valores sociales sobre el uso de la tecnologia y la
expresion de la identidad online pueden dar forma a la
autopercepcion que tiene el adolescente sobre si mis-
mo y sobre el uso de las redes(20,21). El apoyo social
recibido online y offline y la calidad del entorno familiar,
gue incluye la comunicacion abierta y un apego seguro,
son factores clave para prevenir riesgos(3,6,8). Pasar
tiempo en un entorno familiar con limites claros, junto
con la practica de un modelado positivo por parte de los
padres, puede ser un importante factor protector(3,22).
La discriminacion (por etnicidad, sexo, identidad sexual,
orientacion sexual, etc.), ya sea experimentada online
o fuera de linea, puede agrandar la vulnerabilidades
psicosociales(3,22,23).

4. Factores Ambientales: Se considera el contexto
estructural y politico alrededor del uso de las redes so-
ciales. Las regulaciones y politicas gubernamentales en
relacién con la proteccién de los datos, privacidad de
los menores y los contenidos daninos son determinan-
tes(2,3,6). El diseno de las plataformas (notificaciones
permanentes y algoritmos adictivos) y la presion de la
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publicidad personalizada son factores ambientales que
buscan maximizar el tiempo prolongado de los usuarios
en las plataformas, lo cual puede ser perjudicial para la
salud(7). El tiempo de uso y el tipo de patrones de con-
sumo (pasivo y activo, y tipo de contenido consumido)
son también factores ambientales determinantes en el
impacto en la salud(2,6-9)

5. Factores individuales: Las caracteristicas perso-
nales de los adolescentes tienen un papel importante
en las formas en las que se relacionan con las redes
sociales(2,6). Las particularidades de la personalidad
preexistente (como introversion/extroversiéon, neu-
roticismo o baja autoestima) pueden incrementar la
probabilidad de ciertos riesgos(7,11). La capacidad de
autorregulacion del uso de la tecnologia, esto es, el au-
tocontrol y la disciplina en la gestion del tiempo de uso,
es indispensable para el compromiso saludable; dicha
capacidad puede estar mediada por factores bioldgi-
cos y psicosociales. La autoconciencia, la inteligencia
emocional y las formas de afrontamiento vy resiliencia
(la capacidad de pedir ayuda, de gestionar el estrés)
son recursos personales significativos para proteger a
los adolescentes de los efectos negativos(7,9,14,20).
La educacion, tanto la formal (alfabetizacion mediati-
ca) como la informal (consejos y orientacién parental)
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es indispensable para promover el desarrollo del pen-
samiento critico y la capacidad de poder discernir el
contenido(3).

Interrelaciones Dinamicas de los Factores

La verdadera fuerza de este modelo radica en la com-
prension de las interacciones complejas que existen
entre estos dominios de andlisis(2,6). Un adolescente
con una predisposicién bioldgica a la ansiedad (factor
bioldgico) y una autoestima baja (factor individual) po-
dria ser mas vulnerable a la comparacion social (factor
psicosocial) en el entorno digital, lo que podria desem-
bocar en un uso menor o mayor del medio y también,
en alteraciones de su patron de suefo (impacto en la
salud)(6,7,14,20). Un contexto familiar poco comunica-
tivo (factor social) puede dejar a un adolescente con po-
cas herramientas para manejar la agresion (factor psi-
cosocial), aumentando su sufrimiento(3). Sin embargo,
la falta de mecanismos de regulacién por parte de las
plataformas (factor ambiental) puede facilitar la recep-
cién de contenido dafino (impacto en la salud)(7). Es
esta interrelacion dindmica y retroactiva lo que da vida a
la experiencia digital de cada adolescente(2,6,7), como
se muestra en la Tabla 1.

Tabla 1. Relaciones entre factores del modelo integrador
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Factores Protectores

Como contrapesos imprescindibles a los riesgos,
el modelo no sélo considera y recoge los factores de
riesgo, sino que otorga gran relevancia e importancia
a los factores protectores, a los que les presupone
un rol de fortaleza frente todos los efectos negativos
gue pueden suponer las redes sociales y a los que
les considera capaces de propiciar un uso positivo y
enriguecedor de ellas(3). Por lo tanto, diferentes fac-
tores protectores intervienen directamente a nivel
individual, familiar, comunitario, educativo y politico.

1. Individuales: |a alfabetizacion digital critica (ca-
pacidad para evaluar vy criticar la informacién) y la au-
torregulacién del tiempo de pantalla, una autoestima
fuerte e identidad clara en el mundo offline, la inteli-
gencia emocional y las habilidades para afrontar los
problemas contribuyen al empoderamiento de los
adolescentes(2,3,6).

2. Familiares: una comunicacién abierta sobre
las vivencias digitales, un modelamiento parental
adecuado sobre el uso de la tecnologia, la media-
cion parental activa (no restrictiva sino participativa
y orientativa) y el establecimiento de limites claros y
consistentes, junto a un ambiente afectivo favorable
y cohesién familiar, son pilares béasicos(2,3,6,7).

3. Comunitarios: la disponibilidad de redes de
apoyo social offline potentes, la participacion en
actividades extracurriculares significativas (deporte,
arte, voluntariado), la construccién de comunidades
digitales correctas y constructivas, y la disponibilidad
de mentores y modelos positivos en el entorno, en-
riqguecen el ecosistema de los adolescentes(3,7,13).

4. Educativos: la configuracién de programas de
alfabetizacién mediatica en las escuelas, la integra-
cion de la educacién socioemocional en la curricular,
y la creacién de escuelas inclusivas que garanticen
el bienestar y la resiliencia son esenciales(3,24).

5. Politicos: la existencia de regulaciones que ga-
ranticen la proteccién de los menores en el entorno
digital, el disefo ético de plataformas que prioricen
el bienestar del usuario frente a la promocién de la
monetizacién del tiempo de pantalla, la oferta de re-
cursos de apoyo accesibles para problemas relacio-
nados con el uso de redes y las politicas publicas
gue promuevan la equidad en el acceso y uso digital
generan un marco protector necesario(2,3,12).

Discusion

La investigacién actual demuestra que la rela-
cién entre la utilizacion de las redes sociales vy la
salud de los adolescentes no puede comprender-
se desde una perspectiva lineal o unidireccional.
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El modelo etiopatogénico multifactorial propuesto
en este trabajo evidencia la interaccién dindmica
y reciproca de factores bioldgicos, psicosociales,
sociales, ambientales e individuales. Estos ambi-
tos no operan como procesos independientes,
sino que su entrelazamiento configuray modula la
vulnerabilidad o resiliencia de cada persona ante
las amenazas o posibilidades que ofrece el medio
digital.

Los hallazgos de la revisién de literatura co-
rroboran que la neurobiologia adolescente, los
rasgos de personalidad, los patrones de uso, la
comparacion social, el ciberbullying, el entorno
familiar y las politicas reguladoras, entre otros
aspectos, son determinantes interrelacionados
gue afectan el bienestar fisico, psiquico y social.
Este modelo integrador se alinea con el llamado
reciente de la segunda Comisién de The Lancet
sobre salud y bienestar adolescente, que enfatiza
la necesidad urgente de abordar los desafios de
salud mental asociados a las tecnologias digitales
desde perspectivas multifactoriales y sistémicas.

Fundamentalmente, el modelo no solo retoma
los determinantes de riesgo, sino que asigna im-
portancia a los factores protectores. Elementos
como la alfabetizacion digital, la autorregulacion,
un robusto apoyo social, la mediacién parental
activa y un marco educativo y politico adecuado
aparecen como contrapesos relevantes que pue-
den compensar los efectos negativos y fomentar
un uso productivo y enriquecedor de las redes
sociales. Esta perspectiva equilibrada es consis-
tente con la evidencia que senala que las redes
sociales pueden ser tanto perjudiciales como be-
neficiosas, dependiendo del contexto de uso y las
caracteristicas individuales.

Discussion

Current research demonstrates that the rela-
tionship between social media use and adolescent
health cannot be understood from a linear or uni-
directional perspective. The multifactorial etiopa-
thogenic model proposed in this work evidences
the dynamic and reciprocal interaction of biologi-
cal, psychosocial, social, environmental, and indi-
vidual factors. These domains do not operate as
independent processes, rather, their interweaving
configures and modulates each individual's vulne-
rability or resilience to the threats or opportunities
offered by the digital environment.

The findings from the literature review corro-
borate that adolescent neurobiology, personality
traits, usage patterns, social comparison, cyberbu-
llying, family environment, and regulatory policies,
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among other aspects, are interrelated determi-
nants that affect physical, psychological, and social
well-being. This integrative model aligns with the
recent call from the second Lancet Commission
on adolescent health and wellbeing, which em-
phasizes the urgent need to address mental health
challenges associated with digital technologies
from multifactorial and systemic perspectives.

Fundamentally, the model not only addresses
risk determinants but also assigns importance to
protective factors. Elements such as digital litera-
cy, self-regulation, robust social support, active pa-
rental mediation, and an appropriate educational
and policy framework emerge as relevant counter-
balances that can offset negative effects and foster
productive and enriching use of social media. This
balanced perspective is consistent with evidence
indicating that social media can be both harmful
and beneficial, depending on the context of use
and individual characteristics.

Conclusiones

Implicaciones Tedricas y Practicas

Este modelo integrador plantea una visién
mas global y compleja que supera explicaciones
simplistas del fenémeno digital. Al establecer la
interdependencia de los factores, se genera una
sélida base tedrica para la elaboracién de estrate-
gias preventivas e intervenciones que consideren
la complejidad de la experiencia digital de la po-
blacién adolescente.

Desde una perspectiva practica, el modelo
ofrece orientacion para profesionales de la salud,
educadores y formuladores de politicas. Sugiere
que las intervenciones deben ser multinivel y con-
templar simultdneamente aspectos individuales
(fortalecimiento de la resiliencia y alfabetizacion
digital), familiares (promocién de comunicacion
abierta y modelado positivo), escolares (progra-
mas de educacion socioemocional) y estructura-
les (regulaciones de plataformas y proteccién de
menores).

Limitaciones

Este trabajo presenta varias limitaciones que
deben considerarse, primero al tratarse de una re-
vision narrativa, la seleccion de literatura pudo es-
tar sujeta a sesgos de inclusion inherentes a este
tipo de diseno, y segundo la velocidad de evolu-
cion de los medios digitales y las practicas de uso
adolescente puede hacer que algunos hallazgos
queden rapidamente desactualizados, y por Ulti-
mo la mayoria de la literatura revisada proviene de
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contextos de altos ingresos, lo cual puede limitar
la generalizacion del modelo a contextos cultura-
les diversos.

Ademas, aunque el modelo identifica multiples
dominios e interrelaciones, la operacionalizacion
empirica de estas conexiones complejas repre-
senta un desafio metodolégico considerable.
Estudios longitudinales con disefos robustos que
capturen la naturaleza dindmica y bidireccional
de estas relaciones son necesarios para validar el
modelo propuesto.

Futuras Lineas de Investigacion

La comprensién de la etiopatogenia multifacto-
rial abre diversas lineas de investigacion a futuro.
Se requieren estudios longitudinales que exami-
nen las trayectorias de desarrollo y los periodos
de ventana de sensibilidad especificos durante
la adolescencia en relacion con el uso de redes
sociales. Investigaciones que integren medidas
biolégicas (neuroimagen, marcadores genéticos)
con evaluaciones psicosociales y contextuales
permitirfan validar empiricamente las interaccio-
nes propuestas en el modelo. Asimismo, es ne-
cesario desarrollar y evaluar intervenciones ba-
sadas en este marco integrador, examinando su
efectividad en diferentes contextos culturales y
socioeconémicos. La investigacion sobre facto-
res protectores merece especial atencién, parti-
cularmente aquellos que pueden ser modificables
mediante programas de prevencion e interven-
cion. Finalmente, estudios comparativos entre
diferentes plataformas digitales y sus caracteris-
ticas especificas (algoritmos, diseno de interfaz,
mecanismos de recompensa) pueden contribuir a
comprender mejor como la experiencia de usua-
rio influye en los resultados de salud adolescente.

Conclusions

Theoretical and Practical Implications

This integrative model presents a more global
and complex vision that transcends simplistic ex-
planations of the digital phenomenon. By establi-
shing the interdependence of factors, it generates
a solid theoretical foundation for developing pre-
ventive strategies and interventions that consider
the complexity of adolescents' digital experiences.

From a practical perspective, the model offers
guidance for health professionals, educators,
and policymakers. It suggests that interventions
must be multilevel and simultaneously address
individual aspects (strengthening resilience and
digital literacy), family aspects (promoting open
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communication and positive modeling), school as-
pects (socioemotional education programs), and
structural aspects (platform regulations and minor
protection).

Limitations

This work presents several limitations that must
be considered. First, as a narrative review, the Ii-
terature selection may have been subject to inclu-
sion biases inherent to this type of design. Second,
the rapid evolution of digital medija and adolescent
usage practices may cause some findings to beco-
me quickly outdated. Lastly, most of the reviewed
literature comes from high-income contexts,
which may limit the model's generalization to di-
verse cultural contexts.

Additionally, although the model identifies mul-
tiple domains and interrelationships, the empirical
operationalization of these complex connections
represents a considerable methodological cha-
llenge. Longitudinal studies with robust designs
that capture the dynamic and bidirectional nature
of these relationships are necessary to validate the
proposed model.

Future Research Directions

Understanding this multifactorial etiopatho-
genesis opens various future research lines.
Longitudinal studies are needed to examine de-
velopmental trajectories and specific windows
of sensitivity during adolescence in relation to
social media use. Research integrating biological
measures (neuroimaging, genetic markers) with
psychosocial and contextual assessments would
allow empirical validation of the interactions pro-
posed in the model.

Likewise, itis necessary to develop and evaluate
interventions based on this integrative framework,
examining their effectiveness in different cultural
and socioeconomic contexts. Research on protec-
tive factors deserves special attention, particular-
ly those that can be modified through prevention
and intervention programs.

Finally, comparative studies between different
digital platforms and their specific characteristics
(algorithms, interface design, reward mechanis-
ms) can contribute to better understanding how
user experience influences adolescent health
outcomes.

Declaracién de transparencia

Las autoras declaran que el manuscrito presen-
tado es un trabajo original, honesto y transparente,
que refleja fielmente el estudio realizado sin omitir
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inteligencia artificial

Para la conceptualizacién de este articulo, se em-
plearon herramientas de inteligencia artificial (IA) gene-
rativa con el propdsito de optimizar el flujo de trabajo
y mejorar la calidad del manuscrito. Se utilizé Google
NotebookLM y Paperfinder para la sintesis de litera-
tura y la identificacion de patrones en los articulos de
referencia, lo cual agilizé el proceso de revision biblio-
gréfica. Gemini y Perplexity se utilizaron para corregir
la gramatica, aumentar la claridad y fluidez del texto a
lo largo de la etapa de redaccion. Ademas, Claude fue
empleado como asistente para estructurar las ideas y
desarrollar el modelo conceptual sugerido. Es funda-
mental resaltar que el empleo de estas herramientas
fue exclusivamente instrumental. Para asegurar la ori-
ginalidad, exactitud y coherencia de todo el contenido
creado con la investigacién, los autores lo revisaron,
editaron y verificaron de manera critica. El disefio gra-
fico del modelo integrador (figura 1) fue creado con el
programa Adobe lllustrator, prescindiendo de la inteli-
gencia artificial generativa de imégenes.
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