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RESUMEN

Objetivo: Describir los factores desencadenantes de la depresion en adolescentes a

partir de literatura publicada en revistas cientificas.

Metodologia: Revisién narrativa desarrollada a partir de la busqueda en Scopus, Web
Of Science y PubMed con descriptores para depresion adolescentes y factores
asociados; la busqueda se ajusté en el titulo, resumen y palabras clave y en los
ultimos 5 anos. Hasta enero del 2025, se encontré 32 en PubMed, 51 en Scopus, y
122 en Web Of Science, (n= 205 en total). Tras cruzar los documentos, se eliminaron
aquellos que estuvieron duplicados, se evaluaron segun los criterios de inclusion,

logrando una muestra de N= 9 estudios.

Resultados: Se encontr6 que 2 de 9 estudios utilizaron la Patient Health
Questionnaire para evaluar la depresion en adolescentes. La prevalencia de depresion
en niveles moderados a grave presento una prevalencia de 26.5% a 32.8%. En cuanto
a los factores desencadenantes en mujeres, el uso de redes sociales presentd una
incidencia significativa con depresion (IRR= 1.130p= 0.001 en mujeres) y en varones
la adiccion a videojuegos (IRR= 0.768, P= 0.003); la COVID-19 incrementé un 6% mas
la prevalencia de depresion en el 2019 y 2020; asimismo, en otro estudio el sexo (r=
0.15 ***), estado de abandono (r= -0.09***), ingresos de hogar (r= -0.06*), miedo al
VOCID-19 (r= 0.13***), nutricién (r= -0.11***) y actividad fisica (r= -0.12***) se
relacionaron con depresion.

Conclusiones: La depresion en adolescentes esta influenciada por multiples factores
interrelacionados de caracter individual, familiar y contextual, donde destacan el
género femenino, el aislamiento social durante la pandemia, el uso excesivo de redes
sociales, videojuegos y la inactividad fisica. Ante ello, se recomienda fomentar
estrategias preventivas desde el ambito escolar, comunitario y familiar, orientadas a la
promocién del bienestar emocional, el fortalecimiento de redes de apoyo, y la

integracion de intervenciones fisicas y psicoeducativas.

Palabras Clave: Depresion, adolescentes, sintomas depresivos, factores asociados.



ABSTRACT

Objective: To describe the triggering factors of depression in adolescents based on

literature published in scientific journals.

Methodology: A narrative review was conducted using searches in Scopus, Web of
Science, and PubMed with descriptors related to adolescent depression and
associated factors. The search was refined by title, abstract, and keywords, and limited
to the last five years. As of January 2025, a total of 205 studies were found: 32 in
PubMed, 51 in Scopus, and 122 in Web of Science. After removing duplicates and

applying inclusion criteria, a final sample of 9 studies was obtained.

Results: It was found that 2 out of 9 studies used the Patient Health Questionnaire to
assess depression in adolescents. The prevalence of moderate to severe depression
ranged from 26.5% to 32.8%. Regarding triggering factors, among females, social
media use showed a significant association with depression (IRR = 1.130, p = 0.001),
while among males, video game addiction was significantly associated (IRR = 0.768, p
= 0.003). The COVID-19 pandemic led to a 6% increase in the prevalence of
depression in 2019 and 2020. Additionally, another study found that sex (r = 0.15***),
abandonment status (r = -0.09***), household income (r = -0.06*), fear of COVID-19 (r
= 0.13**), nutrition (r = -0.11***), and physical activity (r = -0.12***) were related to

depression.

Conclusions: Depression in adolescents is influenced by multiple interrelated factors
of individual, family, and contextual nature, with female gender, social isolation during
the pandemic, excessive use of social media and video games, and physical inactivity
standing out. It is therefore recommended to promote preventive strategies in school,

community, and family settings aimed at fostering emotional well-being, strengthening

support networks, and integrating physical and psychoeducational interventions.

Keywords: Depression, adolescents, depressive symptoms, associated factors



Introduccion

La depresion constituye un problema significativo de salud publica debido a
su alta prevalencia, ya que ocasiona en quien la padece, impacto en la calidad de
vida, la discapacidad que ocasiona y el aumento en la demanda de servicios de
salud. Asimismo, tiene la caracteristica de deteriorar la salud del paciente y eleva el
riesgo de intentos de suicidio. Esta revisién abordara temas relacionados con los
factores predisponentes para la depresion en la adolescencia; por ello, es
importante conocer y tener en cuenta que la adolescencia es una etapa del
desarrollo humano, donde surgen cambios fisicos, psicoldgicos, afectivos y
sociales, los cuales van a beneficiar o vulnerar el afrontamiento a las circunstancias
o situaciones de la vida cotidiana (Castro et al., 2022).

La depresidon puede llegar a ser un diagndstico que genere un problema
severo y de larga duracion; asimismo, puede interferir en todos los aspectos del
desarrollo del adolescente, como sus estudios, familia y el area social. Dentro de
los causales podemos encontrar: los factores individuales (género, temperamento),
factores familiares (problemas de estado de animo de los padres, maltrato), y
factores ambientales (aislamiento social, contexto social/modernidad), que, a su
vez, estan estrechamente relacionados entre si (Oteiza et al., 2023).

Segun la la Revista de la Facultad de Medicina de la UNAM (2016), la
depresion en adolescentes aumenta significativamente entre los 13 y 18 afos. La
incidencia acumulada en este grupo etario es comparable a la de los adultos. Sin
embargo, a pesar de la temprana aparicion de los sintomas, solo un porcentaje muy
bajo de adolescentes recibe atencidon oportuna. En los ultimos afos, se ha
destacado la importancia de abordar los trastornos depresivos en esta etapa,
principalmente debido a la falta de diagndsticos oportunos y al retraso en el inicio
del tratamiento. Se estima que aproximadamente 1 de cada 5 adolescentes

experimentara un episodio depresivo antes de cumplir 18 afios.



Entre los estudios revisados, se han identificado las investigaciones
internacionales, destacandose los siguientes:

Tras estudiarse la prevalencia de depresion y factores asociados en
adolescentes, se aplicé el cuestionario HAD (escala de Ansiedad y Depresion
Hospitalaria) donde determiné una prevalencia de depresion del 25.9%. La
depresion en mujeres fue de 14.1%, mientras que en hombres fue el 11.8%, residen
en areas urbanas (21.4%), no tienen padres migrantes (19.5%), su percepcién de la
existencia de violencia intrafamiliar (23.3%) y su percepcion de bajo rendimiento
académico (21%). En cuanto a la edad, no se encontré6 diferencias,
correspondiendo cada grupo etario al 13%. El estudio muestra prevalencia de
depresidn en los adolescentes es alta, las mas afectadas son las mujeres y los que
presentan bajo rendimiento académico (Mufoz et al., 2021).

Asimismo, Fan et al. (2019) refieren que las anomalias en los circuitos
cerebrales relacionadas con intentos de suicidio son comunes en el trastorno
bipolar (TB) y el trastorno depresivo mayor (TDM), especialmente durante la
adolescencia y la adultez temprana, siendo el suicidio frecuente. En su estudio,
realizado en EEUU, los investigadores analizan los circuitos cerebrales en
adolescentes y adultos jévenes con TB y TDM, utilizando resonancia magnética. Se
encontraron diferencias en el volumen de materia gris y anisotropia fraccional de la
materia blanca en regiones fronto-limbicas. Estas alteraciones podrian ser objetivos
para estrategias de prevencion del suicidio.

En cuanto a las investigaciones nacionales, tenemos:

El estudio “Depresion en adolescentes asociados a migracion familiar,
familia disfuncional y bullying en Huanuco 2018” analiz6 a 165 adolescentes
mediante un disefio analitico transversal. El 54,5 % (90) eran mujeres, con una
edad promedio de 14,53 anos. El 73,9 % (122) residia en Huanuco, el 26,1 % (43)
provenia de otras regiones, y el 80,6 % (133) tenia un nivel socioeconémico bajo.

Se encontro que el 16,4 % (27) presentaba sintomas depresivos, el 47,9 % (79)



habia sufrido bullying, el 21,8 % (36) vivia en familias disfuncionales, y el 39,4 %
(65) tenia baja autoestima (Calero, Palomino, et al., 2019).

Segun Bustillos y Laguna (2018), en el estudio “Depresion y factores
asociados en adolescentes de un colegio de la ciudad de Huanuco, Peru”, se
analizaron 169 adolescentes, de los cuales el 79 % (134) eran mujeres, con una
edad promedio de 14,42 anos (rango: 13 a 19 afos). Se encontré una relacion
estadisticamente significativa entre el género y la depresién (p = 0,028). Respecto a
la disfuncion familiar, el 24,3 % (41) no presentaba disfuncién, mientras que el 75,5
% (128) si la presentaba, mostrando una asociacion significativa con la depresion (p
= 0,037). En cuanto a la percepcion de imagen corporal, el 32 % (54) no presentaba
alteraciones, mientras que el 68 % (115) tenia alteraciones, también con una
asociacion significativa (p = 0,020).

En otro estudio titulado “Perfil familiar de adolescentes con sintomatologia
depresiva en la ciudad de Arequipa, Perd”, evaluaron 169 adolescentes. El 49,9 %
presentd altibajos normales, mientras que el 22,4 % tuvo sintomas depresivos
significativos. La depresion fue mas frecuente en mujeres (29,8 %) que en varones
(17,6 %) (p < 0,001). Factores familiares como la estructura familiar (adolescentes
sin nucleo familiar: 40,5 %, y de familias reconstituidas: 29,3 %) y la mala
comunicacion entre progenitores (40 % de los casos) mostraron asociacion
significativa con la depresion. Ademas, el consumo de alcohol frecuente por parte
de los padres (45,3 %) y madres (33,3 %), asi como problemas econémicos (51 %),
incrementaron la sintomatologia depresiva. También se hall6 relacion con variables
como edad, numero de hermanos y violencia familiar (maltrato psicoldgico y fisico).
Por el contrario, no se encontré asociacion con la educacion ni la condicion laboral
de los progenitores (Rivera et al., 2018).

Luego de haber revisado estudios de los factores que desencadenan la
depresion en adolescentes, se puede inferir que el factor biopsicosocial juega un

papel importante en los trastornos emocionales del adolescente, ya que el



adolescente se encuentra en formacion de su personalidad. Asi pues, aun falta
investigar el papel especifico del area fotolimbica. Esta area del cerebro, vinculada
con el procesamiento emocional y la toma de decisiones, podria influir
significativamente en los sintomas depresivos y en el comportamiento de los
adolescentes. Por lo que limita la comprension completa de la depresion
adolescente y el desarrollo de intervenciones mas efectivas. Es crucial integrar
estudios neurobioldgicos con enfoques clinicos para llenar este vacio de
conocimiento.

Por lo tanto, el objetivo de esta investigacion es conocer cuales son los
factores desencadenantes de la depresion en adolescentes y de qué manera

predisponen al adolescente frente a grupo etario y la sociedad.

Metodologia

El presente, es un estudio de revision narrativa, con la intencion de sintetizar
a nivel descriptivo los resultados de estudios sobre los factores desencadenantes
de la depresion en adolescentes, debido a la variedad de disefios de investigaciéon
que estas presentan (Siddaway et al., 2019).

Para ello, se realizaron busquedas de literatura cientifica hasta agosto del
2024 hasta enero del 2025, en los 3 motores de busqueda: Scopus, PubMed y Web
of Science, considerandose estudios en inglés y espafol, correspondiente a los
ultimos 5 anos. Para lo cual se empled estrategias de busquedas desarrolladas,
usando términos y descriptores para desencadenantes de la depresion en la
poblacién adolescente. En Scopus y Web Of Science se utilizaron ajustadores de
campo para el titulo, resumen y palabras clave; en PubMed titulo, resumen y
palabras Mesh, aquello esta disponible en el anexo 1.

Una vez aprobada la estrategia de busqueda, las investigadoras procedieron
a indagar la informacién de forma independiente en las bases de datos previamente

sefaladas. Ambas revisaron y organizaron los resultados de la busqueda en una



base de datos elaborada en el programa Microsoft Excel 2016. Tras culminar la
busqueda las colaboradoras se reunieron, se incluyeron estudios que consideraron
a la depresion como una variable principal y que se haya estudiado en poblaciones
adolescentes; dichos estudios pueden haber sido articulos originales, originales
breves, revisiones narrativas. Posteriormente, se excluyeron documentos de tipo
notas y erratas; asi también, los elementos duplicados, los estudios que no se
realizaron en poblaciones adolescentes o temas de estudio que no estén
relacionados a factores predisponentes de la depresion. Para ello, los titulos y los
resiumenes se compararon con los criterios de inclusion y exclusion especificados
antes de leer los textos completos. Sobre la base de los articulos obtenidos, las
investigadoras revisaron los estudios (incluidos vs excluidos) hasta llegar a un

consenso del 100%. A continuacion, se muestra la figura 1:

Figura 1: Diagrama de flujo del proceso de seleccion de estudio
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Resultados

Hasta enero del 2025, se encontré 32 estudios en PubMed, 51 en Scopus, y
122 en Web Of Science, logrando una cantidad de estudios de N= 205. Tras cruzar los
documentos, se eliminaron aquellos que estuvieron duplicados, se evaluaron segun
los criterios de inclusion, logrando una muestra de N= 9 estudios, de estos estudios,
04 fueron transversales, 01 longitudinal, 02 cualitativos, 01 de revision y 01 de revision
sistematica. Los objetivos de los estudios buscaron evaluar los factores

desencadenantes de la depresién en adolescentes.



Tabla 1: Factores desencadenantes de la depresion en la adolescencia

Autor (aio)

Tipo de

articulo

Objetivo

Instrumento

Muestra

Resultados

Wentholt et
al. (2024)

Original/

cualitativo

Describir las creencias
causales reflejadas de los
padres sobre la depresién
adolescente dentro de la

familia.

Kiddie-Schedule for
Affective Disorders and
Schizophrenia — Present

and Lifetime (K-SADS-PL)

Adolescentes varones
menores a 16 anos en total
34 familias de Leiden,

Paises Bajos.

Las creencias causales mas
frecuentemente mencionadas por
los adolescentes, madres y padres

son: caracteristicas del nifio,

factores sociales, escuela y

diversas experiencias estresantes.

Argiros et al.
(2023)

Original/

transversal

Examinar los factores
interpersonales que predicen
la respuesta a la TCC grupal

para la depresion

The Mood and Feelings
Questionnaire (MFQ)

Adolescentes de 14 a 18
afos (n= 70) de Pensilvania,

Estados Unidos

La satisfaccion con el apoyo social
(b =2,65; p =0,07), el nimero de
apoyos sociales (b =0,73,p =
0,66) y el conflicto parental (b =
0,11, p =0,71) no fueron
predictores significativos de

sintomas depresivos

Schwartz-
Mette et al.
(2023)

Original/

cualitativo

Examinar si la soledad y la
ansiedad por COVID-19
predice los sintomas

depresivos

Center for Epidemiological
Studies-Depression scale
(CES-D)

Adolescentes mujeres con
una edad promedio de 15
afios (n= 362) de Maine,

Estados unidos

El 26.5% tenia depresion
moderada, la conducta suicida (r=
0.38***) y ansiedad relacionada
con la salud (r= 0.24***) se
relacionaron con los sintomas

depresivos




Determinar los factores

Adolescentes de 15-18 afos

El 32.8% presento ansiedad

moderada a grave; asimismo, los

Articulo ) ) . (n=1316) donde el 63.3% | que tenian sintomas de depresion
Truc et al. o relacionados a las The Depression Anxiety . )
original/ ) o fueron mujeres y 36.7% presentaron el doble de riesgo de
(2021) autolesiones no suicidas en Stress Scale (DASS-21) o . o
transversal varones de Ho Chi Minh, | conductas de autolesion no suicida
adolescentes. .
Vietnam (OR =2,01; IC del 95 %: 1,59-
2,55).
El 30.5% presento depresion
. ] Adolescentes de 17y 18
Articulo Analizar el consumo de Patient Health moderado a alto, el uso de
Leung et al. . o o . ) anos (n= 855) entre varones o o
original/ cigarrillos electronicos y los Questionnaire-8 ) cigarrillos electrénicos no se
(2023) ) y mujeres de Queensland, o .
transversal factores asociados. (PHQ-8) ) relaciono con depresion (p=
Australia
0.386).
11 meses después, el uso de
Examinar las asociaciones o redes sociales present6 una
] Participaron 11 341 o S
Articulo prospectivas entre el uso de ] B incidencia significativa con
Kandola et o o ] Moods and Feelings adolescentes 11 a 14 afos )
original/ videojuegos, redes sociales e ) ) depresion (IRR= 1.130p= 0.001 en
al. (2022) o ) . Questionnaire (sMFQ) de ambos sexos de ) o
Longitudinal internet y los sintomas . ) mujeres) y en varones la adiccion
) Londres, Reino Unido. o
depresivos a videojuegos (IRR=0.768, P=
0.003).
evaluar los datos del marco ] ) . ) N .
) 75 articulos incluidos que Un tercio padecio con depresion,
. . europeo, analizando la ] ) B
Di Fazio et Articulo de ] revisaron estudios por entre los afios 1019 y 2020
o poblacién por grupos de edad PubMed )
al. (2022) revision grupos de edades presentd una tendencia a

sobre los efectos del COVID-
19

(adolescentes)

incrementar hasta en un 6% mas.




Los adolescentes con niveles mas

Articulo . . i ] o altos de actividad fisica
. Examinar la relacion entre la | MEDLINE, Ovid Embase, | 11 articulos incluidos que
Hou et al. original/ o o ) ] ) presentaron 3 % menos
o actividad fisica (AF) y la Ovid Cochrane y revisaron estudios en -
(2025) Revision . probabilidades de desarrollar
) ] depresion PsycINFO adolescentes ]
sistematica depresioén (OR = 0,97; IC del 95 %
=0,94-0,99; P = 0,01)
El sexo (r= 0.15 ***), estado de
) Participaron 1794 abandono (r= -0.09***), ingresos
Evaluar la prevalencia y .
. . . ] adolescentes de 15y 18 de hogar (r=-0.06*), miedo al
Chi et al. Estudio correlaciones de sintomas Patient Health B o
. ) ) afos donde el 56,20% VOCID-19 (r= 0.13**), nutricién
(2021) transversal | depresivos durante la COVID- | Questionnaire (PHQ-9)

19

fueron varones y el 43,80%

mujeres de Guangxi, China

(r="-0.11***) y actividad fisica (r= -
0.12***) se relacionaron con

depresion




Se encontré que 2 de 9 estudios utilizé la Patient Health Questionnaire, en
versiones como PHQ-8 (Leung et al., 2023) y PHQ-9 (Chi et al., 2021) para evaluar la
depresion en adolescentes. Asimismo, la prevalencia de depresién en niveles
moderados a grave en adolescentes fue de 26.5% en Estados Unidos (Schwartz-Mette
et al., 2023) a 32.8% Vietnam (Truc et al., 2021)

En cuanto a los factores desencadenantes, en mujeres el uso de redes sociales
presentd una incidencia significativa con depresion (IRR= 1.130p= 0.001 en mujeres) y
en varones la adiccion a videojuegos (IRR= 0.768, P= 0.003) (Kandola et al., 2022); la
COVID-19 increment6 un 6% mas la prevalencia de depresion en el 2019 y 2020 (Di
Fazio et al., 2022); asimismo, en otro estudio el sexo (r= 0.15 ***), estado de abandono
(r=-0.09***), ingresos de hogar (r= -0.06*), miedo al COVID-19 (r= 0.13***), nutricion
(r= -0.11**) y actividad fisica (r= -0.12***) se relacionaron con depresion (Chi et al.,

2021).

Los adolescentes con niveles mas altos de actividad fisica presentaron 3 %
menos probabilidades de desarrollar depresién (OR = 0,97; IC del 95 % = 0,94-0,99; P

= 0,01) (Hou et al., 2025).

Discusion

Se encontré que 9 estudios presentaron una prevalencia de depresion entre
26.5% a 32.8%, la prueba mas utilizada fue la Patient Health Questionnaire y la
depresion estuvo desencadenada por factores como el sexo, el uso de redes sociales,
videojuegos, COVID-19, estado de abandono, ingreso del hogar, nutricién y actividad

fisica.

En el estudio realizado por Wentholt et al. (2024) refieren que las principales
creencias causales de la depresion incluyen factores sociales (conflictos
interpersonales e intimidacién) que generan aislamiento, caracteristicas individuales

(sensibilidad o preocupacion excesiva), estrés familiar (divorcios o violencia



doméstica), eventos traumaticos (pérdidas significativas), presion escolar y factores
intergeneracionales, como herencia genética o modelos familiares. En el estudio
ejecutado por Argiros et al.(2023), sefalan que un mayor conflicto parental con el
adolescente, predispone a la depresion al estar asociado con menor participacion en el
tratamiento y una peor evolucion clinica. Ademas, se identifica que el conflicto materno
tiene un impacto mas significativo que el paterno en estos resultados. Asimismo, en el
estudio de Schwartz-Mette et al. (2023), se senala que durante la COVID 19, La
soledad predijo mayores sintomas depresivos en todos los adolescentes y aumento el
riesgo de suicidio en quienes ya tenian un riesgo previo elevado. La ansiedad por la
salud incremento las autolesiones en adolescentes con alta frecuencia prepandémica.
El aislamiento social y el temor relacionado con la COVID-19 se identifican como
factores clave. Estas condiciones resaltan la vulnerabilidad emocional de los

adolescentes durante la pandemia.

En el estudio de Truc et al. (2021), se descubrié que la soledad aumentaba los
sintomas depresivos y el riesgo de suicidio en adolescentes con vulnerabilidad previa.
La ansiedad por la salud increment6 la frecuencia de autolesiones no suicidas (NSSI)
en quienes ya tenian prepandemia de alta frecuencia. Ademas, estos efectos variaran
segun la identidad de género y los niveles de riesgo anteriores. Estos factores
destacan como predisponentes a la depresion durante la pandemia. En el estudio de
Leung et al. (2023) senalan que los factores que predisponen a la depresion en esta
poblacion incluyen conductas de riesgo como el consumo de alcohol y cigarrillos, asi
como el uso de cigarrillos electrénicos. Ademas, el ausentismo escolar aparece como
un indicador relevante, ya que estos estudiantes tienen mayores probabilidades de
usar vapeadores. El género también influye, con mayor prevalencia en hombres.
Aunque el uso de cigarrillos electrénicos no se asocioé directamente con sintomas
depresivos, estos factores pueden ser indicadores indirectos de vulnerabilidad

emocional.



El estudio ejecutado por Kandola et al. (2022), tras evaluar el uso de redes
sociales en las adolescentes, se encontréo que usar redes sociales la mayoria de los
dias a los 11 afos se asocié con un aumento del 13% en los sintomas depresivos a
los 14 afios, en comparacion con quienes las utilizaban menos de una vez al mes o
nunca. En el caso de los varones, no se observaron efectos significativos. En el
estudio de Di Fazio et al. (2022), se encontré que, durante la pandemia, cerca de un
tercio de los adolescentes encuestados manifestd sintomas de ansiedad y depresion,
estos dos estuvieron estrechamente relacionados, de manera que el incremento de la
ansiedad incremento la probabilidad de desarrollar depresion, lo que ademas impacté
de forma adversa en su bienestar fisico.

Finalmente, en el estudio de Chi et al. (2021) refieren que los factores que
predisponen a la depresién en adolescentes incluyen el miedo relacionado con la
COVID-19, ya que quienes lo experimentan en mayor medida presentan mas sintomas
de depresion, ansiedad e insomnio. Ademas, las adolescentes mujeres tienen mayor
riesgo de sufrir estos sintomas. Por otro lado, niveles bajos de actividad fisica y un
estilo de vida poco saludable, como una dieta desequilibrada y la falta de ejercicio
regular, también estan asociados con un mayor riesgo de depresion en esta poblacion.

Respecto a las pruebas utilizadas para evaluar la depresion en adolescentes,
encontramos que 2 de 9 estudios utilizo la Patient Health Questionnaire, en versiones
como PHQ-8 (Leung et al., 2023) y PHQ-9 (Chi et al., 2021) para evaluar la depresion
en adolescentes. Esta preferencia puede ser debido a que este instrumento esta
disefado a partir de los criterios diagndsticos para depresion mayor del DSM, por
tanto, su uso es objetivo a pesar de las diferencias culturales o de idioma, por lo
mismo fue adaptado y traducido en mas de 20 idiomas diferentes, alrededor del
mundo.

En otro estudio realizado por Hou et al. (2025) en su analisis primario revelo
que los adolescentes que tenian niveles mas altos de actividad fisica mostraban un

riesgo significativamente menor de desarrollar depresion en comparacion con aquellos



con niveles mas bajos, es decir, adolescentes con menor actividad fisica tienen un

mayor riesgo de desarrollar depresion.

Limitaciones y fortalezas

El presente estudio debe revisarse a la luz de las siguientes fortalezas y
limitaciones, una fortaleza destacada de esta revision narrativa es la utilizacion de
bases de datos cientificas de alto impacto como Scopus, PubMed y Web of Science, lo
que garantiza un respaldo riguroso en la seleccion de la evidencia. Asimismo, se
abordaron factores biopsicosociales diversos —como el sexo, el uso de redes
sociales, la nutricién, la actividad fisica y las condiciones familiares— que reflejan una
comprension amplia e integradora de la depresion en adolescentes. Sin embargo,
entre las limitaciones se reconoce la escasa cantidad de estudios incluidos (n=9), lo
que puede restringir la generalizacion de los hallazgos. Ademas, la heterogeneidad
metodoldgica de los estudios seleccionados (transversales, longitudinales y revisiones)
limita la posibilidad de realizar comparaciones consistentes entre los resultados y

afecta la profundidad del analisis causal.

Conclusiones

Se concluye que la depresién en adolescentes esta influenciada por multiples
factores interrelacionados de caracter individual, familiar y contextual, donde destacan
el género femenino, el aislamiento social durante la pandemia, el uso excesivo de
redes sociales, videojuegos y la inactividad fisica como elementos predisponentes.
Ante ello, se recomienda fomentar estrategias preventivas desde el ambito escolar,
comunitario y familiar, orientadas a la promocién del bienestar emocional, el
fortalecimiento de redes de apoyo, y la integracion de intervenciones fisicas y

psicoeducativas.
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