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Hoy en día, las personas en la sociedad son cada vez más conscientes 
de la importancia de tener un óptimo estado de salud. Es por eso que 
inician un programa de actividad física (AF), ya sea de manera formal o 
informal. Numerosos estudios han investigado y reportado la estrecha 

relación entre los niveles de AF y la prevención de enfermedades crónicas no 
transmisibles  (Earnest et al., 2013). Por el contrario, el sedentarismo, definido 
como el tiempo que pasamos inactivos en el día, se asocia con la presencia de 
éstas (Brickwood et al., 2019). El sedentarismo ha aumentado, a pesar de que 
se tiene mayor acceso a información sobre los beneficios de una vida activa 
(Ortega et al., 2008). 

En México, de 2012 a 2018, el sedentarismo ha aumentado de manera 
considerable, según lo reporta la encuesta nacional de salud y nutrición (Ens-

anut, 2018). En estudios realizados en Estados Unidos, se ha 
observado que se requiere cumplir con las recomendaciones 
mínimas de AF para disminuir la prevalencia de males cardio-
vasculares y aumentar el promedio de vida de la población. 
Se recomiendan de 150 a 300 minutos de AF de moderada a 
vigorosa por semana, según lo establecen los lineamientos del 

Reporte del comité consultor de AF 2008 (2008 Physical Activity 
Guidelines Advisory Committee Report). Llevar un es-
tilo de vida que cumpla con estas recomendaciones 
se ve reflejado en reducción de sobrepeso y obesidad 
en diferentes poblaciones (Powell et al., 2019).

Una de las teorías que se han abordado al pro-
mover la AF es la de las tecnologías persuasivas 

(TP), definidas como un sistema interactivo que ayuda a 
las personas a adoptar comportamientos saludables y 
evitar los dañinos. La teoría de la tecnología persuasiva 
sostiene que las aplicaciones móviles pueden diseñar-

se para cambiar las actitudes y comportamientos de los 
usuarios a través de la persuasión e influencia social y no por 

coerción (Azar et al., 2013). Esta tecnología generalmente se divide en 
dos categorías: manejo de enfermedades y promoción de la salud (Orji y 
Mandryk, 2014). En la segunda, la TP se dirige a los comportamientos 

iniciados por las personas con el objetivo de prevenir padecimientos, 
detectar síntomas tempranos  y mantener el bienestar general (Orji, Vas-
sileva y Mandryk, 2014). 

La AF es uno de los dominios que se han beneficiado de la alta utilización 
de la TP. Estas intervenciones utilizan una amplia gama de tecnologías (por 
ejemplo, apps basadas en la web y teléfonos inteligentes). Los desarrollos tec-
nológicos en los teléfonos inteligentes y su naturaleza ubicua ofrecen opor-
tunidades ilimitadas para diseñar intervenciones móviles que promuevan la 
AF. Por ejemplo, la TP puede aprovechar los sensores incorporados de los 
teléfonos inteligentes y realizar un seguimiento de la AF, proporcionar su-
gerencias en el momento justo y motivar a las personas a ser más activas 
físicamente (Al Ayubi et al., 2014). 
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Dentro del concepto de TP se encuentra la 
salud móvil (mHealth), definida como el uso de 
dispositivos inalámbricos que apoyan la prácti-
ca médica y de salud pública (Davies y Mueller, 
2020). El uso de mHealth es un enfoque de rápido 
crecimiento en el manejo y la prevención de pade-
cimientos crónicos (Sieverdes et al. 2013,  Treiber 
y Jenkins, 2013); asimismo, ha demostrado poten-
cial al involucrar a las personas en el autocontrol 
continuo de los comportamientos de AF prescri-
tos para el control y la prevención de enferme-
dades (Sieverdes, et al., 2013, Treiber y Jenkins, 
2013). En el ámbito clínico, la evidencia muestra 
que mHealth puede ayudar a un cambio de com-
portamiento que redunda en mejores resultados, 
por una mayor adherencia al tratamiento (Handel, 
2011; Free et al., 2013; Marcolino et al., 2018). 

Hoy en día, el uso de teléfonos inteligen-
tes está muy extendido entre jóvenes univer-
sitarios, prácticamente todos cuentan con uno 
y acceden a Internet constantemente o varias 
veces al día (Sánchez y Calderón, 2021). Con 
el rápido desarrollo de la información y la tec-
nología inteligente, ha aumentado la deman-
da de mHealth que utiliza las aplicaciones en 
la prevención y mejora de la salud (Kim et al., 
2018; Zhang et al., 2019). mHealth aprovecha 
la disponibilidad de innovaciones tecnológicas, 
software, sensores biológicos, servicio de men-
sajes cortos (SMS), sistema de posicionamiento 
global y acelerometría, lo suficientemente pe-
queños como para integrarse en dispositivos 
portátiles y teléfonos inteligentes. Además, 
ofrece modalidades fácilmente accesibles y de, 
bajo costo en su implementación, lo que permi-
te un alcance potencial a través de gradientes 
socioeconómicos y en poblaciones de difícil ac-

ceso (Hswen y Viswanath, 2015). Se ha sugeri-
do que los dispositivos tienen la capacidad de 
ofrecer intervenciones de cambio de comporta-
miento multifacéticas utilizando apps médicas 
(Abroms et al., 2011; Pagoto et al., 2013).

Por el uso generalizado de teléfonos inteligen-
tes, recientemente se ha presentado en el mundo 
la creación de aplicaciones que promueven la ac-
tividad física, equipadas con funciones de infor-
mación básica como conteo de pasos por acele-
rometría. Rápidamente han ido evolucionando, 
ofreciendo información muy precisa de retroali-
mentación inmediata a un bajo costo y de manera 
accesible (Cleghorn et al., 2019). Anteriormente, 
esa información se podía obtener con equipos 
muy sofisticados y costosos, en muchas ocasio-
nes sólo en áreas médicas. Esto ha motivado a 
los investigadores a comprobar la efectividad de 
esta tecnología en la mejora de la práctica de la 

AF y, por ende, cómo puede verse reflejada ésta 
en la prevención y disminución de enfermedades 
crónicas no transmisibles. Lo anterior puede te-
ner un efecto positivo en los sistemas de salud, 
que se ven sobrepasados por los altos índices de 
malestares relacionados con el sedentarismo y la 
mala alimentación.

Un aspecto que puede ser una limitación al 
llevar a cabo investigaciones sobre el uso de 
aplicaciones móviles es el acceso de la pobla-
ción a un teléfono inteligente. Sin embargo, al 
analizar lo que reporta el Instituto Federal de Te-
lecomunicaciones (2020), en México existen 86.5 
millones de usuarios del total de 126.2 millones 
de personas de la población. El alto número de 
usuarios indica que es fácil el acceso a un teléfo-
no inteligente en la población en general, por lo 
que parece factible llevar a cabo intervenciones 
con estas características.

Uno de los intereses de las investigaciones 
científicas son los factores psicológicos rela-
cionados con la promoción de la práctica de la 
actividad física, como la competencia motora, 
motivación y afectos positivos (Cairney et al., 
2019). La teoría que sostiene que las interven-
ciones con aplicaciones móviles elevan positi-
vamente los niveles de AF y cambia actitudes 
de los usuarios hacia los hábitos saludables es 
la teoría de la tecnología persuasiva. Ésta se basa 
en seis aspectos principales: autocontrol, suge-
rencia, recompensa, cooperación, rol social e in-
fluencia normativa (Azar et al., 2013). Además, se 
fundamenta en el uso de técnicas de cambio de 
comportamiento que, se piensa, mejora el nivel 
de cumplimiento a la prescripción de un progra-
ma de AF (Höshmann et al., 2018). 

Se ha manifestado que las aplicaciones de 
teléfonos móviles son una herramienta acce-
sible para intervenciones de salud de manera 
remota, ya que representan un método facti-
ble de otorgar asesoría relacionada (Payne et 
al., 2015). A este fenómeno se le conoce como 
mHealth, es decir, la “comunicación con dispo-
sitivos  móviles, que incluye la retroalimentación 
respecto a temas de salud, servicios y progra-
mas que desarrollan estilos de vida saludables” 
(Telfer et al., 2020). Las tecnologías mHealth 
son cada vez más utilizadas, y es considerada 
una herramienta eficaz al aumentar la interac-
ción efectiva con hábitos y maneras de vivir sa-
namente (Lee et al., 2019). 

Existen diferentes tipos de aplicaciones y su 
calidad es diversa. Por lo que, dependiendo de 
su contenido y confiabilidad, se definirá la satis-
facción de los usuarios de un servicio remoto de 
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CONCLUSIONES

ma de AF existe abandono a partir de las ocho 
semanas. Lo anterior puede deberse a que no 
cumplen con las expectativas de sus usuarios 
o por la dificultad que representa adecuarse a 
las nuevas tecnologías que no están acostum-
brados a usar, sobre todo los de mayor edad 
(Huh et al., 2019). 

Por el contrario, en jóvenes universitarios no 
parece haber problema (Lee et al., 2020). Esto 
sugiere que, en edades infantiles, adolescen-
tes o jóvenes, se pueden utilizar aplicaciones 
de tipo “Exergames”, es decir, juegos basados 
en tecnología, donde a través de un teléfono 
inteligente, la práctica te mantiene en cons-
tante actividad física sin ser obligada (Broom 
et al., 2019). Dichos juegos se desarrollan con 
base en la preferencia de los usuarios. Sin em-
bargo, son pocas las apps de condición físi-
ca de los teléfonos inteligentes que se basen 
en características especiales de la población, 
como el hecho de que son personas adultas 
o con prevalencia de enfermedades (Khagha-
ni-Far et al., 2016). 

Las aplicaciones móviles hacen uso de los 
avances tecnológicos desarrollados en nuestra 
actualidad. Transforman la capacidad de alma-

cenar datos en campo, ahorrando tiempo, 
reduciendo costos de equipo especializado 
y permiten a los profesionales de la salud 
o de la AF dar seguimiento oportuno a los 
clientes o pacientes (Peart, Balsalobre-Fer-
nández y Shaw, 2019; Bromilow, Stanton y 
Humphries, 2020). Esto agrega la posibili-
dad de usar un programa mHealth, integral, 
multidisciplinar sumando la nutrición, mane-
jo del estrés, análisis de calidad de sueño y 
actividad física como hoy en día lo ofrecen 
diferentes aplicaciones.

mHealth. Éste es un factor determinante para 
que los pacientes continúen usando el servicio 
que proporciona  (Kim et al., 2019). En el ámbi-
to de la salud se ha observado que las prescrip-
ciones son más efectivas en la motivación de 
los pacientes y alcanzan los objetivos de rehabi-
litación cuando el personal médico utiliza apps 
que contienen técnicas de persuasión, retroali-
mentación del estado de salud y objetivos es-
pecíficos de algún tipo de enfermedad crónica 
no trasmisible. Además, estas mejoras aumen-
tan la percepción de calidad de vida (Sankaran 
et al., 2019, Dendale y Coninx, 2019).

El uso de las aplicaciones de actividad física 
de teléfonos celulares inteligentes es una alter-
nativa prometedora al llegar a un mayor núme-
ro de personas y que éstas inicien programas 
de entrenamiento en casa, sin tener que asistir 
a lugares especializados (Khaghani-Far et al., 
2016). Sin embargo, diversos estudios resaltan 
que posterior a la prescripción de un progra-

El uso de tecnología móvil parece ser una 
herramienta prometedora para llevar a cabo 
intervenciones usando aplicaciones de AF que 
incluyan técnicas de cambio de comporta-
miento con la intención de promover la adqui-
sición de hábitos saludables. Implementar in-
tervenciones con base en esta teoría aparenta 
tener el potencial de aumentar los niveles de 
actividad física, lo que se ha demostrado deri-
va en resultados positivos en diversos indica-
dores de salud. Por su posible impacto a la so-
ciedad, es necesario promover investigaciones 
que aborden las diferentes maneras en que la 
tecnología persuasiva pueda servir como fac-
tor positivo a favor de la actividad física y a la 
conservación de la salud.

Es una realidad que hoy en día los teléfonos 
inteligentes facilitan el acceso a redes socia-
les que representan un riesgo de adicción, 
lo que impacta directamente en el aumen-
to del sedentarismo. Sin embargo, existe la 
posibilidad de contrarrestar este fenómeno, 
apoyándose en la misma tecnología por me-
dio del uso de aplicaciones de promoción 
de actividad física basadas en la teoría de la 
tecnología persuasiva.
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