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Comprendiendo los factores
que determinan la distorsion
perceptiva de la imagen
corporal en adolescentes

Sefior editor: Hago llegar avances
preliminares de una investigacién
disefiada para profundizar en los
efectos que producen las relaciones
sociales y la satisfaccion con el en-
torno relacional en el desarrollo de
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distorsiones perceptivas de laimagen
corporal, en poblacién adolescente de
sexo femenino.

En las dltimas décadas se ha
incrementado la prevalencia de la
obesidad infantil. La OMS estima que
a nivel mundial existen 43 millones
de menores de cinco afios que presen-
tan sobrepeso. En México, esta cifra
ronda los cuatro millones. La eviden-
cia sugiere que existe relacion entre
sobrepeso y desarrollo de trastornos
somatomorfos como el trastorno
dismérfico corporal (TDC).!

El diagnéstico del TDC exige
que se den las siguientes condicio-
nes: a) una preocupacion excesiva
por una imperfeccion fisica; b) que
dicha preocupaciéon desemboque en
una patologia clinica, y ¢) que no sea
explicable debido a la concurrencia
de otro trastorno mental.? Algunos
estudios indican que la prevalencia
del TDC en muestras comunitarias
fluctda entre 0.6 y 2.5%.

Analizar el contexto relacional
es pertinente debido a la capacidad
de influencia que ejerce el grupo de
pares en el ajuste psicosocial de los
adolescentes.*®
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Llevamos a cabo un estudio
transversal exploratorio. Aplicamos
un andlisis sociocéntrico para eva-
luar cinco relaciones entre alumnos
(n=139) y alumnas (n=274) distri-
buidos en 11 salones de una escuela
preparatoria de Ciudad de México.
La medicién del TDC se realizé6 en po-
blacién femenina (media edad=15.53
afios; DT=0.88). Para medir la satis-
faccion empleamos instrumentos
validados en poblacién mexicana.
La evaluacién del TDC se realizé
mediante el Standard Figural Stimu-
li (SFS).%En la figura 1 mostramos
los resultados de los modelos de
regresion lineal.

Salvo la satisfaccion relacional
que no muestra valores estadisti-
camente significativos (AR?=0.044;
p<0.158), el resto de dimensiones de
satisfaccion presenta asociaciones
inversas de covarianza con el TDC.
La satisfaccién con la familia y con
el cuerpo son las variables que mejor
predicen el TDC. Esto sugiere que
la familia desempefia una funcién
destacada en el ajuste emocional
de los menores en relacién con la
satisfaccién con la autoimagen. La
satisfaccién familiar y corporal estdn
intensamente relacionadas (r=0.342;
p<0.001). No se identifican asociacio-

Dimensiones de satisfaccién

* Satisfaccion general

nes destacables entre los indicadores
relacionales y el TDC.

Estos resultados evidencian
el papel que juega la satisfaccion,
en particular la satisfaccién con el
ambiente familiar y la satisfaccion
con el propio cuerpo, en la aparicion
del TDC. Estos hallazgos enfatizan
el papel protector que desempefia la
familia en la prevencién y el trata-
miento de este tipo de trastornos.
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B=-.189; AR?=-032; t=-3.078; IC 95%: (3.45, 4.94) p<.002

* Satisfaccién familiar

p=-.202; AR*=-037; t=-3.307; IC 95%: (3.39, 4.48) p<.001

* Satisfaccion escolar

B=-.126; AR?=-012;t=-2.052; 1C 95%: (3.07, 4.67) p<.041

« Satisfaccion relacional

=-.088; AR*=-044; t=-1.415; 1C 95%: (2.83,4.39) p<.158

=-.383; AR?=-143; t=-645; IC 95%: (6.48,7.67) p<.0001

* Satisfaccion corporal

Indicadores relacionales

* Tamafio red positiva

B=-.060; AR?*=-00; t=-.97; 1C 95%: (2.84, 3.58) p<.332

* Tamafio red negativa

B=-001; AR*=-001; t=-1.066; IC 95%: (2.75,3.) p<.287

T A

* Nominaciones popularidad

B=-.115; AR?=-009; t=-1.168; IC 95%: (3, 4.17) p<.068

* Critica por apariencia fisica

B=-.006; AR*=-004; t=-101; 1C 95%: (2.82, 3.28) p<.920

* Importancia al aspecto fisico

B=-.069; AR>=-001; t=-1.108; IC 95%: (2.90, 3.49) p<.269
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Sistema Nacional
de Indicadores de Calidad
en Salud (Indicas)

Sefior editor: En el ntimero 3 de 2017
de Salud Piiblica de México se presenta
el trabajo titulado “Implementacién
de indicadores de calidad de la
atencién en hospitales publicos de
tercer nivel en México”, en el cual
los autores, en una breve introduc-
ciéon de tres pdrrafos sin mayores
argumentos, apuntan que “el Sistema
Nacional de Indicadores de Calidad
en Salud (Indicas), obligatorio para
las dependencias ptiblicas, no resiste
andlisis de validez y confiabilidad”.!
El tnico sustento para esta afirma-
cién es una publicacién elaborada
por los mismos autores, en la que se
incluye un capitulo para analizar la
versién anterior del Indicas,? lo cual
no se menciona en el manuscrito
de referencia. Desde la Direccién
General de Calidad y Educacién en
Salud (DGCES), 4rea de la Secretaria
de Salud responsable del Indicas, se
han realizado mejoras sustanciales
a dicho Sistema, y la versién actual,
desarrollada para ser mds robusta, se
encuentra disponible desde el mes de
enero de 2017 (esto es, antes del envio
del manuscrito de referencia).
Como se sefiala en el sitio web,
el cual se encuentra disponible,* el
“Sistema Indicas genera informacion
con periodicidad cuatrimestral de

* http:/ / dgces.salud.gob.mx/INDICA-
SII/index2.php
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