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Creencias y estrategias para el control del peso, satisfaccion con la
imagen corporal y autoestima

Margarita Salvador, Carmen Garcia-Galvez y Manuel de la Fuente
Universidad de Almeria (Espafia)

Presentamos un estudio descriptivo mediante encuestas con disefio transversal, cuyo
objetivo global fue estudiar las creencias y estrategias utilizadas por los estudiantes para el
control del peso, la satisfaccion/insatisfaccion con su imagen corporal y sus relaciones con
la autoestima. La muestra estuvo formada por 740 estudiantes de la Universidad de
Almeria, seleccionada por un procedimiento de muestreo estratificado por sexo, curso y
centro, que cumplimentaron el Cuestionario de Creencias y Estrategias para el Control del
Peso, elaborado ad hoc para esta investigacion, y el Cuestionario de Autoestima de
Rosenberg. Los resultados generales muestran que el 73.7% de la muestra total, no utiliza
estrategias para controlar el peso y que sélo el 48.2 % de la muestra total, se esfuerzan por
controlarlo. El mayor porcentaje de mujeres se identifica con el prototipo fisico actual de
picnicas y el prototipo mas deseado es el de atléticas. El porcentaje mayor de los hombres
se identifican con en el prototipo actual atlético y es este prototipo el mas deseado. El
48.16% de los sujetos estan satisfechos con su prototipo actual y el 51.84% se muestran
insatisfechos. Los hombres estan significativamente maés satisfechos con su imagen
corporal que las mujeres y los sujetos mas satisfechos presentan una mayor autoestima.

Palabras clave: Estrategias control del peso, satisfaccion/insatisfaccion corporal, imagen
corporal, autoestima.

Beliefs and strategies for weight management, satisfaction with body image and self-
esteem. We present a descriptive research study with crossover design, the overall aim was
to study the beliefs and strategies used by students for weight control, satisfaction /
dissatisfaction with their body image and relations with self-esteem. The sample consisted
of 740 students at the University of Almeria, selected by a stratified sampling procedure
by gender, course and facility, which completed the Questionnaire of Beliefs and
Strategies for Weight Management, developed ad hoc for this research, and Rosenberg
Self-Esteem Questionnaire. The overall results show that 73.7% of the total sample does
not use strategies to control weight, and only 48.2% of the total sample, they try to control
it. The highest percentage of women identified with the actual physical prototype and the
prototype fleshy most desired is the Athletic. The largest percentage of men are identified
in the current prototype this prototype is athletic and the most desired. The 48.16% of the
subjects are satisfied with their current prototype and the 51.84% shown is unsatisfied.
Men are significantly more satisfied with their body image than women and more satisfied
subjects have higher self-esteem.
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Desde los primeros estudios sobre el fendbmeno alimentario y sus trastornos
llevados a cabo por Cannon y Washburn (1912) y Turr6 (1912), las investigaciones en
este campo han integrado diferentes perspectivas. En la actualidad, encontramos una
perspectiva fisiolégica y bioldgica de la conducta alimentaria claramente consolidada, y
una perspectiva psicolégica, social y educativa de gran relevancia, que plantea que
patologias como la obesidad, o la anorexia y la bulimia, propias de una sociedad de la
abundancia, requieran que el fendmeno de la alimentacion tenga que abordase desde
perspectivas de analisis e investigacion confluentes y complementarias (Lopez-Espinoza,
2007). Esto ha conducido a incluir, en la comprension y explicacion de las conductas
relacionadas con la alimentacion y la nutricion, la funcién determinante que tienen las
creencias y los habitos alimentarios (Behar e Icaza, 1972; Burgess y Dean, 1963;
Hurtado, 1990). Ademas, desde una perspectiva psicoldgica, el sobrepeso y la obesidad
ya desde la infancia, se asocia a conductas alimentarias de riesgo, a alteraciones de la
imagen corporal y a creencias errdneas sobre su posible control (Amigo, Fernandez,
Rodriguez y Rodriguez, 2005; Ballester y Guirado, 2003; Espina, Ortego, Ochoa, Yenes
y Aleman, 2001; Sepulveda, Botella y Ledn, 2001).

Aunque los conocimientos sobre nutricion son indispensables para realizar
cambios adecuados en los habitos alimentarios, no podemos despreciar el papel de la
motivacion para generar dichos cambios, ya que las nuevas pautas alimentarias y las
prescripciones que se establezcan sélo seran eficaces si el individuo ha aceptado la
necesidad de cambiar y estd motivado para hacerlo. Es por ello, fundamental que se
reconozca a los factores psicolégicos como ineludibles en cualquier intervencion que
pretenda basarse en las creencias y los habitos alimentarios (Behar e Icaza, 1972;
Burgess y Dean, 1963; Hurtado, 1990).

Tampoco podemos ignorar que el pertenecer a diversos grupos sociales hace
que las conductas y actitudes colectivas ejerzan una gran influencia sobre las creencias y
habitos alimenticios. Se ha observado que el patrén alimentario varia segin el grado de
escolaridad y el nivel educativo de las personas y las familias, como lo muestran algunos
estudios en los que no solo aparecen los patrones alimentarios modificados segun la
escolaridad, sino que también varian el horario de las comidas, los métodos de
preparacion y el almacenamiento (Flores, Bresanni y Elias, 1973).

El prestigio social es otro de los factores sociales que determinan las creencias
y hébitos alimentarios. Investigaciones con adolescentes (Baile y Garrido, 1999 y
Rodriguez y Cruz, 2008) han puesto de manifiesto que son, precisamente, los factores
socioculturales y psicoldgicos los que ejercen una gran influencia sobre la imagen de la
mujer y que, incluso, algunos alimentos gozan de significado social (Behar e Icaza,
1972; Burgess y Dean, 1963).

Para Baile y Garrido (1999), lo importante no es solo comprobar que las
adolescentes utilizan formas de pensamiento erréneas en relaciéon con su imagen, sino
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que de esos procesamientos se derivan pensamientos concretos que pasan a ser valores
en su vida, que producen una actitud de cambio para intentar ser como el modelo de
belleza delgado, que impera en el ideal social. Segin Moreno, Cervell6 y Moreno,
(2008), en la sociedad occidental se cultiva mucho el cuerpo y la imagen corporal
considerandolos, como un instrumento muy importante para presentarnos a los demas.

En este sentido, Ballester y Guirado (2003) observaron que el tener que
ajustarse a ciertos valores e ideales de belleza homogeneizados en el entorno social, lleva
a nifios y nifias, y en particular a estas Gltimas, a un estado de evaluacion corporal
continlio, en edades cada vez méas tempranas (11 afios), lo que les lleva a desarrollar
comportamientos que atentan contra su salud fisica y psicolégica. Es cominmente
aceptado que la imagen fisica tiene una gran importancia en nuestra sociedad y en
nuestra época, pero la consecucion del “cuerpo perfecto” conlleva conductas de riesgos
(utilizacién de dietas milagro, dudosos alimentos sin calorias, cremas adelgazantes,
excesivo ejercicio sin control, etc.), que ponen en serio peligro la salud.

Como plantean Merino, Pombo y Godas (2001), la cultura de la delgadez en la
que actualmente nos vemos inmersos establece un estereotipo corporal excesivamente
delgado, capaz de desencadenar una serie de valores y normas que determinan una
cadena de comportamientos relacionados con la talla, peso y figura corporal,
comportamientos que, muy probablemente, conduciran al desarrollo de un problema o
trastorno alimentario.

Muchas personas creen que sus problemas sociales o personales se
solucionarian con un mejor aspecto fisico y esto es especialmente relevante en las
mujeres, que reciben més presiones sociales y culturales, haciéndolas més susceptibles y
provocando en ellas una mayor insatisfaccion con su imagen corporal. Este proceso es
especialmente relevante, si se tiene en cuenta que la variable satisfaccion/insatisfaccion
con la imagen corporal esta considerada como uno de los factores de riesgo asociados
con los trastornos de la alimentacién (Fabian y Thompson, 1989; Leon, Fulkerson, Perry
y Cudeck, 1993).

En este sentido, diversos estudios indican que las chicas presentan una mayor
insatisfaccién con la imagen corporal, evallan negativamente su apariencia y muestran
mayor miedo a “estar gorda” o ganar peso (Cash y Henry, 1995; Lameiras, Calado,
Rodriguez y Fernandez, 2003). De igual forma, las mujeres tienen mayor preocupacion
por su cuerpo y su imagen, son mas criticas con sus cuerpos y estdn mas involucradas
que los hombres en la apariencia fisica (Bane y McAuley, 1998; Gémez-Peresmitré y
Acosta, 2002; Heunemamm, Shapiro, Hampton y Mitchell, 1966; Loland, 1998). Sin
embargo, no existe un consenso en lo que se refiere a la relacion entre insatisfaccion
corporal y cultura, ya que adolescentes de otras culturas, como las latinoamericanas, se
muestran significativamente mas influenciadas por el modelo estético corporal que las
espafiolas (Rodriguez y Cruz, 2008).
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La imagen corporal incluye lo que cada uno piensa, siente, y como se percibe
y actla, en relacion con su propio cuerpo (Cash, 1994; Cash y Pruzinsky, 1990). Shilder
(1935), planteaba que una parte significativa de la imagen corporal permanece fuera de
la consciencia aunque influyendo en la conducta de la persona y adelantandose a lineas
actuales de investigacion, defendia que la imagen corporal es un constructo que refleja
deseos, actitudes, emociones, cogniciones e interacciones con otras personas. De igual
modo, Pruzinsky y Cash (1990), defendian que la imagen corporal es una experiencia
totalmente subjetiva y personalizada que puede no ser congruente con la realidad
objetiva, cuyo componente emocional incluye experiencias de satisfaccion/insatisfaccion
asociada con nuestra apariencia o experiencia corporal.

Por lo tanto, la imagen corporal se considera una parte del autoconcepto
(Mock, 1993), entendido como el conjunto de percepciones o referencias que la persona
tiene de si misma, que incluye juicios acerca de comportamientos, de habilidades o de la
apariencia externa (Shavelson y Bolus, 1992). Las valoraciones, positivas 0 negativas,
realizadas por la persona sobre ese conjunto de percepciones, y los sentimientos que le
producen, determinan su autoestima. Por tanto, la imagen corporal estd intimamente
relacionada con la autoestima, en el sentido considerado por Rosenberg (1965) de una
actitud/sentimiento positivo 0 negativo hacia uno mismo, basada en la evaluacion de las
propias caracteristicas, que incluye sentimientos de satisfaccion/insatisfaccion, hasta el
punto de que segun Fox (2000) el grado de aceptacién personal de la imagen corporal
determina el desarrollo de la autoestima. Esto implica que una pobre imagen corporal se
asocie con una baja autoestima (Calado, Lameiras y Rodriguez, 2004).

Quizés uno de los momentos evolutivos mas significativos en esta relacion sea
la adolescencia, donde podemos comprobar que los jovenes experimentan malestar
psicoldgico debido a su fisico durante toda la etapa, al margen de si el concepto que
tienen de su fisico es bajo, medio o alto, y que los chicos se sienten en general mejor que
las chicas puesto que el deporte parece ser una buena forma de minimizar ese malestar
psicoldgico, probablemente porque mejora el autoconcepto fisico (Rodriguez-Fernandez,
2008).

Consecuentemente, si se entiende la imagen corporal como la evaluacién tanto
cognitiva como emocional que se tiene del propio cuerpo en un momento determinado, y
se considera la autoestima como las evaluaciones, positivas y negativas, que la persona
tiene de si misma, se puede concluir que aceptarnos y valorarnos positivamente es
importante, porque el hecho de sentirnos bien con nosotros mismos, puede influir
positivamente sobre nuestra forma de actuar y de controlar nuestro comportamiento.

Desde este planteamiento investigador, disefiamos el presente estudio, en el
marco de un proyecto de investigacion mas amplio realizado por el Grupo PESSO de la
Universidad de Almeria. Nuestro objetivo fue describir conductas, habitos y estrategias
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relacionadas con la alimentacion en universitarios andaluces. Los objetivos que se
plantearon para estudio fueron:

Objetivo 1. Conocer las creencias que tienen los sujetos sobre la alimentacion
y el control del peso y sobre las estrategias para conseguirlo.

Objetivo 2. Analizar los patrones fisicos de identificacion actual y deseada, su
grado de coincidencia a través del indice de Satisfaccion (IS) y sus relaciones con el
indice de Masa Corporal (IMC), edad y sexo.

Objetivo 3. Estudiar las relaciones de la Autoestima con el sexo, la edad, el
indice de Satisfaccion (1S) y el indice de Masa Corporal (IMC).

METODO

Participantes

En el estudio participaron 740 estudiantes de la Universidad de Almeria, 505
mujeres (68.24%) y 235 hombres (31.75%), con una edad media de 21.15 afios,
pertenecientes a las facultades de Humanidades (N= 350, 46.6%), Econdmicas y
Empresariales (N=209, 27.7%), Experimentales (N=43, 5.7%) y a la Escuela Politécnica
Superior (N=148, 20%). La muestra fue seleccionada por un procedimiento de muestreo
estratificado por sexo, curso y centro. La muestra obtenida se considerd adecuada por
cumplir los criterios de representacion muestral (Mellor, Rapoport y Maliniak, 2008). La
distribucion de los estudiantes por centros y sexo, se presenta en la tabla 1.

Tabla 1. Distribucion de la muestra por centros y sexo

Hum. EE. Exper. EPS %
Hombres 84 48 20 61 31.9%
Mujeres 266 161 23 87 68.1 %
% 46.6 % 27.7% 5.7 % 20 % 100 %

La distribucion de los sujetos en funcion de su edad, segun las tres categorias
establecidas para este estudio, fue la siguiente: muy jovenes, que agrupa a los sujetos con
edades entre 18 y 20 afios (N=453, 61.21%); jovenes, con edades entre 21 y 30 afios
(N=258, 34.86%) y adultos, con edades entre 31 y 50 afios (N=29, 3.91%).

Instrumentos

Cuestionario de Creencias y Estrategias para el Control del Peso (Salvador et
al., 2008), que fue elaborado ad hoc para esta investigacién. Es un cuestionario de
autoinforme, estructurado en los siguientes partes:

a.-. Datos personales, incluia los siguientes items: edad, peso, altura,
titulacion, sexo, zona en la que vive y nivel de estudios del padre y la madre. A partir de
los datos de peso y altura se calculd el Indice de masa corporal (IMC), dividiendo el
peso por el cuadrado de la talla.
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b.- Cuestiones generales, formada por 9 items que evaluaban creencias
(2 items) y estrategias (3 items) relacionados con la alimentacién, el control del peso y
otros factores relacionados (4 items).

c.- ldentificacion del prototipo fisico actual y deseado (con el que les gustaria
identificarse). Se utilizaron tres dibujos, de hombre y mujer, de los prototipos clésicos de
leptocurtico, picnico y atlético, basados en los trabajos de Acosta y Gomez-Peresmitré
(2003) y de Williamson et al. (2000), autores que utilizan un procedimiento similar con
mayor numero de modelos gréficos. A partir de la identificacion realizada sobre el
prototipo fisico actual y sobre el deseado, se calculé el indice de Satisfaccion (1S), con
dos categorias: 1. Satisfechos, cuando coincidia el prototipo con el que se identificaban
en la actualidad con el prototipo con el que le gustaria identificarse y 2. Insatisfechos,
cuando no de daba esta coincidencia.

d.- Evaluacion de las creencias de utilidad y de utilizacién de estrategias de
control del peso, formada por un listado de 34 estrategias. Los sujetos debian indicar si
creian que servian/no servian para controlar el peso y decir si las utilizaban o no, en la
actualidad o en el pasado, para conseguir el control de su peso.

e.- Escala de Autoestima de Rosenberg (1965) (Adaptacion espafiola de
Martin-Albo, NUfiez, Navarro y Grijalva, 2007). EvalGa la autoestima global y tiene un
coeficiente alpha de Cronbach de 0.85 (Martin-Albo et al., 2007). Consta de 10 items
contestados en una escala tipo Likert cuya puntuacion va desde 1 (muy de acuerdo) hasta
4 (muy en desacuerdo). A mayor puntuacion, mayor es el grado de autoestima 6 grado
de satisfaccion que una persona tiene consigo misma. La mitad de los items estan
redactados positivamente y la otra mitad negativamente. Para su correccion deben
invertirse las puntuaciones de los items enunciados negativamente y sumarse la
puntuacion de todos los items, pudiéndose obtener una puntuacion directa que oscila
entre 10 y 40 puntos. En este estudio se ha utilizado un indice de Autoestima (IA),
calculado a partir de las puntuaciones medias.

Procedimiento

La presente investigacion, de caracter exploratorio y representativo, es un
estudio descriptivo transversal mediante encuestas, cominmente utilizado en estudios
evolutivos (Salvador, De la Fuente y Alvarez, 2009; Gazquez et al., 2009).

El cuestionario se administro colectivamente en clase, en horario lectivo y a
los grupos naturales, durante el primer trimestre del curso académico 2008-2009. Todos
los sujetos participaron de forma voluntaria. Los encuestadores preparados para esta
investigacion, dieron una informacién previa sobre este estudio y las instrucciones
especificas para la cumplimentacién de los cuestionarios. El tiempo aproximado de
ejecucion fue de 20 minutos.
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RESULTADOS

Se han utilizado estadisticos descriptivos, como medias y porcentajes, y se
han realizado correlaciones y andlisis de comparacion de medias. Ademas se han
calculado los Indices de Masa Corporal (IMC), el indice de Satisfaccion (IS) y el indice
de Autoestima (I1A). Para el analisis de los datos se utiliz6 el paquete estadistico SPSS
version 15.0.

Para una presentacion ordenada de los resultados y para una mejor
comprension, se agrupan en funcion de los objetivos del estudio.

Tabla 2. % de respuestas afirmativas

¢Crees que es importante alimentarse bien? 99.3%
¢Crees que es necesario controlar el peso? 92.6%
Habitualmente vives con tus padres 63.5%
Realizas alguna actividad fisica 49.9%
¢Haces esfuerzos por controlar tu peso? 46.9%
Realizas ti mismo/a la elabora de tus comidas 45.7%
¢Utilizas estrategias (trucos) para controlar tu peso? 26.3%
Eres fumador/a 21.8%
¢En los Gltimos 6 meses ha estado sometido a dieta? 14.1%

Objetivo 1: Conocer las creencias que tiene los sujetos y las estrategias que
utilizan para conseguir el control de su peso

De las cuestiones generales preguntadas, obtuvimos una primera informacion
sobre creencias y estrategias relacionadas con su alimentacion y control del peso. En la
tabla 2 se presentan los porcentajes de respuestas afirmativas a cada una de las
cuestiones.

Los datos nos revelan que aunque creen que es importante alimentarse bien
(99.3%) y que es necesario controlar el peso (92.6%), sin embargo el 73.7 % de la
muestra evidencia que no utiliza estrategias para controlar su peso, no se esfuerza en
controlar su peso el 52.8 % y no ha llevado a cabo ninguna dieta en los Gltimos seis
meses el 85.8 %. Como factores relevantes por su incidencia en el peso, es de interés que
un 49.9% realice alguna actividad fisica y que un 78.2% no fume. Por dltimo, por su
relacion con los habitos y estilos de alimentacion, es relevante que el 63.5% de los
sujetos vivan con sus padres, por lo que significa de seguimiento de estilos y pautas de
alimentacion del grupo familiar, y que s6lo el 45.7% se elabora sus comidas, con un
control directo de su alimentacion.

La ordenacion de los porcentajes de respuesta dadas a cada estrategia, segun
la creencia de utilidad o inutilidad para controlar el peso y segln su utilizaciéon o no por
los sujetos, permitio identificar las diez estrategias mas valoradas y utilizadas y las diez
estrategias menos valoradas y menos utilizadas, que se presentan en las tablas 3 y 4.

El andlisis de las estrategias que los sujetos creen que mas sirven y que mas
utilizan para el control de su peso, pone de manifiesto que hay una alta relacion entre
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ambos conjuntos de valoraciones, ya que nueve estrategias aparecen comunes. La
estrategia que creen los sujetos que mas sirve es la de “ejercicios aerobicos” (un 94.2%),
pero es utilizada por un 68.8%, o en el caso de “comer con moderacion”, creen que sirve
un 92.7% y la utilizan el 76.7%. Un 89.1% de los sujetos creen que “No comer alimentos
basura” sirve para controlar el peso, pero s6lo la utilizan un 65.3%, o “No tomar
alcohol” creen que sirve un 76.2% y la utilizan un 45.6%. Con estas comparaciones
puede constatarse las diferencias entre los porcentajes de las creencias y los de las
utilizaciones de las estrategias.

Tabla 3. Estrategias que creen que sirven y estrategias que utilizan

sirven utilizan
Ejercicios aerébicos 94.2% Comer con moderacion 76.7%
Comer con moderacién 92.7% Beber mucha agua 72.9%
No comer alimentos basura 89.1% Ejercicios aerdbicos 68.6%
Beber mucha agua 87.6% No comer alimentos basura 65.3%
No comer bolleria o chocolate 76.6% No comer bolleria o chocolate 57.3%
No tomar alcohol 76.2% Alimentos ricos en fibras 49.7%
Alimentos ricos en fibras 75.3% No tomar alcohol 45.6%
Gimnasio 44.7% No tomar grasa 31.6%
Dieta de proteinas 40.7% Comer pescado en vez de carne 28.9%
Comer pescado en vez de carne 40.1% Gimnasio 28.4%

Tabla 4. Estrategias que creen que no sirven y estrategias que no utilizan

no sirven no utilizan

No desayunar 98.5% Liposuccion 99.2%
Comer solo tapas 98% Acupuntura 98.1%
Vomitar comidas 96.9% Vomitar comidas 97.3%
Comer una vez al dia 96.4% Comer solo tapas 97.1%
Parches reductores 95.1% Parches reductores 96.7%
No comer carnes 93.8% Laxantes 96%

Laxantes 93.8% Pastillas adelgazantes 95.6%
No comer comidas cuchara 93.5% Comer una vez al dia 94.6%
Dieta de un solo alimento 93% Dieta de un solo alimento 93.8%
Pastillas adelgazantes 92.7% No comer carnes 92.7%

La identificacion de las diez estrategias que los sujetos creen que no sirven y
que dicen no utilizar para el control de su peso, también pone de manifiesto la alta
relacion entre ambos conjuntos de valoraciones, pero destaca la alta homogeneidad de
los porcentajes entre ambas, lo que pone de manifiesto, a su vez, la alta correspondencia
que hay entre las creencias que tienen los sujetos sobre las estrategias que no sirven y las
que no ponen en practica, para controlar su peso.

Objetivo 2. Analizar los patrones fisicos de identificacion actual y deseada, su
grado de coincidencia a través del indice de Satisfaccion y sus relaciones con el indice
de Masa Corporal (IMC), edad y sexo

El anélisis de las identificaciones que realizaron los sujetos de sus prototipos
fisicos actuales (Parte 3 del Cuestionario de Creencias y Estrategias para el Control del
Peso), reveld que el prototipo actual con el que mas sujetos se identifican es el picnico
con un 39.2% de los sujetos de la muestra, seguido del leptocurtico, con un 30.9% y del
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atlético, con un 29.9%. Los prototipos fisicos deseados reflejan que a un 66.0% de los
sujetos les gustaria ser atléticos, a un 26.6%, leptocUrticos y a un 7.4%, picnicos. Los
datos de los prototipos actuales y deseados se presentan en la tabla 5.

Tabla 5. Identificacion de los prototipos fisicos actuales y deseados por sexos

Prototipo fisico actual Prototipo fisico deseado
% muestra % mujeres % hombres % muestra % mujeres % hombres
Leptocurtico 30.9% 30.8% 30.9% 26.6% 33.4% 11.7%
Picnico 39.2% 42.4% 32.6% 7.4% 6.4% 9.6%
Atlético 29.9% 26.8% 36.5% 66.0% 60.2% 78.7%

Un andlisis por sexos reflejo que el 42.4% de las mujeres se identifican con el
prototipo actual picnico, el 30.8% con el leptoclrtico y un 26.8% con el atlético,
mientras que el 36.5% de los hombres se identifican con el prototipo atlético, el 32.6%
con el picnico y el 30.8% con el leptoclrtico. Los prototipos deseados fueron: a un
60.2% de las mujeres les gustaria ser atléticas, al 33.4%, leptocurticas y al 6.4%,
picnicas y que a un 78.7% de los hombres les gustaria ser atléticos, a un 11.7%,
leptocdrticos y a un 9.6%, picnicos.

Los prototipos deseados a partir de los prototipos actuales, para hombres y
mujeres, se presenta en la tabla 6. Estos datos ponen de evidencia que las mujeres
leptocurticas, en su mayoria quieren seguir siendo este prototipo fisico (17.3%), las
picnicas desean ser mayoritariamente atléticas (23.3%), y las atléticas eligen ese mismo
prototipo, en un mayor porcentaje (23.4%). Por su parte, los hombres leptocurticos
eligen este prototipo, mayoritariamente (20.2%), los picnicos desean ser atléticos en su
mayoria (23.1%), y la casi totalidad de los atléticos eligen seguir siéndolo (35.4%).

Tabla 6. Relacion entre prototipo fisico actual y deseado por sexos

Prototipo actual Prototipo deseado

Leptocurtico Picnico Atlético

Leptocurtico 30.8% 17.3% 0% 13.5%

Mujer Picr)if:o 42.4% 14.3% 4.8% 23.3%
Atlético 26.8% 2% 1.4% 23.4%

Total 100% 33.6% 6.2% 60.2%
Leptocurtico 30.9% 10.2% 0.4% 20.2%

Picnico 32.6% 0.4% 9.1% 23.1%

Hombre — \iético 36.5% 1.1% 0% 35.4%
Total 100% 11.7% 9.6% 78.7%

El analisis de las identificaciones realizadas por los sujetos sobre los
prototipos fisicos actuales y deseados, en funcidn de los distintos grupos de edad (Tablas
7 y 8), indica que el mayor porcentaje de los sujetos que identifican con el prototipo
leptocurtico son los muy jévenes (33.1%). Entre los sujetos que se categorizan como
picnicos, el mayor porcentaje lo representan los adultos (51.75%) y el grupo que mas se
identifican con el prototipo atlético es el de los jovenes (32.95%). A su vez, los sujetos
que en mayor porcentaje desearian ser leptocurticos son los muy jévenes (29.7%), los
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que mas desearian ser picnicos son los adultos (8.2%) y los que mas se identifican con el
prototipo deseado atlético son los adultos (79.3%).

Tabla 7. Identificacion prototipo fisico actual por grupos de edad

% muestra % adultos % jovenes % muy jévenes
LeptocUrtico 30.9% 24.10% 27.95% 33.10%
Picnico 39.2% 51.75% 39.10% 38.60%
Atlético 29.9% 24.15% 32.95% 28.30%

Tabla 8. Identificacion prototipo fisico deseado por grupos de edad

% muestra % adultos % jévenes % muy jovenes
Leptocurtico 26.6% 13.8% 22.7% 29.7%
Picnico 7.4% 6.9% 8.2% 6.7%
Atlético 66% 79.3% 69.1% 63.6%

A partir de la identificacion de las coincidencias/no coincidencias en las
elecciones del prototipo fisico actual y del deseado de cada sujeto, se ha obtenido un
indice global de satisfaccién (IS), cuyo valor es 0.51 (rango entre 0 y 1). EI IS del grupo
de mujeres es de 0.46 y el de hombres es de 0.54. Para comprobar si habia diferencias
significativas entre mujeres y hombres se calculd la t de Student para muestras
independientes, obteniendo una t = 2.109 (p< .05), lo que refleja que los hombres estan
significativamente mas satisfechos que las mujeres.

De la muestra global, encontramos que el 48.16% esta satisfecha y coincide
en la eleccion de su prototipo actual y deseado, mientras que el 51.84% esta insatisfecha.

Como se puede ver en la tabla 9, de entre los sujetos satisfechos encontramos
el mayor porcentaje en los atléticos (91.2%) y entre los sujetos insatisfechos son los
picnicos los que presentan un mayor porcentaje (84.48%).

Tabla 9. indice de Satisfaccion: Prototipo fisico actual versus prototipo fisico deseado
Prototipo actual

% muestra

Leptocurtico Picnico Atlético
Satisfecho 48.16% 48.91% 15.52% 91.20%
Insatisfecho 51.84% 51.09% 84.48% 8.80%

Tabla 10. indice de Satisfaccion: hombres y mujeres

mujeres
. Prototipo actual
% mujeres — — —
Leptocurtico Picnico Atlético
Satisfecho 45.95% 56.13% 11.37% 87.41%
Insatisfecho 54.05% 43.87% 88.63% 12.59%
hombres
Prototipo actual
% hombres — p, - —
Leptocurtico Picnico Atlético
Satisfecho 53.41% 33.33% 27.21% 97.53%
Insatisfecho 46.59% 66.67% 72.73% 2.47%
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El andlisis de los IS, por sexos puso de manifiesto que el 53.41% del total de
los hombres frente al 45.95% del total de las mujeres, pertenecen a la categoria de
satisfechos, mientras que el 54.05% de las mujeres frente al 46.59% de los hombres se
incluyen en la categoria de insatisfechas. Considerando el total de la muestra,
encontramos que las mujeres satisfechas con su prototipo actual representan un 31.3 %
del total de sujetos y las insatisfechas, un 37.2%, y los hombres satisfechos con su
prototipo actual representan un 17.0% de la muestra y los no satisfechos, un 14.5%.

El desglose méas detallado de los IS de hombres y mujeres se presenta en la
tabla 10. Tanto en los hombres como en las mujeres, en la categoria de satisfechos, el
prototipo que mayor porcentaje representa es atlético (V= 87.41%, H= 97.53%), e
igualmente, en ambos sexos, en la categoria de insatisfechos, la mayor representacion la
tiene el prototipo picnico (V= 88.63%, H=72.73%).

Para poder relacionar el IS con el IMC, de la Parte 2 del Cuestionario de
Creencias y Estrategias para el Control del Peso) se obtuvieron los siguientes resultados.
El peso medio de la muestra que es de 64.52 Kg. Siguiendo el criterio habitualmente
utilizado en este tipo de estudios por el que un IMC>25 representa un sobrepeso y un
IMC<25 significa la no existencia de sobrepeso, se identificaron 146 sujetos (19.4%) que
presentan sobrepeso y 604 (80.6%) que no lo presentan. EI IMC medio es de 22.46, el de
las mujeres de 21.77 y el de los hombres de 23.93. La distribucion en funcion de las dos
categorias del IMC y del sexo es la siguiente: con un IMC>25, el 8.84% son mujeres y el
10.56% hombres y con un IMC<25, el 59% son mujeres y el 21.52% hombres.

Para constatar la existencia de relaciones entre el IMC y la variable edad se
calculd el coeficiente de correlacion de Pearson (r =.137 (.000), significativa al nivel .05
(bilateral)). Igualmente, se hizo entre el IMC y la variable sexo (r = .316 (.000),
significativa al nivel .01 (bilateral)). En ambos casos la relacion es positiva, aunque baja.

De manera complementaria a los andlisis anteriores, se calcularon los
siguientes coeficientes de correlacion de Pearson: relacion IS con IMC: r = .248 (.000),
significativa al nivel .01 (bilateral), lo que refleja que los sujetos que tienen una mayor
satisfaccion con su imagen corporal tienen un IMC<25; relacion IS con edad: r = - .047
(.205), no significativa, que refleja que no hay relacién entre la edad y la
satisfacion/insatisfaccién con la imagen corporal; relacién IS con sexo: r = - .078*
(.035), significativa al nivel .01 (bilateral), que refleja que una mayor satisfaccion se
relaciona con los hombres y que una mayor insatisfaccion se relaciona con las mujeres.

Objetivo 3. Estudiar las relaciones de la Autoestima con el sexo, la edad, el
indice de Satisfaccion (1S) y el indice de Masa Corporal (IMC)

De la Escala de Autoestima de Rosenberg, se ha obtenido la puntuacion global
de la muestra en autoestima, que es de 32.04 puntos, que sobre un total de 40 puntos de
maxima, representa una autoestima alta. La puntuacién media de las mujeres es de 32.10
puntos y la de los hombres, de 33.20. Para homogeneizar los datos de la autoestima con
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los de los indices anteriormente calculados, se han transformado las puntuaciones
directas en puntuaciones medias y se ha obtenido el indice de Autoestima global (I1A).
Los valores han sido: (IA)= 3.25; (IA)-mujeres= 3.22 e (IA)-hombres= 3.32. Para
comprobar si habia diferencias significativas entre mujeres y hombres en el (IA) se
calculd la t de Student para muestras independientes, obteniendo una t= -2.489 (p< .05),
lo que refleja que los hombres tienen una mayor autoestima significativamente mayor
que las mujeres.

Se han calculado las correlaciones (coeficiente de correlacion de Pearson)
entre el 1A y las siguientes variables: sexo, edad, IS e IMC. La correlacion entre 1A'y
sexo tiene una r = .090* (.013), positiva, muy alta y significativa al nivel .05 (bilateral),
que refleja que la mayor autoestima estd relacionada con el sexo= hombre. La
correlacion entre 1A con edad tiene una r = .026 (.468), no significativa. La correlacion
entre 1A con IS tiene una r = .170** (.000), positiva, baja y significativa al nivel .01
(bilateral), lo que significa que los sujetos mas satisfechos presentan una mayor
autoestima. La correlacion entre (IA) con (IMC) tiene una r = .010 (.794), no
significativa.

DISCUSION

Con los resultados obtenidos hemos cubierto los tres objetivos planteados para
esta investigacion. En relacién a nuestro primer objetivo, hemos profundizado en el
conocimiento de las creencias que tienen los sujetos y de las estrategias que utilizan
relacionadas con sus conductas alimentarias y con el control de su peso.

De los datos obtenidos hay que resaltar la falta de correspondencia entre las
creencias relacionadas con la alimentacion y el control del peso y la realizacion de
acciones y estrategias para conseguirlo. Es de resaltar que un 73.7% de la muestra no
utiliza estrategias para controlar su peso, un 52.8 % no se esfuerza en controlar su peso,
un 51.1% no realiza alguna actividad fisica y un 85.8 % no ha llevado a cabo ninguna
dieta en los ultimos seis meses, aunque el 99.3% cree que es importante alimentarse bien
y el 92.6% cree que es necesario controlar el peso.

La identificacion de las diez estrategias que los sujetos creen que mas sirven
para el control de su peso y de las diez més utilizadas, ha puesto de manifiesto la alta
relacion que hay entre ambos conjuntos de estrategias. Las cinco estrategias que los
sujetos creen que mas sirven: ejercicios aerébicos, comer con moderacién, no comer
alimentos basura, beber mucho agua y no comer bolleria o chocolate (en un rango entre
un 94.2 y un 76.6%) y las cinco estrategias que los sujetos mas utilizan son: comer con
moderacion, beber mucho agua, ejercicios aerdbicos, no comer alimentos basura y no
comer bolleria o chocolate (con un rango entre 76.6% y 53.3%). Observando los
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porcentajes se puede constatar que los relacionados con la ejecucién de estrategias son
inferiores a los de las creencias.

Las diez estrategias que los sujetos creen que no sirven y que dicen no utilizar
para el control de su peso también presenta una alta correspondencia. Las cinco
estrategias que los sujetos creen que sirven menos para controlar su peso son: no
desayunar, comer solo tapas, vomitar comidas, comer una vez al dia y parches reductores
(con un rango de entre 98.5% y 95.1%) y las cinco menos utilizadas son: liposuccion,
acupuntura, vomitar comidas, comer solo tapas y parches reductores (en un rango entre
un 99.2% y un 96.7%).

Relacionado con el segundo objetivo del estudio, se ha analizado y descrito el
conjunto de patrones fisicos de identificacion actual y deseada, asi como su
satisfaccion/insatisfaccion y sus relaciones con otros indices y variables.

Se ha constatado que el prototipo actual con el que mas sujetos se identifican
es el picnico, seguido del leptocurtico y del atlético, mientras que el prototipo deseado
por mas sujetos es el atlético, seguido del leptocdrtico y del picnico. EI mayor porcentaje
de mujeres se identifica con el prototipo actual de picnicas y el prototipo mas deseado es
el de atléticas y el porcentaje mayor de los hombres se presentan en el prototipo actual
atlético y se identifican también con el prototipo atlético, como el mas deseado.

Del desglose de las elecciones de los prototipos deseados a partir de los
prototipos actuales, y considerando los porcentajes mas altos, cabe resaltar que las
mujeres leptocurticas quieren seguir siendo este prototipo fisico, las picnicas desean ser
atléticas y las atléticas eligen ese mismo prototipo y que, por su parte, los hombres
leptocurticos eligen este prototipo, los picnicos desean ser atléticos y los atléticos eligen
seguir siendo este prototipo.

En funcion de la edad, y centrandonos en los mayores porcentajes, los sujetos
que identifican con el prototipo actual leptocUrtico son los muy jovenes, con el prototipo
picnico los adultos y con el prototipo atlético los jovenes. Igualmente, se identifican
como prototipo deseado en mayor porcentaje, los jovenes con el leptocirtico y los
adultos con el picnico y con el atlético.

A partir de la identificacién de las coincidencias/no coincidencias en las
elecciones del prototipo fisico actual y del deseado de cada sujeto, se ha obtenido un
indice global de satisfaccion (IS), que para las mujeres es de 0.46 y para los hombres es
de 0.54. Estas diferencias son estadisticamente significativas y reflejan que los hombres
estan significativamente mas satisfechos que las mujeres. Globalmente, el 48.16% de los
sujetos se sienten satisfechos y el 51.84% se siente insatisfecho. El prototipo actual
atlético produce el mayor porcentaje de satisfechos, mientras que el porcentaje mayor de
insatisfechos se genera entre los picnicos.

En funcidn del sexo, el 53.41% del total de los hombres estan satisfechos y el
46.59% insatisfechos, por el contrario, el 45.95% del total de las mujeres se muestras
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satisfechas y el 54.05% insatisfechas. El prototipo que mayor satisfaccion produce, tanto
en hombres como en mujeres, es el atlético, mientras que el prototipo picnico es el que
mas insatisfaccion genera en hombres y en mujeres.

El analisis de la correlacion entre el IS y la edad reflejo que no hay relacion
entre la edad y la satisfaccién/insatisfaccion con la imagen corporal. La correlacion entre
el IS y el sexo evidencié que una mayor satisfaccion se relaciona con los hombres y que
una mayor insatisfaccion se relaciona con las mujeres.

El célculo del IMC permiti6 identificar a un 8.84% de mujeres y a un 10.56%
de hombres con sobrepeso y a un 59% de mujeres y a un 21.52% de hombres sin
sobrepeso. Se encontrd una correlacion significativa entre el IMC y el IS reflejando que
los sujetos que tienen una mayor satisfaccion con su imagen corporal son los que no
tienen sobrepeso. Igualmente, el IMC correlaciona significativamente con la edad,
reflejando que a mayor edad se produce un mayor IMC. Ademas, las relaciones entre el
IMC vy el sexo, evidenciando que el sobrepeso esta relacionado con los hombres y la
ausencia de sobrepeso, con las mujeres.

En relacion con nuestro tercer objetivo, se han analizado las relaciones de la
autoestima con los indices anteriormente obtenidos y con otras variables relevantes. Se
ha encontrado que los hombres tienen, significativamente, mayor autoestima que las
mujeres, que la mayor autoestima estd relacionada con el sexo = hombre y que los
sujetos mas satisfechos presentan, significativamente, una mayor autoestima. Por el
contrario, la autoestima no presentd correlaciones significativas ni con el IMC, ni con la
edad.

Globalmente, los datos obtenidos son coincidentes con investigaciones
anteriores. Asi, que el 92.6 % de la muestra declare que es necesario controlar el peso
aunque el 73.7% no utilice estrategias para ello, hemos comprobado que corrobora los
resultados de otros estudios (Amigo et al., 2005; Ballester y Guirado, 2003; Espina et
al., 2001; Gomez-Peresmitré y Acosta, 2002; Sepulveda et al., 2001). Respecto a la
presencia en las mujeres de una mayor insatisfaccién con el propio cuerpo, también
nuestro estudio ha corroborado investigaciones anteriores (Bane y McAuley, 1998; Cash
y Henry, 1995; Gdmez-Peresmitré y Acosta, 2002; Heunemamm et al., 1966; Lameiras
et al., 2003; Loland, 1998). Igualmente, el que los mas jovenes sean los que se
encuentran mas insatisfechos con su imagen, (Rodriguez-Fernandez, 2008). Asi como
que los sujetos mas satisfechos presenten, significativamente, una mayor autoestima,
significa que una pobre imagen corporal se asocie con una baja autoestima, y coincide
con los resultados del estudio de Calado et al. (2004).

Por todo esto, creemos que hay que seguir investigando los factores
psicoldgicos y/o sociales que estan incidiendo en generar 0 mantener conductas de riesgo
en nuestra alimentacion y en el control del peso. Desde nuestro punto de vista, factores
psicolégicos, como la autoestima, y sociales, como la imagen corporal, estan

270 Eur. j. educ. psychol. Vol. 3, N° 2 (P4gs. 257-273)



SALVADOR, GARCIA-GALVEZ y DE LA FUENTE. Control del peso, imagen corporal y autoestima

directamente relacionados con los habitos y estrategias que utilizamos a la hora de
alimentarnos. Por ello, defendemos la necesidad de desarrollar programas de prevencién
e intervencion psicoeducativos para abordar un fendmeno tan complejo y determinado
por tantos factores.
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