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Resumen: La obesidad es una enfermedad con repercusion psicolégica, por lo que
es importante reconocer los rasgos psicolégicos y de comportamiento de quienes la
padecen. El objetivo de este trabajo es analizar los niveles de felicidad, autoestima
y depresién en individuos con normopeso (NP) y con sobrepeso/obesidad (SO). La
muestra estuvo constituida por 151 alumnos de la Universidad Auténoma de Ciudad
Judrez (UAC]) con una media de edad de 21.44 afios. Los resultados mostraron que
el grupo de SO tuvo puntuaciones significativamente mds elevadas en sentido positivo
de la vida y realizacién personal, en comparacién con el grupo de NP. Sin embargo,
no se encontraron diferencias significativas en autoestima y depresién. Estos resultados
no coinciden con los de otras investigaciones y podrian ser explicados por el grado
de aceptacién en el entorno social hacia las personas con obesidad, las estrategias de
afrontamiento y la prevalencia de obesidad y sobrepeso entre otras variables con las que
se ha asociado la relacién obesidad/infelicidad.

Palabras clave: IMC, obesidad, felicidad.

Abstract:  Obesity is a condition with psychological repercussions, hence the
importance of identifying psychological and behavioral traits of those afflicted by it. The
objective of this work is to analyze happiness, depression, and self-esteem levels in people
with normal weight (NP) and overweight/obesity (SO). The sample was comprised
of 151 students from the Universidad Auténoma de Ciudad Juarez (UAC]) with an
average age of 21.44 years. Results show a significantly higher score in positive sense
of life and personal realization in the SO group in comparison with the NP group.
Nonetheless, no significant difference was found in happiness and depression levels.
These results part away from those of other existing research which might suggest that
people with SO do not experience lack of acceptance from their social environment, a
factor normally associated with unhappiness in people with obesity.

Keywords: BMI, obesity, happiness.
Introduccién

La obesidad es una enfermedad (Calafias-Continente, Arrizabalaga,
Caixas et al, 2010) definida como la acumulacién excesiva de grasa
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corporal, que puede perjudicar la salud (Organizaciéon Mundial de la
Salud [OMS], 2016). Actualmente México ocupa el primer lugar en
sobrepeso y el segundo en obesidad a nivel mundial (Organization for
Economic Cooperation and Development [OECD], 2017). Esto es
alarmante puesto que las consecuencias de la obesidad son numerosas,
no solo en el dmbito econdmico, sino en los aspectos fisico y psicoldgico
(Yumuk, Frithbeck, Oppert et al., 2014).

Entre los rasgos psicoldgicos que se han asociado a la obesidad se
encuentran inadecuada calidad de vida y depresién (Ciangura, Carette,
Faucher et al,, 2017), sentimientos de temor, percepcion negativa de
la imagen corporal, inseguridad, tristeza, infelicidad, (Luppino, de Wit,
Bouvy et al., 2010), ansiedad, alteraciones emocionales y baja autoestima
(Degirmenci, Kalkan-Oguzhanoglu, Sozeri-Varma et al., 2015).

La felicidad se considera un estado afectivo de satisfaccién plena que
experimenta subjetivamente el individuo en posesién de un bien anhelado
(Alarcén, 2006), también descrita como la percepcién intrinseca de
bienestar (Segui, 2017). Para Diener (2013), el bienestar subjetivo o
bienestar psicolégico equivale a ser feliz y se refiere a la evaluacion afectiva
y cognitiva que hacen las personas de su propia vida.

La felicidad es consecuencia de la buena salud, amor, comodidad y
libertad, sin embargo, estas condiciones no son determinantes definitivas
ya que la felicidad es subjetiva, depende de la condicién social, cultura,
religion y va vinculada a una apreciacién personal (Segui, 2017). Ademas,
éstaes influenciada por el ambiente (Warr, 2013), las relaciones familiares
y la personalidad (Moran, Finez y Ferndndez-Abascal, 2017). Por otra
parte, se sabe que la infelicidad puede repercutir negativamente en la
calidad de vida. En un estudio realizado por Vera, Velasco, Grubits et
al. (2016) se encontré que las personas infelices en comparacion con las
felices sienten que tienen menos logros, Menor reconocimiento y menos
redes de apoyo.

Estudios que analizaron la asociacién entre el indice de masa corporal
(IMC) y la felicidad han mostrado que a mayor IMC es menor el nivel
de felicidad, pero solamente cuando en el entorno social el sobrepeso
y la obesidad se perciben negativamente (Pinhey et al., como se citd
en Cornelisse-Vermaat, Antonides, Van Ophem et al.,, 2006). En otro
estudio se evidencié que las personas con obesidad eran menos felices
que las personas con normopeso, encontrando como indicador que la
infelicidad asociada a la obesidad es mds comun en entornos donde la
obesidad es menos prevalente (Graham, 2008). Coincidiendo con este,
estudios mds recientes como el de Caixas y Lecube (2014), demuestran
que las personas que padecen obesidad presentan una menor calidad de
vida, pero s6lo en paises en donde ésta condicién no es tan comun.

En estudios recientes se reporta que los individuos con obesidad
muestran menores niveles de bienestar psicoldgico en aspectos como
propésito en la vida y crecimiento personal (Magallares, Benito, Irles et
al., 2014). Se ha encontrado también que la obesidad guarda una relacién
inversamente proporcional con la satisfaccién personal, es decir, a mayor
obesidad menor satisfaccién personal (Wadsworth y Pendergast, 2014).
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Existe ademds evidencia que muestra un menor crecimiento personal
en quienes presentan obesidad tipo dos (individuos con un IMC entre
30-34.9) y tres (IMC entre 35-40.9) comparado con las personas con
sobrepeso y normopeso (Robertson, Davies y Winefield, 2015).

El impacto de la obesidad en el bienestar subjetivo o felicidad se debe
a las consecuencias adversas que ésta ejerce sobre la salud y al desempeno
general de las personas con obesidad en su entorno social (Bockerman,
Johansson, Saarni et al., 2014). La asociacién entre la infelicidad y la
obesidad también se ha atribuido a la percepcion de un ideal inalcanzable
delaimagen corporal. Se puede concluir que la insatisfaccion con la propia
imagen corporal y ser sujeto de burlas eslo que determinala felicidad en las
personas con obesidad (Guzmadn y Lugli, 2009). En este mismo contexto
se ha observado que la discriminacién hacia las personas con obesidad
determina en ellas una menor satisfaccién con la vida (Magallares et al.,
2014). En adolescentes se observan resultados similares en la relacién
obesidad/satisfaccién y se atribuyen a factores como la percepcion de si
mismos, de sus compafieros y de sus padres.

La obesidad se relaciona también con la autoestima, que se define
como la autoevaluacion que tiene de si mismo un individuo (Sdnchez
y Ruiz, 2015). En este sentido, resultados recientes indican que no sélo
la autoestima, sino el estado fisico y la vida social mejoraron en sujetos
después de bajar de peso, mediante cirugfa baridtrica (Bertheuil, Thienot,
Chaput et al., 2015). Estudios en nifos (Ortega, Joaquin, Palomares et
al., 2015) y en universitarios (Aguilar-Ye, Puig-Sosa, Luna et al., 2002)
también muestran evidencia de la relacién que tiene la obesidad con
problemas de autoestima. Otros estudios no han confirmado esta relacién
(Mikinen, Lindberg, Komulainen et al., 2015).

La obesidad y la depresion muestran una estrecha relacién causa-
consecuencia, pues la depresién puede ser un factor importante para
la obesidad, y la obesidad para la depresién (Vogelzangs, Kritchevsky,
Beckman et al, 2010). Se ha encontrado que los sujetos con
obesidad tienen mayores posibilidades (55%) de presentar depresion en
comparacién con los sujetos de peso normal. Mientras que las personas
depresivas tienen mayor riesgo (58%) de padecer sobrepeso (Luppino et
al,, 2010). Otro estudio muestra que en adolescentes, la baja autoestima
y depresion estan relacionados con la insatisfaccién corporal, ademas
encontraron una relacién entre sobrepeso percibido y baja autoestima,
sin embargo, el sobrepeso no se relaciona con baja autoestima ni con
depresién (Ozmen, Ozmen, Ergin et al., 2007). En su investigacion,
Robertson et al. (2015) encontraron que personas con obesidad tipo tres
mostraron mayores niveles de depresion que los tipo dos, los de sobrepeso
y normopeso.

En resumen, existe una amplia variedad de estudios sobre el bienestar
psicoldgico en general, sin embargo, son pocos los que se centran
especificamente en la relacién de felicidad, autoestima y depresiéon con
la obesidad. Dirigir la atencién al estudio de estas variables para crear
estrategias psicoldgicas de intervencién, puede ser de utilidad en el
enfoque integral de la obesidad. El objetivo de este estudio fue medir los
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niveles de felicidad, autoestima y depresion en individuos con normopeso
y sobrepeso/obesidad.

1.1. Método
1.2. Diserio

Se disefaron dos cuasiexperimentos de tipo no experimental descriptivos
para comparar grupos independientes. Para el primer disefio se dividi6 a
la muestra por normopeso y sobrepeso/obesidad de acuerdo con el IMC.
En el segundo, tomando en cuenta la circunferencia de cintura (CC) se
compard alos participantes que presentaron riesgo cardiovascular con los
que no presentaron.

1.3. Muestra

La muestra inicial de este proyecto fue de 151 alumnos del Instituto de
Ciencias Biomédicas (ICB) de la UAC]J de las carreras de veterinaria,
nutricién y entrenamiento deportivo. La muestra final fue de 145
alumnos debido a que tres sujetos no completaron los procedimientos
del proyecto y otros tres fueron excluidos por presentar bajo peso. Los
participantes tuvieron una media de edad de 21.44 (DE+3.15), E1 41.4%
fueron hombres y el 58.6% mujeres; el 52.2% presentd peso normal, el

26.9% sobrepeso y el 17.9% obesidad.
1.4. Instrumentos

Escala de felicidad de Alarcén (2006), constituida por 27 reactivos tipo
Likert con cinco alternativas de respuesta (desde totalmente de acuerdo
hasta totalmente en desacuerdo). Esta escala se compone por 4 factores:
sentido positivo de la vida, satisfaccién con la vida, realizacion personal y
alegria de vivir. La escala tiene un Alfa de Cronbach de .916 lo que indica
una buena consistencia interna.

Escala de Autoestima de Rosenberg (1965) cuenta con 10 reactivos
formato Likert con 4 opciones de respuesta (desde muy de acuerdo
hasta muy en desacuerdo). Cinco de los reactivos estdn redactados
positivamente y los otros cinco negativamente. La calificacién de la escala
es que a mayor puntuaciéon mejor autoestima. Esta escala presenta una
fiabilidad de .80.

Escala de Depresién de Zung (1965) tiene 20 reactivos tipo Likert
con 4 opciones de respuesta (desde poco tiempo hasta la mayor parte
del tiempo). Diez de los cuales estdn redactados positivamente y otros
diez negativamente. La escala se caracteriza por incluir los 4 factores
més comunes en la depresion: el efecto dominante, los equivalentes
fisioldgicos, otras perturbaciones y actividades psicomotoras. El Alfa de
Cronbach de la escala se encuentra entre .79 y .92.
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1.4.1. Datos demogrdficos

Se registré la edad, género, estado civil, carrera, si trabaja o no, nivel
socioecondmico, actividad fisica realizada semanalmente y el nimero de
amigos cercanos. El nivel socioeconémico (NSE, ver cuadro 1) se midi6 en
base a la Asociacién Mexicana de Agencias de Investigacion de Mercado

(AMAL, 2005).

NSE Ingreso minimo mensual Ingreso maximo mensual
A/B $ 85,000.00 +
C+ $ 35,000.00 $84,999.00
C $11,600.00 $34,999.00
D+ $ 6,800.00 $11,599.00
D $ 2,700.00 $ 6,799.00
E $ 0.00 $ 2,699.00
Cuadro 1.

Cuadro 1.Nivel socioeconémico en México
Nota: NSE= Nivel Socioeconémico. Fuente: AMAI (2005)

1.5. Procedimiento

La recoleccién de la muestra se realizé en el ICB, mediante invitacidén
difundida en las aulas. Los criterios de inclusién incluyeron la firma de
consentimiento informado que detallaba la descripcion y caracteristicas,
procedimientos y riesgos de la investigacién. Una vez aceptada su
participacién se les cité en la clinica de nutricién para realizar las
diferentes ctapas del proyecto (datos demogréficos, escalas de felicidad,
autoestima y depresion y el estudio antropométrico para obtener el IMC
y la medida de la CC). Se mantuvo la confidencialidad de los datos,
mediante el uso de folios. Se contd con la aprobacién del comité de
bioética de la Universidad Auténoma de Ciudad Judrez.

1.5.1 Recoleccidn de dato
1.5.2. Estudio antropométrico

Se realizaron mediciones antropométricas como peso, talla y
circunferencia de cintura segin las especificaciones establecidas en el
manual del Instituto Nacional de Salud Publica (Olaiz-Ferndndez,
Rivera-Dommarco, Shamah-Levy et al., 2006). Para ello se utilizé
una bascula digital y un estadimetro de pared, ambos marca Seca.
Las Mediciones se realizaron por personal capacitado de la clinica de
nutricién del ICB.

Ademis, se calculd el indice de masa corporal: [IMC=Peso (k)/ (Talla
(m)2] y se clasific6 a la poblacién de estudio segtin este indicador en
bajo peso, peso normal, sobrepeso y obesidad. Utilizando para ello los
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puntos de corte de la norma oficial mexicana (NOM) del 2010 para
sobrepeso y obesidad. Se ubicé en bajo peso a los participantes cuyo IMC
se encontraba por debajo de 18.5; normal dentro del rango de 18.5 a 25;
sobrepeso entre 25 y 30; y obesidad por encima de 30.

1.5.3. Circunferencia de cintura

Se clasificé a los participante en dos grupos: sin riesgo y con riesgo
cardiovascular segun la medida de la circunferencia de la cintura,
utilizando como puntos de corte los establecidos por la Asociacion
Latinoamericana de Diabetes (Rosas, Calles, Friege et al, 2009).
Considerando de bajo riesgo cardiovascular valores por debajo de 88cm
en las mujeres y de 94 en los varones.

1.6. Andlisis de datos

Para describir a la muestra se realizaron andlisis de frecuencias y
porcentajes de las variables. Mediante la prueba t de Student para
grupos independientes, se compararon las medias de felicidad, autoestima
y depresién de los grupos divididos por el IMC y por la CC. Para
corroborar que las variables demograficas tomadas en cuenta en este
estudio no afectan a los resultados se llevaron a cabo analisis de covarianza
(ANCOVA). Se midié el tamano de efecto de los andlisis estadisticos
mediante la d de Cohen.

2.1. Resultados
2.2. Descriptivos

De acuerdo con las variables demograficas, los anélisis mostraron que
hubo mayor frecuencia de mujeres, de solteros, de la carrera de veterinaria,
de quienes no trabajan, de quienes tienen un nivel socioecondémico tipo
D+ y de quienes realizaban menos de 150 minutos de actividad fisica a
la semana. Las frecuencias y porcentajes de estas variables se muestran en
el cuadro 2. En cuanto al IMC y la CC, se encontré mayor frecuencia
de las personas con normopeso y de quienes no presentaron riesgo
cardiovascular respectivamente. Ademas, la media del IMC se ubicéd
dentro del rango de sobrepeso (cuadro 3).
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Datos demograficos

Frecuencia

Porcentaje

Datos demogrificos

Frecuencia

Porcentaje

Cuadro 2. Datos demogréficos
Nota. NSE = Nivel socioeconémico. Los datos representados son con una muestra de 145 participantes.

Trabaja
60 41.40 Si 51 35.70
85 58.60 No 92 64.30
Actividad fisica
125 86.88 < 150 minutos 78 53.80
12 8.30 150 minutos 25 17.20
7 4.90 > 150 minutos 41 29.1
NSE
A/B 3 2.20
78 53.80 C+ 9 6.60
C 35 25.70
41 28.30 D+ 40 29.40
26 17.90 D 4 30.90
E 7 51.10
Cuadro 2.

Se excluyeron a quienes que no completaron los procedimientos ya quienes presentaron bajo peso.

Frecuencia

Porcentaje Minimo

Maximo

Media

Desviacion

estandar

Cuadro 3. Determinaciones antropométricas
Nota. Los datos representados son con una muestra de 148 participantes. Se

42.00

Cuadro 3.

excluyeron a los que no terminaron el proyecto y estan incluidas aquellas con bajo peso.

2.3. Prueba t de student

En los grupos divididos por el IMC los resultados mostraron tinicamente

diferencias estadisticamente significativas en el factor de sentido positivo
de la vida [t (141) = -2.07, p<.05, d=.35] y en el factor de realizaciéon
personal [t (142) = -2.48, p<.05, d=.42] de la escala de felicidad. En
ambos casos el grupo de S/O tuvo una media mayor que el grupo de
NP, sugiriendo que los universitarios con sobrepeso y obesidad tienen un
mejor sentido positivo de la vida y una mejor realizacién personal que

los universitarios con normopeso. De acuerdo con la d de Cohen, estas

diferencias fueron moderadas (ver cuadro 4).

En los grupos divididos por la CC no se encontraron diferencias

estadisticamente significativas en las variables estudiadas.
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Normopeso Sobrepeso /Obesidad

Variables

Se"tidl"at‘i’::i“ de 18.00 6.57 20.80 9.53 207 | .04 35
satiﬁa::aa" con la 1162 3.88 12.27 4.11 -.96 34 .
Realizacion personal 13.73 2.89 14.98 3.15 -2.48 .01 42

Alegria de vivir 6.53 2.27 7.06 2.89 -1.23 .22 -
Felicidad total 48.47 14.60 53.87 19.11 191 | .06 -
Depresion 35.40 7.81 36.17 7.57 -.60 55 -
Autoestima 16.30 411 17.38 6.05 -1.28 | .20 2
Cuadro 4.

Cuadro 4. Pruebas t de Student entre los grupos segtin el IMC

Nota: Segun el test de Levene, se asumen varianzas iguales en los factores significativos
2.4. Andlisis de Covarianza

Las covariables tomadas en cuenta para los ANCOVAS fueron el sexo,
edad, estado civil, si trabaja o no, nivel socioeconémico y actividad
fisica. Los resultados fueron, en sentido positivo de la vida [F (1,
126) =3.94, p<.05, d=.29] y en realizacién personal [F (1,179) =5.66,
p<.05, d=.39] (cuadro 5). Estos resultados son consistentes con los de
las pruebas t, lo que sugiere que las covariables no tienen un efecto
sobre el IMC, es decir, las diferencias encontradas en sentido positivo
de la vida y en realizacién personal siguen siendo estadisticamente
significativos independientemente de dichas covariables (si éstas se
mantienen constantes).

Normopeso Sobrepeso/Obesidad

Sentido positivo de la

- 18.11 6.57 2047 9.84 3.94 049 29
vida
Realizacién personal | 13.75 ‘ 2.92 ‘ 14.95 | 3.19 ‘ 5.66 ‘ 019 ‘ .39
Cuadro 5.

ANCOVAS entre los grupos segin el IMC
Conclusién

Este trabajo tuvo como objetivo medir y comparar los niveles de felicidad,
autoestima y depresién entre los individuos con peso normal y con
sobrepeso y obesidad. Estudios anteriores indican que las personas con
obesidad tienden a presentar mayores niveles de depresién y menores
niveles de felicidad y autoestima. Sin embargo, no fue asi en los resultados
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obtenidos en este estudio, donde se encontrd que las personas con
sobrepeso/obesidad sienten mayor realizacién personal y tienen un mejor
sentido positivo de la vida (factores que describen la felicidad) que las
personas con normopeso. No se encontraron diferencias estadisticamente
significativas entre los grupos segtin el IMC y la CC con la depresién y
autoestima.

Trabajos anteriores sustentan que las personas con obesidad y
sobrepeso tienen niveles menores de felicidad, autoestima y bienestar
psicolégico. Esto se atribuye principalmente a las burlas de las que son
objeto estas personas (Ciangura et al., 2016) a la autopercepcion de la
imagen corporal, a la percepcién que de ellos tienen las demds personas
(Almenara, Aimé, Maiano et al., 2017) y a la posible discriminacién por
su peso (Magallares et al., 2014). En este estudio se encontrd lo contrario,
el grupo de SO mostré tener un mejor sentido positivo de la vida y una
mayor realizacién personal que las personas con NP.

Estos resultados pueden indicar que no en todos los contextos sociales
o culturales las personas con obesidad son menos felices y que esto mas
bien es el resultado de un entorno en el que la obesidad es poco prevalente
o considerada un aspecto negativo. Lo que se refleja en conductas de
discriminacién o burlas dirigidas hacia quienes la presentan, alterando
el estado de bienestar psicoldgico (Bassuk y Manson, 2017). Dado que
México ocupa el segundo lugar a nivel mundial en obesidad y el primero
en sobrepeso (OECD, 2017), se consideran el sobrepeso y la obesidad
como estados comunes. De tal manera que en un entorno donde éstos
son habituales es posible que las personas con obesidad no representen un
grupo seialado, lo que podria explicar los resultados del estudio.

Un hallazgo interesante de este estudio es que el grupo de NP muestra
niveles inferiores de felicidad. Una probable explicacién se encuentra
en la preocupaciéon por su imagen corporal, el consumo de alimentos,
la talla, los pensamientos de las demds personas si suben de peso, etc.
Esta hipétesis se apoya en algunos estudios donde han encontrado que
muchas jévenes con peso normal tienen un fuerte deseo de estar mas
delgadasy tener menos grasa corporal, lo que puede indicar una constante
preocupacion por bajar de peso y como consecuencia menor bienestar
psicolégico (Miguez, de la Montafa, Fernandez et al., 2009). Datos
similares se mostraron en otro estudio que se llevé a cabo en una muestra
de universitarios, donde las mujeres mas obsesionadas por adelgazar son
aquellas que se encuentran en el limite superior del normopeso, (Miguez,
de la Montafa, Gonzélez et al., 2011).

Otro estudio en adolescentes, donde las mujeres presentaron menor
sobrepeso y obesidad, a la vez que mayor insatisfacciéon corporal y
sensacion de obesidad, apoya de igual manera la hipdtesis de que la
preocupaciéon por la imagen corporal puede explicar los resultados
obtenidos (Ramos, Rivera y Moreno, 2010). La constante preocupacion
de las personas con normopeso por estar mds delgadas y la falta de
satisfaccidn por su imagen corporal explicarian la menor puntuacién en
la escala de felicidad. En este contexto resultaria de interés ampliar este
tipo de estudios incluyendo como variables de estudio aspectos como
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la imagen corporal, aceptacion social y bullying. En relacién con esto,
un estudio reciente reporta que la satisfaccion con la vida tiene que ver
con la discrepancia del yo real y el yo ideal, a menor discrepancia mayor
satisfaccion con la vida (Schnettler, Miranda, Septlveda et al., 2014), Los
estudios citados han encontrado inconformidad con la imagen corporal
real, en relacién con la ideal, en personas con peso normal. Lo que podria
ser unalineade interés paraidentificar la razén de los resultados obtenidos
en este estudio.

En contraste a los hallazgos descritos anteriormente, estudios
realizados en nifios (Warschburger, 2005) y adolescentes (Fararouei,
Brown, Akbartabar et al., 2013), han encontrado que quienes presentan
obesidad tienen menores niveles de felicidad. Estos estudios indicarfan
que los nifos y adolescentes con obesidad son mas susceptibles a las
burlas y a la autopercepcion negativa debido a la discriminacién en su
contexto social. Podria pensarse que los universitarios tienen mejores
estrategias de afrontamiento ante estas situaciones, lo cual explicaria las
mejores puntuaciones en la escala de felicidad que presenta el grupo de
sobrepeso/obesidad, sin embargo, no explica los bajos niveles del grupo de
normopeso.

Estos resultados no se pueden extrapolar al resto de la poblacién,
ya que tenemos como limitacién que la muestra fue exclusivamente
de estudiantes universitarios, por lo que es recomendable ampliar la
investigacién en poblacién abierta para aumentar la consistencia de los
resultados.

Para finalizar, los resultados de este estudio muestran que la poblacién
universitaria con normopeso presenta niveles mas bajos de felicidad, por
lo que es necesario explorar los factores que contribuyen a estos resultados.
Seria interesante explorar la insatisfaccién corporal, la autopercepcién
corporal y el deseo por estar més delgado para corroborar en esta sociedad
los resultados obtenidos en estudios previos. También serfa interesante
comparar ninos, adolescentes y jovenes adultos y adultos, para conocer los
grupos mas susceptibles. Se podria considerar incluir otras variables que
permitan explicar estos resultados.

A manerade conclusion, los resultados de este estudio dejan ver que, en
sociedades como esta, en donde el sobrepeso y la obesidad son comunes,
las personas con SO pueden no sentirse discriminadas y si estar satisfechas
consigo mismas, y por tanto mas felices que en sociedades en donde estas
condiciones no son la norma.

Por tltimo, existe un dilema mds que seria interesante abordar, ¢Es la
falta de bienestar psicoldgico o infelicidad la causa o la consecuencia de la
obesidad? Tal vez ésta sea una variable que influye determinantemente en
los resultados de este tipo de estudios.
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