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RESUMEN

La presente investigacion es de tipo descriptiva aplicada y enfoque cuantitativo.
El disefio no experimental, transversal. El objetivo general fue determinar el
nivel de imagen corporal en estudiantes de cuarto y quinto afio de educacion
secundaria de la Institucion Educativa N° 892- 8187 del distrito de Santa Rosa,
Lima. El instrumento de evaluacién fue el Cuestionario de Imagen Corporal
B.S.Q. (Taylor, Cooper y Fairburn (1987) (adaptado por Zambrano, 2013). La
informacion se procesé con el programa SPSS 22. La poblacion estuvo
compuesta por 70 alumnos del cuarto y quinto afio de educacién secundaria; El
35.71% de sexo masculino y 64.29% de sexo femenino, el 44.29% cursan el
cuarto afio y el 56.71% cursan el quinto afio de educacion secundaria. Los
resultados muestran que un 30% de alumnos muestran una extremada
preocupacion por su imagen corporal. Con los resultados se elabord el
programa de intervencion denominado “Cambia tu mente ahora y cambiaras tu
cuerpo manana” No se persigue que los alumnos cambien su cuerpo, sino que

cambien su mente respecto a su cuerpo.

Palabra clave: Imagen Corporal, Insatisfaccion corporal, Preocupacion por el

peso, Adolescencia, Sobrepeso.



ABSTRACT

This thesis is descriptive type applied and quantitative approach. The non-
experimental, transversal design. The general objective is determine the body
image level of high school students from fourth and fifth year of Educational
Institution N ° 892- 8187, Santa Rosa district, Lima. The evaluation instrument
was the Body Shape Questionnaire B.S.Q. (Taylor, Cooper and Fairburn (1987)
(adapted by Zambian, 2013). The information was processed with the SPSS 22
program. The population was composed of 70 students of the fourth and fifth
year of high school education, 35.71% of male and 64.29% female, 44.29%
from last year and 56.71% of the fifth year of high school The results show that
30% of students show extreme concern for their body image of "Change your
mind now and change your body tomorrow" It is not intended that students

change their body, but change their mind about their body.

Keyword: Body image, Body dissatisfaction, concern for weight, Adolescence,

Overweigth.
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INTRODUCCION

El presente trabajo de investigacion se enfoca en conocer el nivel de
Imagen Corporal de los estudiantes de cuarto y quinto afio de educacion
secundaria de la Institucion Educativa N° 892- 8187 del distrito de Santa Rosa,

Lima.

De acuerdo a la bibliografia consultada, podemos sefialar que en todo el
mundo y a lo largo de las diferentes culturas se construyen estereotipos, la
sobrevaloracion de la Imagen Corporal se ha incrementado en una cultura
basada en la percepcion, la importancia de una imagen idealizada, esta
tendencia es encabezada por los medios de comunicacion, la presion social y
afecta sobre todo a los adolescentes y mujeres en mayor medida,
incrementando asi la preocupacién por la imagen corporal modificando

pensamientos, emociones y conductas.

Actualmente la cultura occidental promueve “la belleza del cuerpo” como
meta para conseguir el éxito deseado en distintas areas del ser humano. Una
consecuencia observable se da en nuestros jovenes que son los mas
vulnerables, que otorgan una importancia desmesurada a su cuerpo Yy
apariencia fisica. Rodriguez y Cruz (2006) sefialan que si bien es verdad la
preocupacion por la apariencia fisica alcanza su punto mas alto en la
adolescencia, el culto al cuerpo es una variable que se mantiene mas o menos

constante a lo largo de toda la vida.

Segun la OMS, los adolescentes, atraviesan diversas trasformaciones en
el ambito fisioldgico, psicolégico y cognitivo, este proceso dura entre los 10 y
19 afos de edad. La adolescencia registra un 20% de la poblacion mundial y se
considera que la poblacion peruana registra el 32.6% y la conforman menores
entre 12 a 17 aios. Apaza (2016).

La evaluacion de la imagen corporal puede realizarse a través de
multiples instrumentos, sin embargo, para el presente trabajo de investigacion,
el instrumento elegido por su alta confiabilidad y validez es el Body Shape

Questionnaire (BSQ). Este es un instrumento creado Cooper, Taylor, Cooper y
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Fairbun en 1987, ha sido traducido a diferentes idiomas y es muy usado,
ademas, ha demostrado sus propiedades psicométricas a través de estudios
realizados en paises con culturas tan diversas como, Reino Unido, Espafa,
México, Francia, Colombia y Perq, fue adaptada a la poblacion limefia por
Flores (2009) y por Zambrano (2013). El objetivo de este instrumento es medir
el nivel de preocupacion por la imagen y el peso corporal, la insatisfaccién
producida por el propio cuerpo, el miedo a engordar, la desvalorizacion por la

apariencia fisica, sentimientos de baja autoestima y el deseo de perder peso.

El presente estudio se enfoca en conocer el nivel de imagen corporal de
los estudiantes e identificar el porcentaje de insatisfaccién corporal, lo cual
permitird realizar un plan de intervencion en esta etapa y asi prevenir o
disminuir diversos trastornos asociados como ansiedad, depresion, baja
autoestima y trastornos de conducta alimentaria, Segun diferentes estudios
confirman que la insatisfaccion corporal seria un factor relacionado a los
trastornos de conducta alimentaria (Faunce, 2002, Flores, 2009, Gismero,
2001; Rivarola, 2003, Raich, 2004).

Desde esta perspectiva se realiz6 una investigacion que se organiza en

cinco capitulos constituidos de la siguiente manera:

El Capitulo | comprende el PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA en el
gue se describe la situacion problematica, se identifica y formula el problema,

presentandose la importancia de la presente investigacion.

En el Capitulo Il se presenta el MARCO TEORICO comprendida en
antecedentes, bases teoricas y definiciones conceptuales donde se

fundamentan la variable Insatisfaccion de la imagen corporal.

El Capitulo Ill del presente trabajo hace referencia a la METODOLOGIA
DE LA INVESTIGACION, mencionando los tipos, disefios y nivel de
investigaciéon, la muestra de la poblacion, la identificacién de variables y su
operacionalizacion, asi como las técnicas e instrumentos de evaluacion vy

diagnéstico.
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El Capitulo IV abarca el PROCESAMIENTO, PRESENTACION Y
ANALISIS DE LOS RESULTADOS, es decir, se refiere a un procesamiento,
presentacion, analisis de discusion de los resultados, estableciendo las

conclusiones y recomendaciones correspondientes.

Finalmente en el Capitulo V, se encuentra el disefio del PROGRAMA DE
INTERVENCION denominado: “Cambia tu mente ahora y cambiaras tu cuerpo
mafana” este programa pretende que los estudiantes que hayan obtenido
puntuaciones bajas que se encuentren con una extremada preocupacion por su
Imagen Corporal y una moderada preocupacion, aprendan a verse con mayor
objetividad, a sentir menos insatisfaccion, preocupacion, a pensar de manera
mas favorable de si mismos y a comportarse de acuerdo a una manera mas
gratificante de verse. No se persigue que cambien su cuerpo, sino que cambien

Su mente respecto a su cuerpo.
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CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcién de la realidad problematica

Hoy en dia, podemos observar que cada vez la insatisfaccion por la imagen
corporal se incrementa vertiginosamente, nuestros jovenes le otorgan una
importancia desmesurada a su cuerpo y apariencia fisica, Rodriguez y Cruz (2006),
como consecuencia de esta problematica, se observa con frecuencia adolescentes
haciendo dieta y cuidando excesivamente su alimentacién a fin de no subir de
peso, para vincularse mas a la moda, y a la sociedad. Estos ideales de belleza
genera en los adolescentes el deseo de estar mas delgados de lo que el cuerpo
tiende a ser naturalmente, en este contexto la preocupacion por imagen corporal
cobra importancia tanto para la salud fisica, como mental. Ademas frente a esta
problematica existe un riesgo elevado de desarrollar Trastornos de Conducta

Alimentaria.
A Nivel Internacional

La Organizacién Mundial de la Salud (2017), present6 un informe en el que
publica “En Europa se incrementa la obesidad en la adolescencia”. Los nifios con
obesidad tienen mayor probabilidad de presentar problemas psicolégicos,
emocionales por su imagen y peso corporal son mas expuestos a burlas, criticas
de sus pares y a su entorno social mas cercano, incurren en aislamiento social,
trastornos mayores, también presentarian problemas de salud como, diabetes,
asma, problemas para respirar, dolores musculares, dificultades cardiacas segun
refiere la OMS (2017). El informe Obesidad Adolescente y Comportamientos
Relacionados 2002-2014, presentado en Portugal, estima que el 19% de los
jovenes adolecen de este mal nutricional y pertenecen a 27 paises, Los puntajes
mas significativos se encuentran al sur de Europa y el Mediterraneo, con Grecia a
la cabeza (6.5%), seguido por Croacia (5,1%). Portugal (5%), Espafa (4,7%) e
Italia (4,7%). Este informe también resalta que 4 de cada 5 adolescentes con

obesidad continuara con problemas con el peso corporal cuando sean adultos
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presentando factores de riesgo en su salud y ser estigmatizado y discriminado por

su imagen y peso corporal, advirtié el Dr. Joao Breda, de la OMS.

Segun este informe de la OMS, la desigualdad es otro factor de riesgo. La
etapa de la adolescencia de quienes residen en un entorno familiar de bajo nivel
socioecondémico, tienen mayor probabilidad de tener obesidad, esto nos indica que
los eventos para impulsar estilos saludables de vida no le llega a esta poblacion,
por lo que recomienda a los Estados que desarrollen politicas direccionadas
especialmente a educar y a influenciar para que puedan tener una alimentacion
saludable sobretodo en esta etapa de la adolescencia donde se incrementan los
riesgos, ademas se necesita esfuerzos para disefiar momentos donde el ejercicio
fisico sea programado como una parte integral de su estilo de vida. El control de la
obesidad constituye uno de los importantes retos de la salud publica para el

presente siglo.

También la Organizacion para la alimentacion y la agricultura (FAO) ha
presentado en el afio 2016, el informe ‘“FAO analiza el impacto de los habitos
alimenticios en el medio ambiente y la imagen corporal”. Pocos son los gobiernos
gue han disefiado guias para estimular una alimentacion saludable y que a su vez
afronte el cambio climatico. Esta investigacion es publicada por la Red de
Investigacion sobre el Clima y la Alimentacion (FCRN) y la FAO y la Universidad de
Oxford advierte que el incremento de carnes y alimentos con alto porcentaje de
azUucar y grasas estan relacionadas con las enfermedades no transmisibles
causando decesos prematuros. Carlos Gonzales-Fischer, autor principal sugiere
gue las dietas ricas en frutas y verduras cereales integrales, legumbres, son
buenas para nuestro organismo y tienen impactos ambientales menores que los
habitos alimenticios dafiinos y no sostenibles, estos malos habitos alimenticios
aprendidos sugieren posteriormente experimentar una inconformidad, ansiedad, la
cual genera sentimientos ambiguos, que tienen que ver con la percepcion de su

propia Imagen Corporal, generando insatisfaccion.

Otro organismo internacional como el Fondo de Naciones Unidas para la
Infancia (UNICEF) en el 2015, orden6 a América Latina y el Caribe a cambiar la
publicidad de productos alimenticios y bebidas poco saludables dirigido a nifios, la
misma que se convierte en un problema de salud que es la obesidad, el cual

incrementa la insatisfaccion con la imagen corporal, esta investigacion fue
10


http://www.unicef.org/spanish/

realizada por UNICEF con el apoyo del Instituto de Nutricion de Centro de América
y Panama (INCAP), este estudio revela que la publicidad en las redes sociales de
este tipo de alimentos y en los colegios tienen la intencién de incrementar el
consumo de productos no saludable causantes de sobrepeso, obesidad y otras
enfermedades. El sobrepeso es una epidemia, cerca de 16 millones de estudiantes
y 4 millones de preadolescentes en Latinoamérica tienen sobrepeso se ha
incrementado preocupantemente. Este porcentaje es el 10% de la poblacion menor
de 18 afos. Este tipo de publicidad realizada en 32 paises concluyd que
Unicamente 10 cuentan con alguna supervision que controla esta practica. También
se tom6 una muestra de 18 compafias en Argentina, México y costa rica
evidenciando 32 cuentas de Twitter, 58 plataformas web, 29 canales de YouTube y
83 perfiles en Facebook, los cuales utilizaban plataformas publicitarias que

influenciaban negativamente en los adolescentes y nifios.

Este tipo de publicidad utiliza técnicas de promocion, utilizan imagenes de
otros nifios, caricaturas para atraer otros infantes, contienen simbologia
relacionados con la musica, el deporte. UNICEF 2015 ordené a las autoridades a
regular los mensajes publicitarios desarrollando politicas publicas pidiendo el
compromiso de la sociedad civil para supervisar su cumplimiento. Los medios y la
publicidad estan dirigidas a influenciar creando expectativas de lo que deben ser,
para que sean aceptados, la imagen y el peso corporal impuesto que no guarda
relacién con la imagen y el peso corporal obtenido, ya que el sobrepeso y la
obesidad seran las mas predominantes debido a la manipulacién de la publicidad
en los alimentos dirigida a los nifios, que logra manipular los deseos para lograr
nuevas conductas de compra. Los ideales sobre belleza y estar cada vez mas
delgados de lo que nuestra contextura o biotipo permite de manera natural, en este
aspecto la Imagen Corporal cobra importancia para el ser humano. EI modelo
influyente cultural se inician desde la edad temprana, para ello toma como
indicador los ultimos afios, cuando se desarrollan iconos de la belleza en la nifiez
en juguetes tradicionales (Barbie y Kent) presentandose como modelo de estética,
siendo la figura delgada la similitud de la belleza, inculcando esta idea, sembrando
consiguiendo adeptos desde la infancia y en el proceso de formacién del nifio

incrementando su impacto en la adolescencia.
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La Imagen Corporal no se reduce solo al fisico Unicamente, sino también
esta relacionado con sentimientos y pensamientos sobre cdmo nos observamos,
nuestra percepcion del cuerpo, a ello se relacionan el impacto cultura donde se
construyen estructuras a seguir, ya que mayormente se concluye que el sexo
femenino para denominarse bella tiene que ser flaca, lucir un hermoso cabello, una

linda figura, piel, los varones ser atléticos, altos, espalda ancha.

Ministerio de Salud - Gobierno de Chile (2014). Documenté un articulo sobre
“Perfeccionismo e Insatisfaccion corporal en los Trastornos alimenticios” entre el
perfeccionismo e insatisfaccion corporal y los trastornos de la conducta alimentaria
(TCA). La definicion de Perfeccion esta relacionada con perseguir altos estandares
personales en todas las areas incluidas la exigencia del arreglo personal, en
términos del logro de estos modelos idealizados. La Insatisfaccion corporal es el
reflejo de ciertas creencias de que algunas partes del cuerpo relacionadas con el
cambio de la imagen y figura durante el periodo de la pubertad son demasiado
grandes para su edad, muslos, nalgas, incrementando ese conflicto en esa etapa
impactando en su imagen y autoestima, finalmente se resume que la Insatisfaccion
corporal esta relacionado a cierta alteracion de la imagen corporal consideradas en
los Trastornos de Conducta Alimentaria, fundamental causa de la anorexia, la

denominada “imagen corporal distorsionada”.

A Nivel Nacional

Nuestro pais no es ajeno a esta realidad, tal como lo refleja el Instituto
Nacional de Salud Mental Honorio Delgado Hideyo Noguchi (2003) que realizo un
estudio a diversas zonas de nuestro pais: En la sierra, Ayacucho, Cajamarca y
Huaraz, la muestra fue de 1568 estudiantes, hombres y mujeres de la misma edad,
de ellos, el 11.6% se sentia insatisfecho con su aspecto fisico e imagen corporal, el
5.9% tenia problemas alimenticios, En la selva, lquitos, Tarapoto, Pucallpa se
entrevistaron a 1860 adolescentes en el 2004 con caracteristicas similares. El 9.8%
estaba insatisfecho con su imagen corporal mientras que el 5.1% presenta riesgo

de caer en algun trastorno alimenticio.
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Otro estudio realizado en el Peru por la misma INSM “Honorio Delgado
Hideyo Noguchi” (2004) en Lima, Callao y en departamentos de la selva y la sierra.
Los hallazgos muestran que las zonas rurales como urbanas se encontraron
patologias que guardaban relacion con la preocupaciéon corporal asi como
comportamientos riesgosos causados por el deseo de perder peso. En Lima y
Callao, se cont6 con una muestra de 991 adolescentes de 12 y 17 afios de ambos
sexos, los resultados evidenciaron que el 16.1% presentaba incomodidad con su
imagen fisica, y donde el 43.4% lo consideraba regular. Por otro lado, resaltaron
gue un 8.3% denota una predisposicion a los trastornos alimenticios y un 3.8%
presentaba conductas bulimicas, querian bajar de peso induciéndose a los vomitos
o0 ingiriendo supresores, diuréticos, laxantes o sometiéndose a intensos ejercicios
diarios. De igual manera, los inconvenientes con la autoimagen guardan relacion

con el 5.4% de los deseos suicidas y el 5.6% de los intentos por suicidarse.

El Ministerio de Salud (MINSA) 2012, refiere que las necesidades
nutricionales en la etapa de la adolescencia estdn muy relacionadas con la
maduracion bioldgica y los cambios propios en la etapa de la pubertad. Las
campafias con relacion a una alimentacion y nutricion saludable en la
adolescencia, deben tomar en cuenta estos factores y considerar los cambios que
se dan en la evolucion de la personalidad en la etapa de la adolescencia,
afianzando su independencia, en esta busqueda de nuevos modelos de
socializacion, la insatisfaccion por la figura e Imagen corporal que direccionan
nuevos estilos de vida y modelos de alimentacion. La importancia que le dan a la
imagen corporal en la adolescencia se evidencia con el incremento de dietas
restrictivas para ser parte de un modelo de ideal de belleza, impuesto por los
estereotipos sociales causando importantes trastornos de alimentacién (anorexia,
bulimia y vigorexia). Por ello, la importancia de trabajar de manera multidisciplinaria
a nivel familiar y educativo implementando temas relacionados con la autoestima,

respeto, habitos alimentarios saludables y amor por su cuerpo y la vida.

En el Pert en el 2014 se registr6 un aumento en los casos de anorexia y
bulimia. ” Hay mas de 500 casos de bulimia y de anorexia en el Per(” En total, hay
1,062 personas que enfrentan algun tipo de trastornos de conducta alimentaria,
segun el Ministerio de Salud, La bulimia y la anorexia se puede iniciar a partir de
los 9 afios y reaparecer también en adultos hasta 60 afios, un testimonio revelado
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por una paciente “Cai en la anorexia a raiz de mi insatisfaccion, me sentia gorda,
se reian de mi, me insultaban, me ponian calificativos, me invadia la soledad”, en
menor porcentaje los chicos experimentan y prefieren el silencio sin evidenciar la
anorexia, este trastorno de conducta alimentaria junto a la bulimia, perjudica en su
mayoria a todos los adolescentes del pais. Yuri Cutipé, responsable de la Salud
Mental del Ministerio de Salud (Minsa), informé a Perl 21 que hasta junio se
atendi6 a 332 pacientes con anorexia y 185 con bulimia, estos males suelen
aparecer mas entre los 12 y 17 afios, aunque hay menores de 9 afios que los
padecen. Se confirm6 que de cada 10 pacientes, 9 son mujeres, ademas, existe

un 80% de probabilidades que estos problemas vuelvan a aparecer.

Nuevamente en el 2014 se presentan 1,062 casos de trastornos alimenticios
en general, un afio anterior a este informe se presentaron 2,258 de los cuales 743
fueron anorexia y 395 bulimia. Quienes padecen esos males utilizan, laxantes o
diuréticos, a veces roban en supermercados para sobrealimentarse, las causas son
la depresion, la baja autoestima, obesidad que pueden causar enfermedades,
muchos de estos pacientes en su mayoria provienen de familias
disfuncionales, tienen pasados de violencia sexual, victimas de bullying, sumado
también a la publicidad que vende una imagen irreal tanto del hombre como de la

mujer.

Finalmente en el Peru (2015), segun el diario la republica, se registré un
Aumento de 8% a 12%.casos de anorexia y bulimia entre hombres debido a influencias
sociales que sugieren que la contextura delgada es igual a belleza, en la actualidad
el incremento de varones en la etapa de la adolescencia, que considera la belleza
sinbnimo de delgadez que lo llevara al éxito, por lo que incorporan
comportamientos inadecuados para obtener el modelo fisico, inconscientemente
terminan obsesionandose y desarrollando un trastorno de conducta alimentaria
como es la bulimia y la anorexia, En la actualidad es usual ver hombres que se
depilan, usan cremas, van a estéticas de belleza, estan muy atentos con su peso e
imagen corporal, el exceso de preocupacion por el cuidado corporal da inicio a

conductas obsesivas creando trastornos de conducta de alimentaria.
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Con el objetivo de alcanzar el “fisico idéneo”, los varones comienzan a
disminuir sus raciones alimenticias y como no son tan abiertos para expresar su
temor a subir de peso, utilizan pretextos para evadir y no reconocer el trastorno, la
especialista informd que en los hombres adultos jovenes con TCA se presentaron
como otras enfermedades, pero es lo mismo. Los hombres mas adultos
exteriorizan por medio de la alimentacion sectorizada y patolégica como la
ortorexia, que es la obsesion por ingerir productos de cierta forma y marca, que
puede llevar a una desnutricion y hasta la muerte. Los principales factores de

riesgo son la anorexia y la bulimia.

Anorexia: La anorexia nerviosa es un trastorno del comportamiento
alimentario que consiste en la decision voluntaria de restringir al maximo la ingesta
de alimentos, con el fin de adelgazar. Se caracteriza, por tanto, por una reduccién
significativa y exagerada del peso corporal. Para obtener este objetivo se suele
comer muy poco, hacer ejercicio fisico desmesurado, autoinducirse vomitos y se

emplean laxantes, diuréticos, etc.

Bulimia: Trastorno de la alimentacion de origen neurético que se caracteriza
por periodos en que se come compulsivamente, seguidos de otros de culpabilidad
y malestar, con provocacién del vomito; se observa generalmente en mujeres y

adolescentes.

A Nivel Local

En el Distrito de Santa Rosa se han realizado pocas investigaciones
relacionadas acerca de la Imagen corporal, sus implicaciones fisicas, psicoldgicas,
afectivas y la prevalencia de trastornos de conducta alimentaria. Este estudio
pretende medir y describir el nivel de imagen corporal en estudiantes de cuarto y
quinto afio de educacion secundaria de la IE N° 892- 8187 del distrito de Santa

Rosa.

La Institucion Educativa se encuentra ubicado en el Asentamiento Humano,
La Arboleda del distrito de Santa Rosa, siendo uno de los distritos mas populosos
del Cono Norte de Lima, limita por el norte con el Distrito de Ancén y por el Sur

con Ventanilla, Por el Este con el Distrito de Ancon y por el Oeste con el Mar
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Peruano, El clima es cambiante en invierno, la temperatura promedio se encuentra
en 17°C a 19°C. Segun el Censo Nacional 2017, tiene una poblacion de 10,903
habitantes, Realizando una proyeccion al afio 2011, con una tasa de crecimiento
poblacional de 3.34% se tiene 12,886 habitantes, La tasa de crecimiento se ha
calculado tomando como referencia los datos de los ultimos censos del afio 1993 y
2007.

El A.H. La Arboleda se ubica en una quebrada y a los extremos cerros,
cuenta con redes de agua y desaglie que estan ubicadas en las vias, las
invasiones crecieron en los Ultimos afios en los cerros que careciendo de agua y
desagile, dependen de los aguateros, las poblaciones crece y genera un grave
problema social, adicionalmente los medios de transporte se desplazan con
problemas, debido a los espacios planificados para las futuras pistas presentan un
gran deterioro y en época de lluvias se agrava activando quebradas, quedando
intransitables las calles que nunca fueron pavimentadas, se advierte dificultades en
el desarrollo econémico en la zona, prolongando tiempo de transporte y elevado
costo, colocandolo en una situacién de desventaja, lo que ocasiona un bajo nivel
de vida de los pobladores y de los estudiantes evaluados, sera importante tomar en
consideracion estos factores para comprender mejor el nivel de satisfaccion o

insatisfaccion que experimentan.

Segun Paul Martin, representante de Unicef (2014), el 76,9% de las
adolescentes entre 17 y 18 afios de la zona urbana han terminado la secundaria.
En el area rural terminaron solo el 42,5%. “Hoy los nifios y las nifias van al colegio
en porcentajes muy parecidos, sin embargo las condiciones de vida son distintas
comparados a sus pares de las zonas urbanas. Las diferencias se incrementan,
y las niflas de zonas rurales y de barrios pobres van quedando rezagadas, con
menos posibilidades de hacer realidad su proyecto de vida”, las menores desean
terminar el colegio y ser profesionales. Sin embargo, muchas de ellas se ven
obligadas a realizar funciones que no son recomendadas para su edad, como la de
velar por sus pequefios hermanos, tener que salir a contribuir con la economia
familiar, se suma la violencia en sus hogares y también la discriminacion de

género.
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Para entender mejor la realidad problematica de esta variable espacial y
demografica, se realiz6 entrevistas a la Directora, Docentes y Padres de familia. La
entrevista a la Directora de la Institucion Educativa N° 892- 8187 del distrito de
Santa Rosa, Lima. La entrevista fue muy cordial, mostro ser una persona muy
amable considera que es muy importante el tema que nos lleva a investigar, refiere
gue el area total de colegio es de 14,000.00 metros cuadrados y que cuenta con
498 estudiantes a nivel general, cuenta solo con 4 personas que integran el area
administrativo lo cual dificulta ciertas labores para apoyar mejor a sus alumnos,
tiene a su disposicion 18 docentes en turnos parciales para el dictado de curricular,
menciona que el estado no les otorga un presupuesto para contar por el momento
con el Dpto. de RRHH, Psicologia o algun tipo de apoyo Psicolégico para sus
alumnos, refiere la Directora que ha podido observar casos de bullying, baja
autoestima, cierta preocupaciéon por la imagen corporal en algunos de los
estudiantes, refiere que hasta la fecha no se ha implementado ningun taller que

aborde temas relacionados a la imagen corporal.

Se entrevisto también a las dos docentes responsables del cuarto y quinto
afio de educacion secundaria de la Institucién Educativa, la profesora Gladys
Gonislla Diaz y Ana Martell Moya, ambas refieren que algunas aulas estan
inoperativas, poco apoyo del estado, observan que algunas campafas de salud
gue se han realizado no han tomado en cuenta el apoyo de los psicélogos, han
escuchado refieren de algunos padres de familia de alumnas del 4to grado de
educacion secundaria que sus hijas no querian comer y que posiblemente refiere

gue el origen esté relacionado con la preocupacion de su figura corporal.

Finalmente, se entrevisto a 4 padres de Familia de la Institucion que
esperaban a sus hijos en la puerta del colegio, se les informo el motivo de nuestra
presencia obedecia a una investigacion sobre la imagen corporal, manifestaron su
agrado, solicitaron que evalien a sus hijas y que se dicten talleres relacionados a
la imagen corporal, finalmente mencionaron que van a coordinar con la directora

del colegio.
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1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema General

¢ Cudl es el nivel de Imagen Corporal en estudiantes de cuarto y quinto afo
de educacion secundaria de la Institucion Educativa N° 892- 8187 del distrito de

Santa Rosa - Lima?

1.2.2 Problemas Secundarios

¢, Cual es el nivel de Insatisfaccion de la imagen corporal en estudiantes de
cuarto y quinto afio de educacion secundaria de la Instituciéon Educativa N° 892-
8187 del distrito de Rosa - Lima?

¢, Cudl es el nivel de Preocupacion por el peso corporal en estudiantes de
cuarto y quinto afio de educacion secundaria de la Institucion Educativa N° 892-
8187 del distrito de Santa Rosa - Lima?

1.3. Objetivos
1.3.1. Objetivo general

Determinar el nivel de Imagen Corporal en estudiantes de cuarto y quinto
afio de educacion secundaria de la Institucion Educativa N° 892- 8187 del distrito

de Santa Rosa - Lima.
1.3.2. Objetivos especificos

Identificar el nivel de Insatisfaccién de la imagen corporal en estudiantes de
cuarto y quinto afio de educacion secundaria de la Institucién Educativa N° 892-
8187 del distrito de Santa Rosa - Lima.

Indicar el nivel de Preocupacién por el peso corporal en estudiantes de
cuarto y quinto afio de educacion secundaria de la Institucion Educativa N° 892-
8187 del distrito de Santa Rosa - Lima.
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1.4. Justificacion e Importancia

Es importante que se lleve a cabo este proyecto de investigacion debido a
gue en los dultimos afos la sobrevaloracion de la Imagen Corporal se ha
incrementado, nuestros jévenes le otorgan una importancia desmesurada a su
cuerpo y apariencia fisica y muchas veces se someten a practicas inadecuadas
con el fin de lograr la imagen idealizada, en esta etapa de la adolescencia es muy
importante cdmo son percibidos por sus pares algunos harian cualquier cosa para
formar parte del grupo y no ser excluidos, situacion la cual les genera estrés,

frustracion y tristeza.

Sefialan que si bien es verdad la preocupacién por la apariencia fisica
alcanza su punto mas alto en la adolescencia, el culto al cuerpo es una variable
gue se mantiene mas o menos constante a lo largo de toda la vida. Rodriguez y
Cruz (2006)

Es preocupante el hecho de que la insatisfaccion de la imagen corporal sea
una de los principales factores predisponentes, precipitantes y mantenedores de
los TCA, depresiones, problemas psicolégicos, emocionales, sobre todo en una
poblacién adolescente que se observa fragil con una baja autoestima, se suman
las presiones culturales y a las exigencias establecidas por la sociedad, de no
contar con los recursos necesarios para afrontarlos, estos estudiantes
incrementaran una serie de alteraciones relacionadas con su percepcion, emocién
y conductas poco saludables aumentando la probabilidad de que en la edad adulta

padezcan diversos trastornos relacionados.

Para Raich (2004) a lo largo de sus investigaciones ha encontrado que la
insatisfaccion corporal va asociada a una baja autoestima, es decir, uno como

persona no se valora, no aprecia sus habilidades y destrezas.

Esta investigacion pretende contribuir a entender la problematica a nivel
general de la variable Imagen Corporal tomando en cuenta la poblacion
adolescente en todo el mundo y en nuestro pais, hace necesario seguir
investigando para que cada vez se puedan establecer mejores acciones desde un

enfoque multidisciplinario y preventivo.
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En el Perd se han realizado pocas investigaciones acerca de la imagen
corporal, Este estudio pretende medir el nivel de la imagen corporal en
adolescentes con la finalidad de seguir aportando a que otros investigadores,
profesores, padres de familia, les resulte de gran utlidad para ayudar a
fundamentar la urgencia de continuar con campafas para prevenir, promocionar y
facilitar la direccion de actividades de educacion alimentaria, la adquisicion de
conductas nutricionales positivas, inteligencia emocional, todo ello en busca de un
completo desarrollo mental y fisico que preserve la salud y mejore la calidad de

vida de este grupo de adolescentes que son el futuro.

Mi Formacién y experiencia profesional como entrenador fisico influyé para
que yo realice esta investigacion sobre la “Imagen corporal” a lo largo de 13 afios
he tenido la oportunidad de laborar en distintas cadenas de gimnasios, he tenido el
gusto de recibir a cientos de personas que llegaban preocupados por su imagen
corporal, ayudar a bajar de peso a estas personas dependia gran parte de su
motivacion, muchas de ellas estaban dispuestas a conseguir resultados con poco
compromiso, algunas se frustraban y abandonaban el entrenamiento a mitad de

camino.

El area de nutricion aportaba de manera integral al entrenamiento, sin
embargo los recursos con los que cuenta una nutricionista o un entrenador fisico
son limitados cuando se trata de personas que les cuesta modificar o cambiar sus
creencias instaladas poco saludables con relacion a su imagen y peso corporal,
malos habitos alimenticios, ansiedad, es donde considero que el Psicélogo Clinico,
tiene las competencias para detectar lo que esta detras de las conductas y la
excesiva preocupacion por la imagen y el peso corporal, otro problema existente es
el uso y la venta indiscriminada de quemadores de grasas, esteroides, anabdlicos
gue consumen muchas de estas personas que no estan conformes y a medida que
Su preocupacion aumenta recurren a estos productos creando dependencia los

cuales son cada vez mas adictivos.
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Basandome en diversas investigaciones y autores que han escrito sobre la
imagen corporal, tal como se podra observar en el siguiente capitulo, que contiene
el Marco Tedrico, justifico la realizacién del presente trabajo de investigacion que
permitird determinar el nivel de Imagen Corporal en estudiantes de cuarto y quinto
afo de educacion secundaria de la Institucion Educativa N° 892- 8187 del distrito
de Santa Rosa, Lima. A través del cuestionario de Imagen Corporal B.S.Q. (Taylor,

Cooper y Fairburn (1987) (adaptado por Zambrano, 2013).

Finalmente con los resultados obtenidos se plantea un programa de
intervencién denominado “Cambia tu mente ahora y cambiaras tu cuerpo mafiana
‘este programa tiene la finalidad de que los estudiantes aprendan a verse con
mayor objetividad, a sentir menos insatisfaccion, preocupacion, a pensar de
manera mas favorable de si mismos, “No se persigue que cambien su cuerpo, sino

que cambien su mente respecto a su cuerpo”.
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CAPITULO I

MARCO TEORICO CONCEPTUAL

2.1. Antecedentes
2.1.1. Antecedentes Internacionales

Munguia L, Mora M, Raich R. (2015) Espafia. Dpto. de Psicologia Clinica y
de la Salud, Universidad Autonoma de Barcelona realiz6 un estudio titulado
“Modelo estético, Imagen Corporal, autoestima y sintomatologia de
trastornos alimentarios en adolescentes mexicanas y espafolas” El objetivo
de este estudio fue encontrar el vinculo del pais de nacimiento de los evaluados
con la insatisfaccion de la imagen corporal, la interiorizacion del ideal estético y la
autoestima en el desarrollo de sintomatologia de trastornos de la conducta
alimentaria (TCA) en adolescentes de México y Espafa. Participaron 117 mujeres,
68 mexicanas y 49 espafiolas los instrumentos seleccionados fueron los
“Cuestionario para la evaluacién de los trastornos de la conducta alimentaria”
(EDE-Q), “Cuestionario de imagen corporal’ (BSQ), “Cuestionario de influencias del
modelo estético corporal” (CIMEC-26) “Escala de autoestima de Rosenberg”

(RSES). Y fueron aplicados en 3 institutos en Espafia y 4 escuelas México.

Este estudio revela que no hay diferencias entre la influencia de los factores
de riesgo y el desarrollo de sintomas de trastornos alimentarios estos 2 paises, al
margen del pais, se encontré un efecto positivo y significativo en que el aumento
en la insatisfaccion con la imagen corporal y la interiorizacion del ideal estético
corresponde a un aumento en la presencia de sintomatologia. En un estudio
prospectivo desarrollado por Stice, Marti y Durant (2011), la insatisfaccion corporal
se identific6 como el factor de riesgo mas importante en el desarrollo de trastornos
de la conducta alimentaria. Los adolescentes presentan mas de 24% de
insatisfaccion con su imagen corporal los resultados muestran cuatro veces mayor
probabilidad de trastornos de la conducta alimentaria. Este estudio parece coincidir
con la literatura en relacion a que las alteraciones de la conducta alimentaria no se
limitan a las sociedades occidentales del primer mundo, sino que estan presentes

igualmente en sociedades en vias de desarrollo.
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Los resultados coinciden con algunos autores como ( Vazquez., 2011), que
sefialan la presencia de valores, creencias, preferencias y fobias estéticas
similares en mujeres de diferentes contextos culturales, imagenes globalizadas son
cada vez mas homogéneas, tanto en la propuesta de belleza fisica, etnia, raza y
clase social y vinculan las definiciones de belleza y atractivo fisico con ideas de
éxito, las mujeres de distintos contextos culturales presentarian el mismo riesgo de
desarrollar insatisfaccion con la imagen corporal o un TCA, con relacion a la
preocupacion de la imagen corporal, Gomez-Peresmitre y Acosta (2000) encuentra
alumnas del sexo femenino de 17 afos de edad que los niveles de insatisfaccion
corporal eran significativamente superiores en las adolescentes mexicanas que en
las espafiolas, a pesar de la existencia de un modelo ideal de imagen corporal
compartido, entre estas mujeres habia un porcentaje mas alto de mexicanas que
de espafolas, lo que les llevo a concluir que el efecto de las influencias

socioculturales ha ido cambiando a lo largo del tiempo al igual que las culturas.

Asimismo encontramos en la investigacion de Fernandez J, Gonzales M,
Contreras O, Cuevas R. (2015) Espafa. El estudio titulado “Relacion entre
imagen corporal y autoconcepto fisico en mujeres adolescentes” El tipo de
investigacion, cuantitativo descriptivo correlacional, la poblacion estudiada se llevo
a cabo con 447 estudiantes de Educacién Secundaria y lero de Bachillerato, las
edades entre los 12 y los 17 afios, se utilizaron los siguientes instrumentos de
medicion, el Cuestionario de Autoconcepto Fisico (CAF) de Gofii (2004), para
valorar el autoconcepto fisico, consta de 36 items conformado por cuatro escalas
(atractivo fisico, habilidad fisica, condicion fisica y fuerza) y dos escalas generales
(autoconcepto fisico general y autoconcepto general y para medir la insatisfaccion
corporal se utilizé el Body Shape Questionnaire (BSQ) (adaptado por Raich, 1996).
para medir en poblacion femenina la insatisfaccion producida por el propio cuerpo,
el miedo a engordar, la auto desvalorizacién por la apariencia fisica, el deseo de
perder peso y la evitacién de situaciones en las que la apariencia fisica pudiera
atraer la atencion de otros. El BSQ es un cuestionario formado por 34 items, con
seis opciones de respuesta tipo Likert, con cuatro categorias para la calificacion: no
hay preocupacion por la imagen corporal (puntuacion < 81), leve preocupacion (81-
110), preocupacion moderada (111-140) y preocupaciéon extrema (> 140 puntos).
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Después de la recoleccion y tabulacion; se observaron 6 casos de
participantes con errores por omision por falta de informacién y respuesta, y se
descarté de la muestra de estudio. Finalmente con 441 participantes, se realizaron
los andlisis estadisticos descriptivos e inferencial utilizando el SPSS versién 20.0.
Los hallazgos confirman la importancia de la construccion del autoconcepto de la
mujer adolescente, aquellas que tienen las percepciones positivas sobre su imagen
corporal, sefialan también que las mujeres que se acercan al estereotipo de la
delgadez se sienten mejor fisicamente, mas simpaticas y con un autoconcepto mas
alto, sefiala también que la preocupacion por la figura corporal se relaciona con un
autoestima mas pobre. En la adolescencia es imprescindible el concepto de su
fisico, el estudio alerta, una vez mas, de la urgencia de iniciar intervenciones en el
ambito educativo, Finalmente los resultados estadisticos muestran que el 58.73%
no tiene preocupacion por la imagen corporal, el 17.91% tiene una leve
preocupacion, el 12.02% obtuvo una moderada preocupacion y el 11.34 % tiene

una extremada preocupacion.

Davila PA, (2013) Ecuador en su trabajo titulado “Insatisfaccién con la
imagen corporal en estudiantes de bachillerato de los colegios particulares
mixtos- Ecuador” Este estudio tuvo el objetivo de determinar el grado de
preocupacion con la imagen corporal en estudiantes de bachillerato de los colegios
particulares mixtos. El estudio descriptivo conformado por 370 alumnos, el
instrumento que se aplico el cuestionario de imagen corporal BQS. Encontramos
gue los adolescentes al comparar los modelos sociales, los estereotipos con su
figura corporal incrementaron su preocupacion, causando una valoracién negativa
de si mismos y un auto rechazo, segun el rango de edad estudiada fue de 15y 16
afnos. Esta investigacion sostiene que la insatisfaccion se incrementa conforme
avanza la edad, los estudiantes de 16 afilos 0 menos presentan un 22,3% mientras
gue los alumnos de 19 afios o mas fue de 28,6%, segun sexo, Las mujeres
presentan mayor insatisfaccién con la imagen corporal (29,6%) en comparacion
con 15,2% en el sexo masculino. La conclusion final existente es que existe una
poblacién adolescente con insatisfaccion de imagen corporal y el sexo con mayor
insatisfaccion de imagen corporal fue el femenino (55,7%), (11,9%) presento
insatisfaccion leve; 8,6% insatisfaccion moderada y el 2,7% insatisfaccion extrema.
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En la investigacion de Soto M, Céaceres K, Faure M, Gasquez M, Marengo L
(2013) (Valparaiso-Chile). El estudio titulado “Insatisfaccién corporal, busqueda
de la delgadez y malnutricion por exceso, un estudio descriptivo
correlacional en una poblacién de estudiantes de 13 a 16 afos de la ciudad
de Valparaiso” Este estudio tenia el objetivo de identificar el nivel de insatisfaccion
de imagen corporal y busqueda de la delgadez, la poblacion conformada por 291
alumnos entre 13 a 16 afos, el instrumento utilizado fue cuestionario EDI 2, se
determind el IMC (peso/talla2) a cada uno de ellos. Los resultados demuestran que
el 27,5 % de la poblacion total (51% mujeres, 49% varones) tienen desnutricion, el
2,1% de los varones y el 13 % de las mujeres presentaron preocupacion leve por
su imagen corporal; el 11 % de los hombres y 21,9 % de las mujeres presentaron
preocupacion extrema por la imagen corporal. Puntaje total de I.C (32.5) (16.5).
Las mujeres presentan un mayor riesgo de preocupacion por la imagen corporal y

busqueda de la delgadez.

La investigacion revela que la incomodidad por la figura corporal, la auto
imagen de la obesidad y buscar la delgadez es ain mas en las mujeres, los
hallazgos son similares a estudios realizados por Merino, Moreno, Ortiz y Unikel
donde analizaron actitudes alimenticias y la satisfaccién de la figura corporal en la
adolescencia. La informacion obtenida revela que los TCA en los adolescentes
Europeos son semejantes a los obtenidos en Chile y nos hacen pensar como su
influencia atraviesa culturas y fronteras, finalmente cabe la pregunta si los planes
dietéticos muy difundidos son frecuentes y conforman una manera inadecuada de

alimentarse o son una grave amenaza a la alimentacién saludable.

Entre los referentes internacionales, encontramos el estudio de Gonzales M,
André A, Garcia E, Lopez N, Mora A, Morrodan M (2010), Espafia. Desarrollé un
estudio titulado “Asociacion entre la actividad fisica y percepcion de la imagen
corporal en adolescentes madrilenos” Teniéndose como objetivo primordial
evaluar la relacion entre la composiciéon corporal, la autopercepcion de la imagen
corporal y el tipo e intensidad del ejercicio fisico practicado en un grupo de jévenes
madrilefios, Este estudio de disefio descriptivo correlacional, metodologia
cuantitativa, estuvo conformada por una poblacion de 523 estudiantes entre los 13

y los 19 afios de edad.
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El instrumento utilizado fue el cuestionario sobre habitos de actividad fisica,
se realizaron mediciones antropométricas, calcularon el indice de Masa Corporal y
el porcentaje de grasa corporal, se realizé la adaptacion del método propuesto por
Stunkard y Stellard, la que fue modificada por Collins en el que se muestran
siluetas corporales de ambos géneros que les corresponde un indice de Masa

Corporal concreto.

Los hallazgos revelan que los estudiantes, independientemente del género,
muestran un auto concepto equivocado de su cuerpo y en promedio, creen tener
un IMC superior al que tienen realmente. Los resultados muestran que el 46,2% de
los chicos estan satisfechos con su figura, frente a un 37,4% de las chicas.
Obteniendo un 58.2 % de insatisfechos con su figura corporal. EI 50,2% se
perciben mas gruesas de lo que desearian estar, frente al 28,6% de los varones. El
doble de varones (25,3%) que de mujeres (12,3%) se percibe méas delgado de los
gue les gustaria ser. El 62,6% de varones realizan actividad fisica extraescolar
frente a 37,8% de las mujeres. El 71,4% de los chicos realizan ejercicio fisico en
equipo y el 78,5% de las chicas realizan ejercicio fisico individual. Este estudio
muestra que los estudiantes de ambos sexos se perciben con mayor IMC del que
realmente poseen y que los hombres presentan mayor distorsibn de su propia

imagen corporal que las mujeres y a pesar de ello se muestran mas satisfechos.

Trejo PM, Castro D, Facio A, Mollinedo FE, Valdez G. México (2010), se
realiz6 otro estudio con el objetivo de medir la ‘Insatisfaccion con la imagen
corporal asociada al indice de Masa Corporal en adolescentes”. El estudio fue
descriptivo, correlacional y comparativo, La muestra estuvo conformada por 231
alumnos de una secundaria publica, para medir la preocupacion con la imagen
corporal se utilizd el Cuestionario de la Imagen Corporal (BSQ). Los resultados
evidencian que el 81.8% de los adolescentes entre varones y mujeres no muestran
preocupacion por su imagen corporal, el 17.7 % presento preocupacion leve y
0.5% preocupacién moderada. La prevalencia combinada de sobrepeso y obesidad
fue de 32%. Se encontré una correlacién positiva y significativa entre el indice de
masa corporal y la insatisfaccion con la imagen, los adolescentes con mayor indice
de masa corporal y del sexo femenino son los mas susceptibles a sentirse

insatisfechos.
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2.1.2. Antecedentes Nacionales

En nuestro medio, encontramos el trabajo de Apaza (2016), Puno, desarrollo
un estudio titulado “Estado Nutricional e Imagen Corporal en adolescentes de
la Instituciéon Educativa Secundaria comercial 45- Emilio Romero Padilla-
Puno 2016” EI objetivo de este estudio fue determinar la relacion entre el estado
nutricional e imagen corporal, la investigacion fue de tipo no experimental
descriptivo con disefio correlacional, Este estudio lo conformaban 113 estudiantes
del 5to grado, los instrumentos utilizados fueron Ficha de Evaluacién Nutricional y
Cuestionario de la Imagen Corporal (BSQ). Para el andlisis de datos se utilizé la

estadistica descriptiva.

Los resultados fueron los siguientes: El indice de masa corporal evaluada en
forma general, muestra que el 74% de adolescentes se encuentran con un estado
nutricional normal, 79% con sobrepeso, 6% con riesgo de delgadez, 4% con
delgadez y 1% con obesidad. En cuanto a la preocupacion por imagen corporal se
muestra que el 73% de adolescentes no estan preocupados por su imagen
corporal, el 13% presenta leve preocupacion con su imagen, el 9% moderada

preocupacion, y el 4% extrema preocupacion de la imagen corporal.

Enriquez (2015), Lima. Facultad de Medicina, Universidad Nacional Mayor
de San Marcos. desarrollé un estudio titulado “Autopercepcion de la imagen
corporal y practicas para corregirla o mantenerla en adolescentes, Institucién
Educativa Hosanna - Miraflores” El objetivo de este estudio fue determinar la
autopercepcién de la imagen corporal que tienen los adolescentes de la Institucion
Educativa “Hosanna” desde el enfoque cuantitativo, explorar la autopercepcion de
la imagen corporal y conductas para cambiarla o mantenerla en estudiantes de la
Institucion Educativa “Hosanna” desde el enfoque cualitativo, este estudio fue
conformado por 108 estudiantes, entre 14 afios de 1° a 5° de secundaria de la
Institucion Educativa “Hosanna” del distrito de Miraflores, Se registré informacion
antropomeétricas de peso y talla, asi mismo se aplicO el cuestionario de
autopercepcion de imagen corporal segun la imagen corporal percibida, se destino

a los estudiantes en entrevistas a profundidad y grupales.
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Los adolescentes manifestaron dos tipos de insatisfaccion corporal,
insatisfaccion con una parte de su figura corporal determinada y preocupacion con
Su peso corporal, los adolescentes indicaron a sus padres y amigos como factores
de influencia en la decision de practicas para corregir su imagen corporal,
identificandose como principales el realizar dieta, practicar ejercicios y tomar
medicamentos. Finalmente, los resultados obtenidos concluyen que de los 108
adolescentes evaluados, el 63% tenia un indice de masa corporal para la edad
normal, un 27.8% sobrepeso y un 9.3% obesidad; la proporcién de adolescentes
mujeres con obesidad fue mayor a la de los hombres. Asi mismo, un 36.1% de
adolescentes tenia una percepcion equivocada respecto a su peso y un 50.9%,
una percepcion equivocada con respecto a su talla. A su vez, los adolescentes
manifestaron dos tipos de insatisfaccién corporal: insatisfaccion con una parte de

su cuerpo especifico e insatisfaccion con su peso.

Santiago y Zurita (2014), su trabajo de investigacion titulado “Niveles de
preocupacion por la imagen corporal en las adolescentes de una Institucion
Educativa estatal y privada, Chiclayo-20713”, su estudio fue comparativo y
utilizaron el cuestionario “Body Shape Questionnarie” (BSQ), asi mismo la
poblacién estuvo conformada por 142 adolescentes de sexo femenino, 71 de las
cuales pertenecen en una Institucion Educativa Estatal y las otras 71 a una
Institucion Educativa Privada, cuyas edades oscilan entre 15 y 18 afios de edad.
Con relacién a los hallazgos encontrados es que las adolescentes de la Institucién
Educativa Estatal, presentan preocupacion por la Imagen Corporal moderada o
extrema en igual proporcién a las adolescentes que pertenecen a la Institucién
Educativa Privada, en un 29 %. Por otro lado en un 33.8 % las adolescentes de la
Institucion Educativa Estatal presentan nivel leve de preocupacion por la Imagen
Corporal, siendo en mayor proporcion en las estudiantes de la Institucion Educativa
Privada. Asi mismo el 29.6% de las adolescentes de la Institucion Educativa
Estatal presentan nivel moderado del factor Insatisfaccion Corporal en
comparacion de las estudiantes de la Institucion Educativa Privada, cuyo 29.6% no

presentan preocupacion respecto a este factor.
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En el factor malestar con la figura el 32.4% de las adolescentes de la
Institucidon Educativa Estatal presentan nivel leve, también encontrandose un
40.8% de los estudiantes de la Institucion Educativa Privada esta categoria. Por
ultimo, en el factor de Devaluacion de la Figura, el 31% de las adolescentes de la
institucion Educativa Estatal presentan nivel leve, el 42.3% de las estudiantes de la

Institucion Educativa Privada se ubican en el nivel moderado.

Campos (2012) Lima. Desarroll6 un estudio titulado “Insatisfaccion
corporal en estudiantes de medicina de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia medida con el body Shape Questionnaire” El objetivo de este estudio
fue determinar el porcentaje de insatisfaccion corporal en estudiantes
universitarias, asi como su relacion con otros factores como la edad, actividad
fisica e indice de masa corporal, Este estudio transversal descriptivo donde
participaron 124 estudiantes universitarias de la escuela de Medicina de entre 19 y
27 afos. Los instrumentos de evaluacion utilizados fueron el cuestionario sobre
insatisfaccion corporal (BSQ), el cuestionario de actividad fisica (IPAQ), y el indice
de Masa Corporal (IMC). La muestra del estudio fue de 124 mujeres universitarias
entre 19 a 27 afios con un promedio de edad de 22,9 (DE= 1,48). Se dividi6é en dos
grupos, el primero entre 19 a 23 afios y otro entre 24 a 27 afos, que correspondian

al 64,5% y 35,4% respectivamente.

Los estudios muestran que frecuentemente el género femenino estan
preocupadas con su figura. Los resultados de este estudio no fueron
estadisticamente importantes, no podemos relacionar la preocupacion corporal, la
edad, y nivel de actividad fisica. La preocupacion corporal es un riesgo para
trastornos de conductas alimentarias, depresién y baja auto-estima, de modo que,
la importancia de prevenir la insatisfaccion de la imagen corporal. Las conclusiones
finales de este estudio sostienen que el % de preocupacion corporal en mujeres es
parecido al encontrado en otros estudios. Se halla relacion positiva e importante al
relacionar el IMC e insatisfaccion corporal. Los resultados mostraron que un 60.5%
de las universitarias presentd insatisfaccion corporal se encontraron insatisfechas
con su cuerpo, a medida que aumenta el indice de Masa Corporal fue mayor la
insatisfaccion corporal en las jévenes universitarias y el 39,5% no se encontraron

insatisfechas.
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Lacar (2012) Lima. Desarroll6 una investigacion titulada “Insatisfacciéon de
la imagen corporal e influencia del modelo estético de delgadez en un grupo
de adolescentes mujeres” E| estudio buscé argumentar la relacion entre
insatisfaccion con la imagen corporal e influencia del modelo estético de delgadez
en adolescentes mujeres. La muestra estuvo conformada por 180 estudiantes
mujeres entre 11 y 17 afios pertenecientes a una institucion educativa publica de
Lima Metropolitana, a quienes se les aplico el “Body Shape Questionnaire” (BSQ) y
el Cuestionario de Influencias sobre el Modelo Estético Corporal (CIMEC-26). Los
resultados muestran que el nivel de insatisfaccién corporal y la influencia del
modelo estético de delgadez estan relacionados a la edad/grado y al tipo de
relacion reportada con los padres. El mayor riesgo de baja satisfaccion y mayor

influencia del modelo se evidencié entre los 14 afios.

Finalmente, se hallé una relacién fuerte entre los factores socioculturales y
la identificacion de la preocupacion corporal. Asimismo, los resultados revelan que
a mayor insatisfaccion por el incremento del peso corporal o por tener obesidad,
existiria una alta inclinacién hacia articulos, reportajes, libros y temas relacionados
con la delgadez. Este estudio muestra como un aporte para comprender la
asociacion entre la insatisfaccion con la imagen corporal y el modelo estético de
delgadez actual, los resultados revelan que el 11.7 % presenta un nivel extremo de
insatisfaccion corporal, sefialamos algunas de sus limitaciones, las dificultades de
medicion de la variable influencia del modelo estético de delgadez. Asimismo, seria
interesante que se realizaran investigaciones sobre la relacion entre las variables

estudias, la calidad de las relaciones parentales y el género masculino.

Caballero (2008) Lima. Desarroll6 un estudio titulado “Relacion entre la
autopercepcion de la imagen corporal y habitos de alimentacién en
adolescentes del 5to afio de secundaria de la Institucion Educativa Teresa
Gonzales de Fanning, 2007, utilizaron una metodologia de tipo descriptivo y de
corte transversal, asi mismo la poblacién estuvo conformada por estudiantes
adolescentes del 5to afio de secundaria de la I. E. Teresa Gonzales de Fanning,
conformada por una muestra de 84 estudiantes con edades entre los 15 a 17 afios,
La técnica que se utilizo fue la encuesta y el instrumento fue un formulario tipo
Likert.
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En dicho estudio se obtuvo los siguientes resultados: En cuanto a la
autopercepcion de la imagen corporal de las estudiantes adolescentes del 5to afio
de secundaria de la I. E. Teresa Gonzales de Fanning, el 65.4% presentan una
autopercepcion favorable y el 34.6% una autopercepcion de la imagen corporal
desfavorable esta relacionado con la dimension perceptual en la cual las
adolescentes estan de acuerdo y consideran que el tamafio de sus caderasy
pechos estan hechas a su medida y en la dimensién conductual, estd dado por que
realizan una actividad fisca como estilo de vida para bajar de peso, sin embargo,
se identifico un puntaje significativo que tiene la percepcién desfavorable vinculado
a los aspectos cognitivos, debido a que piensan y se sienten ansiosos por disminuir
medidas en distintas partes de su cuerpo, los hallazgos identifican que no se

sienten conforme preocupandose cuando confirman que han subido de peso.

2.1.3. Antecedentes Regionales

Zambrano (2013), Distrito Santa Rosa. Desarroll6 un estudio titulado
“Adaptacion Psicométrica del Cuestionario de Imagen Corporal de Cooper,
Taylor, Cooper y Fairburn en adolescentes de Nivel Secundaria del distrito de
Santa Rosa, Lima” Este estudio es de tipo descriptivo, disefio no experimental
transaccional, el objetivo fue adaptar el cuestionario de Imagen corporal de Cooper
en adolescentes de nivel secundaria para el Distrito de Santa Rosa, Lima y medir
el nivel de insatisfaccibn de imagen corporal segun sexo y edad, se realizé una
adaptacion linguistica y la muestra estuvo conformada por 300 alumnos del nivel
secundaria (1ro a 5to) entre 11 y 17 afos. Se utiliz6 un muestreo aleatorio, para
incrementar el nivel de generalizacion de la adaptacion. La evaluacion se realizé en
tres colegios representativos del distrito de Santa Rosa, Lima. En el colegio
particular nuestro maravilloso mundo y en dos Instituciones educativas estatales
Miguel Grau y finalmente en la Arboleda la Institucion Educativa N° 892- 8187 del
distrito de Santa Rosa, Lima.
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La confiabilidad obtenida para esta prueba fue de 0.950, donde se observa
gue alcanza un nivel aceptable; semejante en otros estudios internacionales y
nacionales Rousseau (2005), Castrillon (2007), Ochoa (2008), Flores, M. (2009),
Vasquez (2011). La confiabilidad por el método de mitades para la muestra se
obtuvo mediante el analisis del coeficiente de Spearman, dando un resultado de

0.921, lo cual nos indica que es una correlacion aceptable (Hernandez, 2010).

Otra evidencia de este estudio es la validez del cuestionario se obtiene a
través de la interpretacion de los factores de la estructura de los items, en una
muestra de estandarizacion para estudiantes de 11 a 17 afios del distrito de Santa
Rosa, Lima. De esta manera la validez de constructo mediante el analisis factorial
dio como resultado 2 factores, al igual que la adaptacion colombiana del
Cuestionario de la imagen Corporal (2007), donde el resultado de la prueba
permite obtener el puntaje total acerca del nivel de la Imagen corporal y de las dos

Sub-escalas como insatisfaccion corporal y preocupacion con el peso.

Se concluye que el Cuestionario de Imagen Corporal de Cooper es un
instrumento con caracteristicas psicométricas apropiadas para el Distrito de Santa
Rosa, Lima. Los resultados de este estudio fueron que un 63.53% obtiene una
mediana de 41.5% lo cual significa que el 50% de los estudiantes obtuvieron un
puntaje menor a 81, lo cual los ubica en la categoria no hay Insatisfaccion Corporal
para este factor, concluy6 en lo referente a las variables medidas los resultados
demuestran que la mayor sintomatologia de insatisfaccibn de imagen corporal, la
obtienen las mujeres respecto a los varones y en cuanto a la edad no se

encontraron diferencias significativas.

38



2.2. Bases Teoricas

La imagen corporal podemos definirla segun Raich (2001) como un
concepto complicado, que abarca la percepcion propia de nuestro cuerpo y de
todas sus partes, las limitaciones y movimientos corporales, pensamientos,
emociones y evaluaciones que realizamos y sentimos y las cogniciones e

impresiones que obtenemos de nuestro comportamiento.

Segun Body image a handbook of theory, research & clinical practice 2004,
Los estudios sobre la Imagen corporal han ido creciendo poco a poco durante las
Ultimas cinco décadas, de igual manera lo es la amplia investigacion que se ha

realizado sobre la imagen corporal en diversos contextos.

En la actualidad existen diversas teorias, modelos o enfoques que buscan
explicar, entender un poco mas acerca de la imagen corporal entre las mas

representativas se resumen las siguientes:

2.2.1. Modelos influyentes en la formacién de la Imagen Corporal

2.2.1.1. Modelos biolbgicos.-

Etcoff (1994, citado por Rodriguez, 2013) indica que nuestra percepcion de
la belleza fisica podria ser innata y universal, asi como que los mecanismos
neuronales que procesan dicha informacion estan moldeados filogenéticamente.
En este sentido, se indica que bebes de 2 meses de edad prefieren observar
rostros que las personas consideran como caras bellas, que son indicadores de

fertilidad y salud.
2.2.1.2. Modelos explicativos psicodinamicos.-

Los actuales modelos psicodinamicos apoyan por el inicio de la imagen
corporal en términos de interaccion con otros y su entorno social que envuelve a la

persona (Rodriguez, 2013).
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2.2.1.3. Modelos explicativos de tradicién conductista.-

El condicionamiento evaluativo, se explica como la experiencia directa con
determinadas situaciones aversivas actuaria como estimulos inconscientes, que
lleva a que dichas zonas del cuerpo o el propio cuerpo en su mayoria generen en
el ser humano las mismas reacciones emocionales negativas que experimentaron
cuando fueron burlados o insultados. Se enfoca en el proceso del aprendizaje de
los estimulos que resultan agradables o aversivos, convirtiéndose en un mediador

importante el condicionamiento (Rodriguez, 2013).
2.2.1.4. Modelos explicativos desde el enfoque cognitivo conductual.-

La mayoria de estudios recientes sobre la imagen corporal derivan de
manera indirecta o directa de las creencias, modelos cognitivos de conducta de la
psicologia. Un enfoque integrador, (cognitivo-conductual) se centra no solo en la
parte tedrica sino de una extensa tradicion de ideas, formas de aprendizaje cultural
y facilitaciébn cognitiva de conductas y emociones. Para explicar los elementos
basicos de un modelo cognitivo-conductual, se refieren a hechos pasados,
atributos, y experiencias que predisponen o influyen en la forma de pensar, sentir y
actuar de cada persona en relacibn con su cuerpo. Destacamos entre estos
factores histéricos: socializacion  cultural, experiencias interpersonales,

caracteristicas fisicas y los atributos de la personalidad. (Raich, 2000).

El enfoque Cognitivo Conductual de Aaron.T. Beck, afirma que ante una
situacion, los individuos no responden autométicamente, sino que antes de emitir
una respuesta emocional o conductual perciben, clasifican, interpretan, evaltan y
asignan significado al estimulo en funcion de sus supuestos previos o0 esquemas
cognitivos también llamados creencias nucleares. El Enfoque Racional emotiva
conductual de Albert Ellis, considera que los problemas conductuales vy
emocionales podian tener su génesis a partir de sus tres fuentes: la del
pensamiento, la emocional y la conductual. Enfatizé6 en cédmo los pensamientos
inciden en las alteraciones psicoldgicas. Ellis consideraba que su teoria se podia
resumir en la frase del famoso filosofo griego estoico Epiteto, el cual afirmaba que
“Las personas no se alteran por los hechos, sino por lo que piensan acerca de los

hechos".
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La imagen corporal es medida tomando en consideracion la insatisfaccion o
satisfaccion con el propio cuerpo, siendo de gran importancia las creencias de
autoevaluacion. El campo de la imagen corporal se refiere a la importancia
cognitiva, conductual y emocional del cuerpo en torno a la autoevaluacion. En este
modelo los puntos mas importantes en el ser humano que son influyentes respecto
a su imagen corporal, incluyendo diadlogos internos, emociones y acciones de
autorregulacion de la imagen corporal. (Raich, 2004). Podemos observar su
modelo explicativo en la figura 1.

Figura N° 1. Esquema de actitudes y modelo cognitivo conductual

de desarrollo de Imagen Corporal, (Cash T PrunzkyT.2004)

Socializacion Experiencias Caracteristicas Atributos
cultural interpersonales fisicas personales
) / P

\ 1/
\\.. ‘ / /
\ ; / J

Imagen Corporal

Acontecimientosy procesos
Esquemasy actitudes

proximos
Procesamiento de / A \
. / . X g
losesquemasde / \
la apariencia : =
Diaglogos internos Emociones Estrategias de
(pensamientos, de la autorregulaciony
interpretaciones, imagen comportamientos
Laactivacion conclusiones, etc.) corporal
de eventos

Fuente: (Body image a handbook of theory, research, & clinical practice. Cash T. y prunzky T. 2004: 39).

2.2.1.5. Modelos explicativos desde la postura psicoanalitica.-

Paul Schilder (1983) sostiene que tantos los elementos gnésticos como
praxicos del esquema corporal son moldeados por la accion de la libido. En este
sentido, la vivencia corporal y la diferenciacion del propio cuerpo corresponden a la

experiencia libidinal de cada individuo y a un conjunto de factores antropoldgicos,
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fisiologicos y psicoldgicos. De este modo, la percepcion sobre la apariencia
corporal corresponde a la experiencia de que vivimos dentro de una unidad
corporal que fusiona cuerpo, mente y cultura, configurandose como el espacio
donde confluyen los pensamientos, sensaciones, percepciones, actitudes, valores

y juicios sobre nuestro cuerpo. (Hutchinson 1982 citado en Espina 2001).

Segun refiere Rodriguez y Valbuena (2015) la insatisfaccion corporal se
origina a partir de una serie de aspectos personales (emocionales, genéticos y las
creencias sobre el cuerpo), familiares (inadecuados modelos o estilos de crianza
deficientes) y culturales (mayor valor al aspecto fisico, presiébn de pares o los
medios informativos) los cuales dificultan o deterioran la percepcién corporal,
motivando a las personas a la practica de conductas que les permitan obtener la

imagen deseada.

Factores importantes de la Imagen Corporal

1. Factor bioldgico

Price (2006, citado por Rodriguez, 2013), sostiene que la imagen corporal se
desarrolla ontogénicamente en dos fases; en primer lugar, a nivel intrauterino, se
construye una imagen corporal primitiva a partir de los movimientos espontaneos
que lleva a cabo el feto. Estos movimientos embrionarios podrian contribuir al
desarrollo de una representacion corporal en ambos hemisferios, enviando inputs
bilaterales a la corteza parietal posterior derecha, centro de procesamiento de la
imagen integrada del cuerpo. Tras el nacimiento, la consolidacién de nuestra
imagen corporal toma gran parte de la primera década vital, aprendemos a
delimitar la representacion del propio espacio egocéntrico a partir de la informacién
kinestésica y somato-sensorial que aferentemente enviamos hacia nuestro cerebro;
asi como a traves de la observacion de los cuerpos de otras personas a partir de

neuronas espejo.

2.-Factores ligados a la etapa evolutiva

El ser humano va interiorizando las vivencias de nuestro cuerpo en distintas etapas
de su vida, y que las mujeres sufre mayores variaciones debido a los embarazos,
los bebés de 4-5 meses distinguen los objetos del exterior y a su cuidador, a los 12

meses empiezan a caminar y a conocer su entorno. Los nifios entre el afio y los 3
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afos tienen como experiencia la relacion entre el ambiente y el cuerpo, con el
aprendizaje motor y el control de esfinteres. A los 4-5 afos, los nifios utilizan el
cuerpo para describirse a si mismos y experimentar sus fantasias, se suman asi
los sentidos de la vista, el tacto, el sistema motor y sensorial. En la adolescencia se
vive el cuerpo como fuente de identidad, de auto-concepto y autoestima. Es la
etapa de la autoconocimiento y el auto-escrutinio, de la comparacion cultural y la
autoconciencia de la propia imagen fisica y del desenvolvimiento cultural, que da

lugar a la mayor o0 menor preocupacion con el cuerpo (Pruzinsky, et al, 1990).

3.- Factores ligados al desarrollo fisico

Los cambios corporales relacionados a la pubertad sefialan a ambos géneros a
una serie de resultados, muy diferentes a adaptarse con relacion al ideal de belleza
impuesto. Asi pues, las chicas experimentan un desarrollo de sus caracteres
sexuales secundarios que las alejan de su canon estético (ensanchamiento de
caderas y aumento de tejidos grasos) y los chicos sufren una serie de cambios que
los aproximan a su ideal estético de masculinidad (incremento de la masa

muscular) (Rodriguez, 2013).

4.- Factores psicosociales

En la actualidad la cultura con relacion a la belleza y la estética ha experimentado
varios cambios, donde se observa una cultura de perfeccién fisica como sinébnimo
de éxito. La idea de la imagen perfecta en la sociedad ha alcanzado una gran
influencia, gracias a los medios de comunicacién (internet, television, revistas) y los
criterios estéticos de esta cultura, se puede mencionar que la nueva moda de una
cuerpo esbelto la fija la sociedad. El venerar la imagen se convierte en un factor de
riesgo que puede impactar severamente, mucho mas en los adolescentes y al sexo
femenino de distintas edades y niveles socioecondmicos, ocasionando
comportamientos pocos saludables en los jévenes de hoy. La sociedad impone
estas ideas para ser aceptados por un especifico grupo social. Se sostiene que la
figura perfecta estad unida al sexo y la cultura, generacion, comiunmente artistas,

deportistas y modelos. Salaberria, (2007) describe los siguientes factores:
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Caracteristicas personales: el sentimiento de ineficacia, la inseguridad, la baja
autoestima, hacen que un ser humano se centre en conseguir el perfecto aspecto
fisico para compensar ciertos vacios y sentimientos.

Desarrollo fisico y feedback social: Las trasformaciones que se dan en la
pubertad, el desarrollo precoz o tardio, el indice de masa corporal o el peso y las
caracteristicas del cuerpo pueden ser factores de vulnerabilidad.

Otros factores: las enfermedades, los accidentes traumaticos, la obesidad, haber
sido victima de abuso sexual, fracasado en deportes, sensibilizan y hacen mas
consciente a una persona sobre su apariencia fisica.

La familia: el aprendizaje que reciben de figuras significativas como son los padres
muy preocupados por la belleza y el cuerpo, con frecuentes verbalizaciones
negativas y prestando una atencion excesiva hace que un nifio/a aprenda esas
actitudes. El ser criticado o sufrir burlas hacia el cuerpo por parte del grupo de
iguales hace a una persona mas vulnerable.

Moda: Las frecuentes comparaciones con otras personas con relacion a supuestas
cualidades de belleza tienen consecuencias devastadoras en distintas area de su
vida. La imagen de uno mismo se ve impactada circunstancias sociales masivas y
por modas. La estética y los ideales de belleza son construidos socialmente
determinado por la cultura, varian segun, la moda, la tendencia que influiran sobre
interacciones sociales, el establecimiento del auto imagen y juicios sobre la propia
imagen corporal. (Hurlock, 1991).

La imagen corporal es percibida de manera muy subjetiva en la que
interfieren diversas variables en relacion con la experiencia, las ideas, la educacion
la motivacion, y la sociedad de quien observa; sin embargo la actitud que tenga el
otro puede cambiar esa percepcion. El auto concepto influye de manera importante
en la forma que piensa, que actla, de sentir y de interactuar con su entorno. Esta
imagen no es inamovible sino va cambiando, segun la etapa de su vida y que
experiencias lo acompafa, que tiene que ver con la forma que el ser humano

imagina como los otros lo observan. (Cash, T. & Pruzinsky, T. 2004)

La imagen corporal puede verse influenciada por las experiencias vividas, la
ansiedad, la sobrecarga laboral, por los afios y la aceptacion de los cambios
permite una mejor adaptacién. Las distorsiones de la imagen corporal o una

obsesiva preocupacion por la parte fisica pueden causar problemas psiquiatricos
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como en el ambito alimenticio, el exceso de ejercicios fisicos son variables
significativas en el diagnéstico. En los trastornos alimentarios la percepcion
distorsionada del peso y la forma corporal son elementos fundamentales de la
bulimia y la anorexia nerviosa, como criterios para el diagnostico. Por otro lado
todas las investigaciones que argumentan la aparicion de estos trastornos tienen

como referencia la insatisfaccion corporal como variable de riesgo (Cooper, 1987)

Pruzinsky y Cash (1990), conceptualizan tres imagenes interrelacionadas

gue a continuacion se describen:

Componente perceptivo: Esta referido a la precision con que se percibe en
la forma del cuerpo, el peso y el tamafio total o sus partes. La alteracion de este
componente da lugar sobreestimaciones o subestimaciones es cuando el cuerpo

se observa en unas dimensiones superiores o inferiores a lo que realmente son.

Componente cognitivo-afectivo: Involucra actitudes, pensamientos,
valoraciones que despierta el cuerpo, su tamafo, su peso, su forma o sus partes.
Desde el area emocional la imagen corporal guarda experiencias de placer,

displacer, rabia, impotencia, satisfaccién, disgusto, entre algunos mas.

Componente conductual: Se refiere a comportamientos derivados de la
autopercepcion y de los sentimientos relacionado con el cuerpo. Puede ser su

exhibicidn, la evitacion, la comprobacion, los rituales, su camuflaje y otros mas.

Figura N° 2. Esquema de las tres imagenes interrelacionadas
perceptual, Cognitiva, emocional y conductual. Pruzinsky y Cash
(1990).

Se refiere a2 los aspectos perceptivos con respecto a nuestro cuerpo, y podria
parecerse al concepto de esquema corporal mental, incluiria informacion sobre
tamafio y forma de nuestro cuerpo y sus partes.

Incluye pensamientos, auto-mensajes, creencias sobre nuestro cuerpo

Incluye nuestros sentimientos scbre el grado de satisfaccién con nuestra figura y con
las experiencias gue nos proporciona nuestro cuerpo.

Fuente: adaptada de Cash y Pruzinsky (1990).
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Siguiendo a Cash (1991) la imagen corporal sugiere la percepcion de
imagenes y calculos del volumen y forma de diversas caracteristicas del cuerpo.
De forma cognitiva implica una atencién principal en la corporalidad y
autoafirmacién que no tienen que ver con el proceso, creencias y experiencias
corporales. Emocionalmente lleva emociones relacionadas a la apariencia
fisicamente, como pueden ser: experiencias de gusto o disgusto, satisfaccion o

insatisfaccion.

En estos 10 dltimos afios, se han llegado a diferentes conclusiones provenientes
de las revisiones acerca de la imagen corporal y otros términos relacionados con
ella (Pruzinsky y Cash, 1990).

1. Existen 3 constructos importantes en la imagen corporal: Pensamientos,
percepciones y sentimientos y experiencias corporales.

2. La definicion de la Imagen Corporal es variada. La experiencia con relacion al
cuerpo lleva a tener conductas frente a la imagen corporal, la autopercepcién, el
volumen, limites y posicién del cuerpo, competencia social y otro tipo de aspectos
relacionados con la salud y enfermedad, estado fisico y género de uno mismo/a.
(Cash y Fisher, 1990).

3. La realidad objetiva no se relaciona con las experiencias de la imagen corporal,
ya que estas son individuales, personales y subjetivas.

4. se puede evidenciar diferentes experiencias con su cuerpo en los periodos de
consciencia. (Krueger, 1990)

5. Los sentimientos sobre si mismo, estan relacionados a las experiencias sobre la
imagen corporal. Desde el momento en el que corporalmente se activan
esquemas, se generan respuestas cognitivas y emocionales que dirdn como nos
sentimos. (Rosario, 1984).

6. La cultura delimita nuestra propia imagen corporal. Las personas se desarrollan
evolutivamente y culturalmente, se produce una evolucién paralela, la de la imagen
corporal. Esta evolucibn comienza a los 2 afios, momento en el que se toma
consciencia de uno mismo. A partir de entonces se desarrollan muchos cambios
fisicos y de apariencia en cada etapa del desarrollo corporal y marco social en el
gue se ubican ciertos patrones corporales. La configuracion de la propia imagen

corporal no termina nunca, extendiéndose hasta el término de la vida.
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7. Las experiencias corporales se encuentra en continuos cambios, por lo que se
afirma que la imagen corporal no es fijo.

8. hay seres humanos muy insatisfechos por su imagen que en cualquier situacion
revisan la informacion segun su competencia o atractivo corporal. Por lo tanto, se
confirma que la imagen corporal influye en el proceso de la informacion.

9. La imagen corporal afecta nuestras conductas, ya sea de manera inconsciente,
0 consciente por lo que la imagen corporal influye y modifica la conducta de la

persona.

Slade (1994) dirige su meta y representa mentalmente generando y transformando
diferentes elementos psicolégicos personales y sociales. Podemos observar su

modelo explicativo en la figura 3.

Figura N° 3. Esquema de elaboracion propia a partir del modelo de

Imagen Corporal segun Slade (1994).

¢) Normas d) Actitudes

sociales y — individuales

culturales hacia el peso
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informacion
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recibida sobre
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representacion
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b) Historias de f)
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2.3. Definiciones Conceptuales

La definicion de imagen corporal es un constructo tedrico utilizado en el area
meédica en general, psicologica, psiquiatrica, también en la sociologia. Los primeros
autores a esta definicion esta el psiquiatra neurdlogo Paul Schilder (1886—1940),
quien es el primero que impulsa el analisis multidimensional de la definicion de
imagen corporal, complementando aportes del psicoanalisis, la fisiologia y de la

sociologia.

Schilder, sostiene que la consolidacién de conocer el propio cuerpo se
desarrolla desde una simple nocion de la percepcién concreta, gracias al contacto
con la realidad, “aquellas partes de nuestro cuerpo que guardan un contacto
estrecho y multiple con la realidad, son las mas importantes”, mencionando los
pies, piel, ojos, la nariz, la boca y las manos, En cada ser humano, indica Schilder,
todos los mecanismos deben estar integrados, integrando una unidad, para
conocer su propio cuerpo, es decir, obtener el logro de una clara percepcion de la

imagen corporal.
2.3.1. Imagen corporal

Rosen (1995) “la imagen corporal es la forma en la que una persona se
observa, piensa, siente y actda frente a su propio cuerpo, el cual se va

consolidando a lo largo de cada etapa de la vida.

Schilder (1950) “La imagen corporal es la proyeccion de nuestro propio
cuerpo que construimos en nuestra mente, quiere decir, como nuestro cuerpo se

nos representa a nosotros mismos”.

Slade (1994) “sefala que “la Imagen Corporal es una forma de representar
mentalmente la figura corporal, su tamafio y su forma, las cuales se ven
impactadas por factores bioldgicos, sociales, individuales, historicos, culturales,

que cambian en el tiempo”.

La Organizacion Mundial de la Salud (2011), define la imagen corporal como
una funcién mental que tiene una relacién con la representaciéon y la consciencia
de una persona hacia su propio cuerpo, es la forma en la cual el ser humano se ve

a si misma y coOmo se siente con su cuerpo.
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2.3.2. Insatisfaccién con laimagen corporal

La Insatisfaccion por la imagen corporal es una expresion de conflicto de la
persona con relacion al tamafio y la forma de su cuerpo o partes de él que no

encaje con una realidad objetiva segun Solano y Cano (2010).

La insatisfaccion por la imagen corporal la definen diferentes autores como
la insatisfaccion del sujeto con la forma general de su cuerpo, ademas el mismo
autor sostiene que la insatisfaccion corporal es una de las causas principales de la
instauracién de los trastornos alimentarios, pues la insatisfaccién corporal se deriva
de una comparacion entre los modelos sociales de belleza y el propio cuerpo.
(Garner, 1998).

2.3.3. Preocupacion por el Peso Corporal

Segun Pollock, Wilmore (1993) La Preocupacién por el peso corporal, es un
componente mas de la ansiedad, significa causar temor o inquietud por tratarse de
una afeccién psiquica en relacion al sobrepeso que es la condicion en la que el
peso de la persona pasa lo estimado de la poblacién en relacién al sexo, talla y
somatotipo. (O’Neill, 1985).
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CAPITULO Il

METODOLOGIA

3.1. Tipo y disefio de investigacién

3.1.1. Tipo: La presente investigacion es de tipo Descriptiva y Aplicada de enfoque

Cuantitativo.

La investigacion estuvo orientada al conocimiento actualizado de la variable
Imagen Corporal, en la poblacion de estudiantes del cuarto y quinto afio de
educacion secundaria de la Institucién Educativa N° 892- 8187 del distrito de Santa
Rosa Lima, cuyas edades fluctian entre los 14 a 17 afios, La investigacion es
descriptiva, segun Hernandez, Fernandez y Baptista. (2014). Menciona lo
siguiente: ‘la meta del investigador es describir fendmenos, situaciones, contextos
y eventos; detallar como son y cdmo se manifiestan. Los estudios descriptivos
buscan especificar las propiedades, las caracteristicas y los perfiles de personas
gue se sometan a un andlisis”. Es decir, Unicamente pretenden medir o recoger
informacion de manera independiente o conjunta sobre los conceptos o las

variables a las que se refieren, su objetivo no es indicar como se relacionan éstas.

Es Aplicada porgue nos permitira poder resolver problemas y porque se
usaron los conocimientos adquiridos, asi como también se adquirieron nuevos
conocimientos respecto a la variable Imagen Corporal, para luego, implementar y

sistematizar la practica basada en investigacion (Murillo 2008).

Cuantitativo, porque los datos han sido recopilados y analizados de forma
estructurada, basadndonos en distintas fuentes. Ademas se ha usado herramientas
informaticas, estadisticas y matematicas para obtener los resultados. Tal como

sefala Rodriguez Pefuelas (2010) en su libro Métodos de Investigacion:

El método cuantitativo se centra en los hechos o causas del fenomeno social
con escaso interés por los estados subjetivos del individuo. Este método
utiliza el cuestionario, inventarios y analisis demogréaficos que producen
nameros, los cuales pueden ser analizados estadisticamente para verificar,

aprobar o rechazar las relaciones entre las variables definidas
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operacionalmente, ademas regularmente la presentacion de resultados de
estudios cuantitativos viene sustentada con tablas estadisticas, graficas y un

analisis numérico (p.32).

3.1.2. Disefio: Se trata de un disefio no experimental, Transversal.

El disefio de la investigacion es no experimental porque ha permitido indagar
la incidencia y los valores en que se manifiesta la variable Imagen Corporal, en la
poblacién de estudiantes del cuarto y quinto afio de educacién secundaria de la
Institucion Educativa N° 892- 8187 del distrito de Santa Rosa, Lima, a través del
cuestionario de Imagen Corporal “Body Shape Questionnaire” (B.S.Q. Cooper,
Taylor, Cooper y Fairburn (1987) Adaptado por Zambrano (2013). Tal como
sefialan Hernandez, Fernandez y Baptista (2004) “La investigacion no experimental
es la que se realiza sin manipular deliberadamente variables; lo que se hace en
este tipo de investigacion es observar fendmenos tal y como se dan en su contexto

natural, para después analizarlos”.

Es Transversal porque se ha recolectado la informacion sobre la variable
Imagen Corporal, por Unica vez en el mes de octubre 2017 en la poblacién de
estudiantes del cuarto y quinto afio de educacién secundaria de la Institucion
Educativa N° 892- 8187 del distrito de Santa Rosa Lima, como indican Hernandez,

Fernandez y Baptista (2004) en su libro Metodologia de la Investigacion:

En los disefios transversales se busca recolectar datos en un solo momento
en un Unico tiempo, su propdsito es describir una o mas variables y analizar
su incidencia e interrelacibn en un momento dado. Es como tomar una

fotografia a algo que sucede (p. 270).

El diagrama del disefio es el siguiente:

M Os

Donde:
01 = Imagen corporal

M = Muestra
o1



3.2. Poblacion y muestra

La Poblacién total de estudiantes, esta conformada por 70 alumnos de
ambos sexos, que se encuentran actualmente cursando el cuarto y quinto afio de

educacion secundaria de la I.E N° 892- 8187 del distrito de Santa Rosa, Lima.

La Muestra censal es considerada cuando se selecciona el 100% de la
poblacion al considerarla un numero manejable de sujetos. En este sentido
Ramirez (1997) “define la muestra censal como aquella en donde todas las
unidades de investigacion son consideradas como muestra”. En este estudio no se
discriminé a nadie, esta conformado por 70 alumnos de ambos sexos, 45 mujeres y
25 hombres, el rango de edades es de 14 a 17 afios, estudiantes de cuarto y quinto
afio de educacion secundaria de la Institucion Educativa N° 892- 8187 del distrito

de Santa Rosa, Lima.

Tabla N° 1. Distribucion de la Muestra estudiada segun sexo.

Estudiantes Frecuencia  Porcentaje
Femenino 45 64.29 %
Masculino 25 35.71 %
Total 70 100 %

Tabla N° 2. Distribucion de la Muestra estudiada segun Grado de

Instruccion.
Grado Frecuencia  Porcentaje
4to 31 4429 %
5to 39 56.71 %
Total 70 100 %
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Tabla N° 3. Distribucion de la Muestra estudiada segun Edad

Edad Frecuencia  Porcentaje
14 2 2.86 %
15 15 21.43 %
16 28 40.00 %
17 19 27.14 %
18 6 8.57 %
Total 70 100 %

3.3. Identificacién de variables y su operacionalizacion

La variable del presente trabajo de investigaciébn es la Imagen corporal.
Segun su naturaleza es una variable cuantitativa, puesto que fue medida
numéricamente. (Schilder, 1950). “La imagen del cuerpo es la figura de nuestro
propio cuerpo que formamos en nuestra mente, es decir, la forma en la cual

nuestro cuerpo se nos representa a nosotros mismos”

Slade 1994, citado por Castrillén, Luna, Avendafio & Pérez, 2007,) propone
que “la Imagen Corporal es una representacion mental amplia de la Figura
Corporal, su forma y tamafo, la cual esta influenciada por factores historicos,

culturales, sociales, individuales y biolégicos que varian en el tiempo”.
3.3.1. Operacionalizacion de la variable

Operacionalmente se determina con el cuestionario de Imagen Corporal
“‘Body Shape Questionnaire” (B.S.Q. Cooper, Taylor, Cooper y Fairburn (1987)
Adaptado por Zambrano (2013) para adolescentes de nivel secundaria del distrito
de Santa Rosa Lima, con 2 factores al igual que la adaptacion Colombiana del
Cuestionario de Imagen Corporal B.S.Q (2007). La prueba cuenta con dos factores:
insatisfaccion corporal y preocupacion por el peso (Castrillon, Luna, Avendafo &
Pérez, 2007).
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Tabla N° 4. Operacionalizacion de la Variable “/magen Corporal

‘mediante el instrumento Cuestionario de imagen corporal (B.S.Q)
Adaptado por Zambrano (2013)

VARIABLE DIMENSIONES PESO N° INDICADORES | NIVELES
ITEMS
Insatisfaccién con la imagen Insatisfaccion No hay
corporal con la imagen | Insatisfac
corporal cion
Es wuna manifestacion de
desacuerdo del individuo con
la forma y tamafio de su | 5gg2o, | 20
cuerpo o partes de él que no (1,3.7810.11,1 | Moderada
Imagen corporal se corresponde con una 2,13,14,15,17,1 | Insatisfac
realidad objetiva. Solano y 8,19.20,25,26:2 | cion
Cano (2010). 7.29.31,32)
La imagen corporal
es el modo en el que Extrema
uno se  percibe, Insatisfac
imagina, siente y cion
actla respecto a su _
oropio cuerpo, la Preocupacién por el peso
cual se va | Es un componente mas de la No hay
construyéndose a lo | ansiedad, significa causar Insatisfac
largo de las | temor o inquietud por tratarse cién
diferentes etapas de | de una afeccién psiquica en
la  vida".  Rosen | relacion al sobrepeso que es Moderada
(1995) la condicién en la que el peso | 4118 % | 14 Preocupacién | Insatisfac
del individuo excede del por el peso cion
promedio de la poblacién en
relacion al sexo, la talla y el Extrema
somatotipo. Segin  Pollock, (2,4,5,6,9,16,21, | | satisfac
Wilmore  (1993), (O'Neill, 22,23,24,28,30, | .ign
1985). 33,34)
100 %
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3.4. Técnicas e instrumentos de evaluacion y diagndéstico

Se utilizé la técnica psicométrica, porque nos proporciona de manera
objetiva y estandarizada un resultado basado en la aplicacion, calificacion e
interpretacion sin la intervencién o modificacion hecha por el evaluador dado a
través de la confiabilidad y validez de acuerdo a situaciones especificas. (Anastasi
& Urbina, 1998). El abordaje metodologico es cuantitativo, puesto que es un
proceso de secuencias que usa la recoleccion de datos para probar hipotesis, con
base en la medicion numérica y en el andlisis estadistico para establecer patrones
de comportamiento y probar teorias. (Hernandez, 2014).

3.4.1. Técnicas de investigacién

La técnica utilizada fue la encuesta, los datos fueron recolectados a través de un

instrumento psicométrico.

3.4.2. Instrumentos de recoleccidon de informacién

En la presente investigacion se utilizé el Cuestionario de Imagen Corporal
Body Shape Questionnaire (B.S.Q. Cooper, Taylor, Cooper y Fairburn (1987), este
Instrumento de medicién cuenta con una aceptable confiabilidad y validez, la
misma que ha sido probada en distintas areas de la Psicologia, en la clinica y
educativa mayormente y en distintos paises como Reino Unido, Colombia, Francia,

Espafia, México, Peru.

El objetivo del cuestionario es presentar una medida objetiva en la poblacion
sobre la preocupacién por el peso y la insatisfaccién corporal asimismo conocer la
autovaloracion de la apariencia fisica y la evitacion de situaciones en las que la
apariencia fisica pudiera atraer la atencidén de otros. Mide la insatisfaccién que la
persona tiene hacia su cuerpo, con el fin de evaluar trastornos en la imagen
corporal en puntuaciones elevadas y se usa para discriminar la poblacion normal

de la poblacién clinica.
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La forma de aplicacion del cuestionario es a nivel individual o grupal,
dependiendo del evaluador. El cuestionario consta de 34 preguntas que evallan
dos factores: insatisfaccion corporal y preocupacion por el peso. Responde a una
escala tipo Likert de 6 puntos que van de “nunca” a “siempre”. La puntuacion total
oscila de 34 a 204 puntos, siendo que a mayor puntuacion indica un riesgo a
presentar un trastorno alimentario. La persona evaluada responde de acuerdo a su
autopercepcion y el grado en el que se identifica con cada item, en un rango de

cuatro semanas ultimas.

En Espafia fue adaptada por Raich en colaboracion con Mora, Soler, Avila,
Clos y Zapater (1996). En el Peru, este cuestionario fue adaptado por Flores (2009)

a una muestra de estudio de adolescentes entre 16 a 21 afos.

En Per(a existia una limitacion con relacion al instrumento adaptado por
Flores (2009) el cual se dirigia a una muestra de universitarios, sin embargo se
pretendia realizar investigaciones a una muestra menor de pre-adolescentes en
etapa escolar debido a que son una poblacién mucho mas vulnerable que de forma
permanente se encuentran bajo constantes criticas, tanto del grupo mas cercano,
familia, amigos y la misma sociedad, es por ello que ante la limitacion existente de
no contar con un instrumento psicométrico para estudiantes de 11 a 17 afios, que
mida los niveles de la imagen y peso corporal, Zambrano (2013) decide adaptar
este instrumento para una poblacion de adolescentes de nivel secundaria del

distrito de Santa Rosa- Lima.
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CUESTIONARIO DE IMAGEN CORPORAL BSQ DE COOPER, TAYLOR,
COOPER Y FAIRBURN (1987)
FICHA TECNICA

Nombre: Cuestionario de la Imagen Corporal

Nombre Original: Body Shape Questionnaire

Autores: Cooper, Taylor, Cooper y Fairburn (1987)
Adaptacién peruana: Lynn Katherine Zambrano Bravo (2013)
Administracion: Individual, Colectiva y autoaplicable
Duracién: Aproximadamente de 10 a 20 minutos.

Aplicacion: Para una poblacién de adolescentes de 11 a 17 afios de nivel

secundaria del distrito de Santa Rosa- Lima.

Significacién: Evalta la preocupaciéon por la Imagen Corporal en base a 2

factores. Insatisfaccion de la imagen corporal y Preocupacion por el peso corporal.
Numero de items: La escala esta formada por 34 items.

Descripcidn: Instrumento auto administrado de 34 preguntas cerradas de

respuestas tipo Likert de 6 grados (1=nunca a 6=siempre).

Normas de aplicacion: Se trata de que la persona que lo rellene valore
cada uno de los 34 items (afirmaciones) respecto a una escala de 1 a 6 en la
medida en que ajuste la afirmacion a sus sentimientos acerca de su satisfaccion

corporal en las dltimas 4 semanas.
Correccion, Interpretacion: Las respuestas toman los siguientes puntajes:

Nunca: 1 punto
Raramente: 2 puntos
Alguna vez: 3 puntos

A menudo: 4 puntos
Muy a menudo: 5 puntos

Siempre: 6 puntos
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Para la correccion se suma los puntos (1-6) dados en cada item y se obtiene
una puntuacion total que oscila entre de 34 a 204 puntos. La calificacion de los

puntos de corte fueron los siguientes y se establecieron 3 categorias:
0 a 82 puntos: No hay Insatisfaccion por la imagen corporal
83 a 130 puntos:  Moderada Insatisfaccion por la imagen corporal
131 a 204 puntos: Extrema Insatisfaccion por la imagen corporal

Los 2 factores que se determinaron en funcion al analisis estadistico y

cualitativo fueron los siguientes:
Insatisfaccion con laimagen corporal
(1,3,7,8,10,11,12,13,14,15,17,18,19,20,25,26,27,29,31,32)

Es una manifestacion de desacuerdo del individuo con la forma y tamafio de
su cuerpo o partes de él que no se corresponde con una realidad objetiva. Solano y
Cano (2010).

Preocupacién por el peso
(2,4,5,6,9,16,21,22,23,24,28,30,33,34)

Segun Pollock, Wilmore (1993) Es un componente mas de la ansiedad,
significa causar temor o inquietud por tratarse de una afeccién psiquica en relacién
al sobrepeso que es la condicién en la que el peso de la persona pasa lo estimado

de la poblacion en relacién al sexo, talla y somatotipo. (O’Neill, 1985).

Confiabilidad: EIl coeficiente de consistencia interna (Alfa de Cronbach),
Obtenido en otras investigaciones internacionales, refuerzan adn mas la
confiabilidad del cuestionario, que se ubica entre 0.95 a 0.98, La confiabilidad
obtenida para esta prueba fue de 0.950, donde se puede apreciar que alcanza un
nivel aceptable; semejante en otros estudios internacionales y nacionales
Rousseau (2005), Castrillon (2007), Ochoa (2008), Flores, M. (2009), Vasquez
(2011). La confiabilidad por el método de mitades para la muestra se obtuvo
mediante el andlisis del coeficiente de Spearman, dando un resultado de 0.921, lo

cual nos indica que es una correlacion aceptable (Hernandez, 2010).
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Validez

Otra evidencia es la Validez del cuestionario se obtiene a través de la
interpretacion de los factores de la estructura de los items, en una muestra de
estandarizacion para estudiantes de 11 a 17 afios del distrito de Santa Rosa, Lima.
De esta manera la validez de constructo mediante el andlisis factorial dio como
resultado 2 factores, al igual que la adaptacion colombiana del Cuestionario de la
imagen Corporal (2007), donde el resultado de la prueba permite obtener datos
acerca del nivel de la insatisfaccion total y de las dos Sub-escalas como

insatisfaccion corporal y preocupaciéon con el peso.

Confiabilidad y validez en el Peru:

El Cuestionario de Imagen Corporal fue adaptado por Zambrano (2013) a
una poblacion de adolescentes de 11 a 17 afios, su investigacion fue realizada en
el distrito de Santa Rosa, Lima, con una muestra de 300 alumnos de ambos
géneros, de nivel secundaria del (1ro grado al 5to grado) la evaluacién se realiz6
en tres colegios representativos del distrito de Santa Rosa: Los colegios estatales
Miguel Grau, La Institucion Educativa 8187 y el colegio particular Nuestro
Maravilloso Mundo. Se utiliz6 un muestreo aleatorio, para incrementar el nivel de
generalizacion de la adaptacion. Los criterios de calidad, los resultados de esta
adaptacion en relacion a la caracteristicas descriptivas, la confiabilidad y la validez
del Cuestionario de imagen Corporal, ofrecen una consistente fundamentacién

para el uso de este instrumento dentro del area clinica y educativa.
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Tabla N° 5. Los 2 factores o dimensiones del Cuestionario de Imagen
Corporal, adaptado por Zambrano (2013) Lima — Perq.

Cuestionario de Imagen Corporal de Cooper Adaptacion 2013

1.- Insatisfaccion con laimagen Corporal
1,3,7,8,10,11,12,13,14,15,17,18,19,20,25,26,27,29,31,32
2.- Preocupacién por el peso Corporal

2,4,5,6,9,16,21,22,23,24,28,30,33,34

Total de factores : 2

Total de items :34

Tabla N° 6. Se obtuvieron los siguientes baremos para los 2 factores
del cuestionario D1. Insatisfaccion Corporal y D2. Preocupacion por el
peso y el puntaje total de imagen corporal para estudiantes de
educacion secundaria del distrito de Santa Rosa-Lima

D1. D2.
Imagen _ ] )
Insatisfaccibn  Preocupacion
Corporal
Corporal por el peso
No hay Insatisfaccion 0-82 0-48 0-35
Moderada
_ _ 83- 130 49 - 76 36 - 56

Insatisfaccion
Extrema Insatisfaccion 131 - 204 77-120 57-84
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CAPITULO IV

PROCESAMIENTO, PRESENTACION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS

4.1. Procesamiento de Resultados

Luego de recolectar la informacion con el Cuestionario de Imagen Corporal

“‘Body Shape Questionnaire”, se procedio a:

Tabular la informacion, codificarla y transferila a una base de datos
computarizada (IBM SPSS 22 y MS Excel 2017).

Determinar la distribucion de las frecuencias y los porcentajes de los datos del

instrumento de investigacion respecto a las variables intervinientes.

Se aplicaron las siguientes técnicas estadisticas y medidas de tendencia
central: Estadisticas descriptivas de tendencia central, como la Media aritmética

y el analisis de frecuencia

Finalmente se procedio a la aplicacion de las siguientes técnicas estadisticas: la

media aritmética, valor maximo y minimo.

Media Aritmética:

F

4.2. Presentacion de los Resultados.

A continuaciéon se presentan los resultados, el analisis y discusion de

frecuencias del presente estudio, obtenidos de la recoleccién de datos, en base a

los 2 factores que intervienen en el instrumento: Insatisfaccion de la imagen

corporal y preocupacion por el peso corporal, los datos son los siguientes:
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Tabla N° 7. Medidas descriptivas de la variable Imagen Corporal:

Estadisticos
Imagen Corporal

N Valido 70

Perdidos 0
Media 77,36
Minimo 34
Maximo 149

El Puntaje total de la variable Imagen Corporal se puede observar:
e Una media de 77,36 que se categoriza como “Extremada preocupacion de I.C”.
e Un minimo de 34 que se categoriza como “Moderada preocupacion de I.C”.

e Un maximo de 149 el cual se categoriza como “No hay preocupacién de I.C".

Tabla N° 8. Medidas descriptivas de los factores: Insatisfaccion de la imagen
corporal y preocupacién por el peso corporal.

Estadisticos

Insatisfaccion Preocupacion

Corporal por el peso
N Vélido 70 70
Perdidos 0 0
Media 39,59 37,77
Minimo 20 14
Maximo 82 75
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En el Factor Insatisfaccion de la imagen corporal se puede observar:

Una media de 39,59 se categoriza como “Moderada insatisfaccién de |.C”.
Un minimo de 20 que se categoriza como “Extremada insatisfaccion de I.C”.

Un maximo de 82 el cual se categoriza como “No hay insatisfaccion de |.C”.

En el factor preocupacion por el peso corporal se puede observar:

Una media de 37.77 se categoriza como “Extremada preocupacioén por P.C”.

Un minimo de 14 que se categoriza como “Moderada preocupacion por P.C.

Un maximo de 75 el cual se categoriza como “No hay preocupacion por P.C”.
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Figura N° 4. Resultados generales de la distribucion de los niveles

de “La Imagen Corporal”.

Nivel de laImagen Corporal

W 1o hay satisfaccidn
B Moderada satistaccisn
[ Extrema insastifaccisn

Los resultados de este estudio muestran que existe una ‘Extremada
preocupacion por la Imagen corporal” en el grupo analizado es del 30 %, seguido
por un 12.86 % de alumnos que se encuentran con una “Moderada preocupacion
por la imagen corporal” grupo en factor de riesgo de intensificar su nivel sino se le
da el soporte adecuado y finalmente un 57.14 % que se encuentra en la categoria

“No hay preocupacién por su Imagen Corporal”.

Referente a los resultados ya mencionados, a continuaciéon se mostraran los
gréaficos estadisticos para asi observar los resultados obtenidos de los niveles (No
hay preocupacion por la Imagen Corporal), Moderada preocupacién por la imagen
corporal y Extremada preocupacion por la Imagen corporal) distribuidas en los dos

factores que la conforman:
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Figura N° 5. Resultados de la distribucion de los niveles
“Insatisfaccion por la Imagen Corporal”. (Factor 1).

Mivel Insatisfaccion Corporal

W 1o hay satisfaccion
E Moderada satisfaccisn
O Extrema insastifaccion

= Comentario:

El Nivel de Insatisfaccion por la imagen Corporal predominante en los
estudiantes de cuarto y quinto afio de educacion secundaria de la I.E N° 892- 8187
del distrito de Santa Rosa, Lima se encuentra en la categoria “No hay

Insatisfaccion por laimagen corporal” Teniendo como resultado:

- Se observa que el 65.71 % de los estudiantes predomina que “No hay

Insatisfaccién por la imagen corporal”

- Se observa que el 2.86 % de los estudiantes presentan una “Extremada
Insatisfaccion por la imagen corporal”
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Figura N° 6. Resultados de la distribucion de los niveles
“Preocupacion por el peso corporal” (Factor 2).

Nivel Preocupacion por el peso

M 1o hay satisfaccion
B Moderada satisfaccian
O Extrema insastifaccidn

= Comentario:

El Nivel de la preocupacion por el peso corporal predominante en los
estudiantes de cuarto y quinto afio de educacion secundaria de la I.E N° 892- 8187
del distrito de Santa Rosa, se encuentra en la categoria “No hay preocupacion

por el peso corporal” Teniendo como resultado:

- Se observa que el 54.29 % de los estudiantes predomina que “No hay

preocupacion por el peso corporal”

- Se observa que el 30 % de los estudiantes presentan una “Extremada
preocupacion por el peso corporal”
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4.3. Analisis y discusion de los resultados

Por medio del presente estudio se pretendié evaluar los niveles de Imagen
Corporal en un grupo de 70 estudiantes de cuarto y quinto afio de educacion
secundaria de la I.E N° 892- 8187 del distrito de Santa Rosa - Lima. Para ello por
medio de la evaluacion realizada con el Cuestionario de Imagen Corporal Body
Shape Questionnaire” adaptado por Zambrano (2013) Lima — Peru, se hallaron los
puntajes de los dos factores que componen la Imagen Corporal, seguidamente se
procedié a la examinacion de los niveles de la Imagen Corporal utilizando los
niveles indicados en la adaptacion Peruana del Cuestionario de Imagen Corporal
propuesto por Zambrano (2013). quienes plantean que si la persona se encuentra
en la categoria diagnostica “extremada preocupacion por su imagen corporal’,
experimentardn malestar, incomodidad, usualmente en esta categoria diagnostica
los evaluados presentan mucha ansiedad, no pueden desenvolverse con
normalidad en sus actividades cotidianas, adoptan actitudes de subestimacion,
conductas nocivas, dietas excesivas, ejercicio intenso, Inducirse al vémito, purgas

y existiria una sefal de alarma de un posible trastorno de conducta alimentaria.

Si la persona se encuentra en la categoria diagnostica “moderada
preocupacion por su imagen corporal” frecuentemente en este nivel los evaluados
experimentan malestar con su figura corporal que los lleva a evitar ciertas
situaciones que les generan inconformidad con su cuerpo, sin embargo si pueden
desenvolverse en su vida cotidiana. Por el contrario, si no se encuentra en ninguna
de las categorias diagndsticas anteriormente mencionadas, la persona “no tiene
preocupacion por su Imagen corporal”, usualmente tienen una mejor autoestima,
se sienten y se ven con mayor objetividad, aprendieron a sentir menos
insatisfaccion, a pensar de manera mas favorable de si mismos, y algin cambio en

su imagen no interfiere en sus actividades diarias y se relacionan saludablemente.

A partir de ello se analizé los resultados obtenidos referentes a los niveles de
imagen corporal, en relacion al Objetivo General del Estudio, estos indicaron que
existe una preocupacion por la Imagen Corporal en la muestra estudiada,
encontrando un puntaje significativo del 30% que los ubica en la categoria
diagnostica “Extremada preocupacion por la imagen corporal”, puesto que se

identificaron las dos dimensiones o factores de la Imagen Corporal en los
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evaluados (Insatisfaccion de la Imagen Corporal y Preocupacion por el peso
corporal). Sin embargo se encontré que un 12.86% de los estudiantes se ubican en
la categoria de “Moderada preocupacion por su Imagen Corporal” porcentaje con
cierto factor de riesgo de incrementar su nivel de no recibir la intervencion
profesional oportuna y finalmente este estudio revela que el 57.14% de los

estudiantes “no presentaron preocupacion por su Imagen Corporal”.

Los resultados obtenidos en este estudio muestran que el mayor porcentaje
de alumnos no tiene preocupacion por su imagen corporal (57.14%), sin embargo
debemos prestar atencion a este 42.86% que se subdivide entre la categoria
moderada preocupacion (12.86%) y extremada preocupacion por la imagen
corporal (30%), debido a que si no se les otorga el apoyo oportuno y un diagndstico
mas profundo de esta muestra en factor de riesgo podrian desarrollar en el futuro
diversas complicaciones a nivel psicoldgico, afectivo y trastornos de conducta
alimentaria. Segun diferentes estudios confirman que la insatisfaccion corporal
seria un factor relacionado a los trastornos de conducta alimentaria (Faunce, 2002;
Flores, 2009, Gismero, 2001; Rivarola, 2003; Raich, 2004.

Similares resultados fueron los obtenidos en la investigacion del estudio
realizado por Fernandez J, Gonzales M, Contreras O, Cuevas R. (2015) Espafia. El
estudio titulado “Relacién entre imagen corporal y autoconcepto fisico en mujeres
adolescentes”, los resultados indicaron que el 58.73% de evaluados se ubican en
la categoria diagnostica “No tiene preocupacion por su Imagen Corporal’, y el
11.34% tiene “extremada preocupacién por la Imagen Corporal”, segin sus
autores, abordan el problema desde los tres diferentes componentes de la imagen
corporal, el cognitivo, el conductual y el perceptivo, tomaron en cuenta el IMC. Se
encuentran también resultados muy similares en otro estudio realizado por Apaza
(2016), Puno-Peru titulado “Estado Nutricional e Imagen Corporal en adolescentes
de la Institucién Educativa Secundaria comercial 45-Emilio Romero Padilla”. Este
estudio revela niveles elevados del 73% de adolescentes evaluados no estan
preocupados por su imagen corporal, y el 4% de los evaluados muestra niveles

bajos ubicandose en la categoria “extrema preocupacion de la imagen corporal”.
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En relacion a los objetivos especificos, los resultados de los niveles
obtenidos de cada uno de los dos factores que compone la Imagen Corporal en
esta muestra de estudio son los siguientes: En cuanto al Factor “Insatisfacciéon
con la imagen Corporal”, los resultados obtenidos muestran que existen niveles
elevados del 65,71% de los alumnos que se ubican en la categoria diagnostica “No
tienen insatisfaccion con la imagen corporal” y solo el 2.86% presentaron niveles
bajos, los mismos que se ubican en la categoria diagnostica “extremada
insatisfaccion con la imagen corporal”. Similar resultado se observa en la
investigacion de Caballero (2008), titulado “Relacion entre la autopercepcion de la
imagen corporal y habitos de alimentacion en adolescentes del 5to afio de
secundaria de la Institucion Educativa Teresa Gonzales de Fanning”, en cual el
65.4% se encuentra en un nivel alto categorizandose en "No tiene insatisfaccion
con la imagen corporal”y solo el 34.6% presentaron niveles bajos, los mismos que
se ubican en la categoria diagnostica “extremada insatisfaccion con la imagen

corporal’.

En Lima en el distrito de Santa Rosa se realiz6 también un estudio de
investigacion por Zambrano (2013) titulado “Adaptaciéon Psicométrica del
Cuestionario de Imagen Corporal de Cooper, Taylor, Cooper y Fairburn en
adolescentes de Nivel Secundaria del distrito de Santa Rosa, Lima” quien realiz6
un estudio en 3 colegios y una de ellas fue en la misma Institucion educativa 8187
ubicada en el mismo Distrito de Santa Rosa, Lima en el que ahora se vuelve a
realizar dicho estudio. Zambrano (2013) obtuvo un 63.53% con una mediana de
41.5% lo cual significa que el 50% de los estudiantes obtuvieron un puntaje menor
a 81, lo cual nos indica que el mayor porcentaje se encuentra en la categoria “No
hay Insatisfaccion con la imagen corporal” para este factor. Concluyé que las
alumnas obtienen una mayor frecuencia respecto a los varones y segun la edad no

se encontraron diferencias significativas.

Una posible explicacion al resultado obtenido en este estudio donde los
niveles predominantes se encuentran en la categoria “No hay insatisfaccion con la
imagen corporal” serian las condiciones del entorno donde se desarrollan y viven
estos alumnos evaluados, los modelos referentes, familiares, padres, amigos
siguen estilos de vida y conductas muy similares que evidencian un conjunto de

creencias instaladas que conllevan a la despreocupacién por su imagen y peso
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corporal, El entorno y las interacciones donde la imagen, el arreglo personal y el
estilo de vida saludable, no es tan importante porque existe mayor importancia en
resolver otras necesidades bésicas como las econdmicas en las que todos
cooperan debido a que pertenecen a un nivel socioeconémico bajo, donde los
estudiantes no solo se dedican a estudiar sino comparten roles en el apoyo tanto

econdmico, como en el cuidado de sus hermanos menores.

Segun refiere Rodriguez y Valbuena (2015) la insatisfaccion corporal se
origina a partir de una serie de aspectos personales, emocionales, genéticos y las
creencias sobre el cuerpo, influencia de familiares, inadecuados modelos o estilos
de crianza deficientes y culturales le dan menor o mayor valor al aspecto fisico,
presién de pares o los medios informativos los cuales dificultan o deterioran la
percepcion corporal, motivando a las personas a la practica de conductas que les
permitan obtener la imagen deseada

Con respecto a los resultados obtenidos en el factor Preocupacién por el Peso
Corporal, podemos observar la presencia de niveles elevados del 54.29% de los
alumnos evaluados que se ubican en la categoria diagnostica “No tienen
preocupacion por su peso corporal” y sélo el 15.71% de los alumnos presentan un
nivel bajo ubicandose en la categoria diagnostica “Moderada preocupaciéon por su
peso corporal’. Semejantes fueron los resultados obtenidos en México (2010), por
Trejo PM, Castro D, Facio A, Mollinedo FE, Valdez G. en su investigacion

llI

denominada ‘Insatisfaccion con la imagen corporal asociada al indice de Masa
Corporal en adolescentes”. La muestra estuvo conformada por alumnos de
secundaria de una Institucion Educativa, pues los resultados evidenciaron que el
81.8% de los evaluados no mostraron preocupacién con su imagen corporal, y
0.5% presenta una preocupacion moderada. Los resultados mostraron también que
el 32% de los evaluados si presentaron una preocupacion por su peso corporal y el

68% no presentaban preocupacion por su peso corporal.
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Los resultados de este estudio evidencian que existe un mayor porcentaje
de alumnos evaluados con (extremada preocupacion por el peso Corporal 30% en
el Factor 2), a diferencia de los que presentan una (extremada insatisfaccion por su
imagen corporal 2.86% en el Factor 1). Este hallazgo significativo del 30% de
alumnos evaluados experimentan un fuerte miedo a engordar y un persistente
deseo de perder peso, se identifican posibles riesgos de salud en este grupo de

adolescentes en el futuro.

Una posible explicaciéon al resultado obtenido seria que en la etapa de la
adolescencia, es casi normal que los alumnos presenten un ligero sobrepeso u
obesidad, pero al mismo tiempo son perceptiblemente mas facil de identificar por el
volumen de su cuerpo y a convertirse en el centro de burla, de humillacion, ataques
por parte de sus compafieros, pares y la sociedad en general que impone la
delgadez como sindénimo de éxito, aceptacion, lo que explica algunas conductas
dirigidas méas a la pérdida de peso corporal, comparado a la insatisfaccion que le

puede producir su propia imagen.
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4.4. Conclusiones

1.- En funcion al objetivo general propuesto en el presente estudio, medir el
nivel de Imagen Corporal en una muestra de 70 estudiantes de cuarto y quinto afio
de educacion secundaria de la Institucion Educativa N° 892- 8187 del distrito de
Santa Rosa-Lima, concluye que el puntaje predominante se ubica en la categoria
“No hay preocupacion por la Imagen Corporal”. Sin embargo existe un puntaje
alarmante de alumnos/as que presentan una “extremada preocupacion por su
imagen corporal”, lo cual genera en ellos malestar, incomodidad, usualmente en
esta categoria diagnostica los evaluados experimentan mucha ansiedad, no
pueden desenvolverse con normalidad en sus actividades cotidianas, adoptan
actitudes de subestimacién, conductas nocivas, dietas excesivas, ejercicio intenso,

inducirse al vémito, purgas.

2.- En funcién al primer objetivo especifico encontramos de manera similar
con el puntaje general “No hay Insatisfaccién con la imagen corporal”, sin embargo
gue existen alumnos/as con factores de riesgo que presentan una “‘moderada
insatisfaccion con imagen corporal”, ubicandose esta categoria como el segundo
puntaje mas alto obtenido en este primer factor, frecuentemente en esta categoria
diagnostica los evaluados experimentan malestar con su figura corporal que los
lleva a evitar ciertas situaciones que les generan inconformidad con su cuerpo, sin

embargo si pueden desenvolverse en su vida cotidiana.

3.- En funcion al segundo objetivo especifico propuesto encontramos que
‘no hay preocupacion por el peso corporal” , sin embargo se evidencio una gran
alerta con los resultados obtenidos demostrando que el segundo puntaje
predominante en este factor se ubica en la categoria “Extremada preocupaciéon por
el peso corporal” en esta categoria diagnostica los evaluados experimentan
sentimientos intensos de inconformidad mas que por la imagen es por las
dimensiones y el peso corporal en su totalidad, algunas veces podrian presentar
sobrepeso, obesidad, impidiendo asi entablar relaciones saludables en su vida

cotidiana.
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4. 5. Recomendaciones

Se recomienda a la Directora de la Institucion Educativa N° 892- 8187 del
distrito de Santa Rosa, Lima desarrollar campafas preventivas en coordinacion con
los centros de salud mas cercanos, con el objetivo de realizar un trabajo
multidisciplinario donde periddicamente intervengan psicélogos y nutricionistas con
el fin de detectar trastornos de conducta alimentaria, debatir y reestructurar
modelos cognitivos errdbneos con relacion a la imagen y peso corporal y finalmente
recibir una asesoria nutricional en estilos de alimentacién saludable para

adolescentes.

Se le recomienda reforzar el dictado de talleres a los alumnos que hayan
obtenido una extremada y moderada preocupacion por su imagen y peso corporal
complementando temas relacionados con imagen corporal, sobrepeso, obesidad,
autoestima, trastornos de alimentacion, anorexia, bulimia, vigorexia, Inteligencia
emocional, autocontrol, relajacion, resolucién de problemas y prevencién de

recaidas.

Se le recomienda implementar desde un enfoque preventivo el dictado de
talleres desde la educacion primaria en temas relacionados con imagen corporal,
sobrepeso, obesidad, autoestima, trastornos de alimentacion, anorexia, bulimia,
vigorexia, Inteligencia emocional, resolucion de problemas, insatisfaccion de la

imagen y el peso corporal.

Se recomienda mejorar las vias y canales de comunicacion entre la
direccién, el personal docente, los padres de familia para poder ayudar de manera
sistétmica al adolescente que pueda presentar una moderada y extremada
preocupacion por su imagen y peso corporal que son los principales grupos que
necesitan restablecer una imagen corporal saludable y positiva, sin caer al lado
opuesto del descontrol de comer exageradamente, reforzando indirectamente la
despreocupacion por la imagen, el sobrepeso, la obesidad que es considerado en

la actualidad otro de los desafios de salud publica méas serios del siglo 21.
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Se recomienda el Programa de Intervencion: “Cambia tu mente ahora y
cambiaras tu cuerpo mafiana” con este programa “no se persigue que cambien su

cuerpo, sino que cambien su mente respecto a su cuerpo».

Se recomienda realizar intervenciones psicolégicas individuales con los

alumnos que hayan presentado recaidas y presenten conductas de riesgo.

Se recomienda implementar una campafa donde se integre la actividad
fisica saludable, el soporte emocional y el conocimiento de una alimentacion

saludable, que busque mejorar nuestra calidad de vida.
Se recomienda en el futuro realizar mas investigaciones sobre la imagen y

peso corporal, que evalUen distintos niveles socioeconémicos, con el objetivo de

determinar si el entorno en general ejerce gran influencia.
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CAPITULO V
PROGRAMA DE INTERVENCION

“Cambia tu mente ahora y cambiaras tu cuerpo mafana”

Introduccion

La presente propuesta de intervencion tiene el propésito de disminuir el nivel de
insatisfaccion de imagen corporal y mejorar la autoestima de los adolescentes del
cuarto y quinto afio de educacion secundaria de la Institucion Educativa N° 892-
8187 del distrito de Santa Rosa-Lima, segun los resultados del estudio sobre
imagen corporal arrojé que la mayoria de estudiantes no presentan preocupacion
por su imagen corporal, sin embargo existe un 30% de adolescentes que Ssi
presentan una extremada preocupacion por su imagen corporal y el 12.86%
presenta una moderada preocupacion, por esa razon se vio conveniente trabajar

con estos dos grupos de alumnos.

En todo el mundo y a lo largo de las diferentes culturas se construyen
estereotipos, la sobrevaloracién de la imagen corporal se ha incrementado en una
cultura basada en la percepcién, la importancia de una imagen idealizada, esta
tendencia es encabezada por los medios de comunicacion, la presion social, baja
autoestima y afecta sobre todo a nuestros jovenes quienes le otorgan una
importancia desmesurada a su cuerpo y apariencia fisica, muchas veces se
someten a préacticas inadecuadas con el fin de lograr la imagen idealizada como

sinbnimo de éxito impuesta sutilmente por la sociedad.

Se implementd este programa de intervencion el cual se basa en el enfoque
Cognitivo Conductual de Aaron.T. Beck y el Enfoque Racional emotiva conductual
de Albert. Ellis los mismos que ayudara a modificar pensamientos, sentimientos y
conductas erréneas impuestas por la sociedad y algunos otros aspectos que

finalmente impactaron negativamente en los adolescentes.
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Finalmente este programa pretende que los estudiantes aprendan a verse con
mayor objetividad, a sentir menos insatisfaccion, preocupacion, a pensar de
manera mas favorable de si mismos y a comportarse de manera mas gratificante.
“No se persigue que cambien su cuerpo, sino que cambien su mente respecto a su

cuerpo’.

5.1.- Descripcion de la realidad problematica

En vista de que los resultados generales revelan que los alumnos no
presentan preocupacion por su imagen corporal, se vio conveniente trabajar con
los alumnos que presentan extremada y moderada preocupacion por su imagen
corporal, segun los resultados de la imagen corporal, existe un nimero significativo
de alumnos/as que presentan una “extremada preocupacién por su imagen
corporal”’, lo cual genera en ellos malestar, mucha ansiedad, no pueden
desenvolverse con normalidad en sus actividades cotidianas, adoptan actitudes de

subestimacion, dietas excesivas, ejercicio intenso, induccion al vomito, purgas.

En cuanto al Factor “Insatisfaccion de la Imagen Corporal”, los evaluados
presentan una “moderada insatisfaccion” experimentan malestar con su figura
corporal que los lleva a evitar ciertas situaciones que les generan inconformidad
con su cuerpo, a pesar de esto, ellos aun pueden desenvolverse en su vida

cotidiana.

En el Factor “Preocupacion por el peso corporal”, los alumnos muestran una
‘Extremada preocupacion por el peso corporal” experimentan sentimientos
intensos de inconformidad mas que por la imagen es por las dimensiones y el peso
corporal en su totalidad, algunas veces podrian presentar sobrepeso, obesidad,
impidiendo asi entablar relaciones saludables en su vida cotidiana. Siendo estos

los problemas mas preocupantes, nos plantearemos los siguientes objetivos.
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5.2.- Objetivos

5.2.1 Objetivos General

Desarrollar la autoestima en los estudiantes de cuarto y quinto afio de educacion
secundaria de la Institucion Educativa N° 892- 8187 del distrito de Santa Rosa-
Lima, mediante talleres y sesiones para mejorar la Imagen de si mismos y la

relacion con los demas.

5.2.2 Objetivos Especificos

Ayudar al autoconocimiento de si mismo de los estudiantes por medio de la

autorreflexion y el dialogo interactivo.

Mejorar el autoconcepto de los estudiantes reformulando los pensamientos,

sentimientos y conductas por medio de técnicas de reestructuracion cognitiva.

5.3.- Alcance

A 70 alumnos de ambos sexos, 45 mujeres y 25 hombres, el rango de edades es
de 14 a 17 afios, estudiantes de cuarto y quinto afio de educacién secundaria.

5.4.- Justificacion

Es importante que se lleve a cabo este programa de intervencién debido a que en
los dltimos afios la sobrevaloracion de la Imagen Corporal se ha incrementado en
distintas culturas y en nuestro medio no deja de ser ajeno, nuestros jovenes le
otorgan una importancia desmesurada a su cuerpo y apariencia fisica y muchas
veces se someten a practicas inadecuadas con el fin de lograr la imagen idealizada
como sin6nimo de éxito, esta tendencia es encabezada por los medios de
comunicacioén, la presion social, baja autoestima y que sobre todo afecta a los

adolescentes.
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En esta etapa de desarrollo, es muy importante como son percibidos por sus
comparieros(as) algunos harian cualquier cosa para formar parte del grupo y no
ser excluidos, situacién la cual les genera estrés, frustracion y tristeza. La
aceptacion del grupo de pares, al igual que el aspecto fisico, son dos elementos
especialmente importantes en la adolescencia y que se relacionan con la

autoestima.

Finalmente se pretende dar un aporte por medio de este plan de intervencion a
favor de los estudiantes para que aprendan a aceptarse tal como son y que le

permitan desarrollarse con éxito en los diversos ambitos.

5.5.- Metodologia
5.5.1. Actividades a realizar

El programa de intervencion se desarrolla en 8 sesiones, tiene el enfoque Cognitivo
Conductual de A.T. Beck, Enfoque Racional emotiva conductual de A. Ellis, como
una estrategia metodoldgica se caracteriza principalmente el trabajo grupal y el
intercambio que permite la reflexion de los adolescentes, con la orientaciéon del
facilitador que motiva, ordena la secuencia y el debate, propiciando la
profundizacién de ideas. Esta intervencion busca cumplir con los objetivos
propuestos, los cuales se dividen en 8 sesiones constituidos de la siguiente

manera.

Sesidn Inaugural: “Despertando lo mas lindo de mi”

Sesion 1: “Me descubro, me conozco y me quiero”

Sesidn 2: “Mejorando mi autoconcepto, cambiando mis pensamientos con relacion
a mi imagen y peso corporal”

Sesion 3: “Mejorando mi autoconcepto, cambiando mis emociones y sentimientos
con relacion a mi imagen y peso corporal”

Sesiodn 4: “Mejorando mi autoconcepto, cambiando mis conductas con relacion a mi
imagen y peso corporal”

Sesion 5: “Influencia del modelo impuesto por la sociedad”

Sesion 6: “Trastorno de conducta alimentaria, Anorexia, Bulimia”

Sesion de cierre: “Me busque y me encontré, gracias.
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Las sesiones se distribuyeron de la siguiente manera: Para los adolescentes que
obtuvieron un 30% de extremada preocupacion por su imagen corporal se les
asignd 3 sesiones. Seguidamente los alumnos que obtuvieron un 12.86% tenian
una moderada preocupacion por su imagen corporal y se le asigné 2 sesiones.
Finalmente el 57.14 % de adolescentes que no presentaron preocupacion por su
imagen corporal se le asigno solo 1 sesidn de manera preventiva. Cada sesion

tendra una duracion de 60 minutos, se llevara a cabo una vez por semana.

Ademas de la presentacion del tema, el taller sesion tiene los siguientes momentos

pedagdgicos:

e Motivacion: es el momento en el cual el psicélogo crea las condiciones,
despierta y mantiene el interés de los asistentes en la recepcion aprendizaje

e Desarrollo de la sesion: En este momento se buscard que el asistente pueda
interactuar con el nuevo conocimiento, reestructurando antiguas creencias
obstaculizadoras.

e Cierre (evaluacion): se orientara hacia la basqueda del conocimiento, buscando
la conciencia del aprendizaje. Al término de la sesién serd la reflexion sobre los

procesos y la forma en la que ha sido aprendida.

5.5.2. Estrategias o técnicas

La técnica implementada en este programa de intervencion esta basada en el
enfoque Cognitivo Conductual de A.T. Beck, y Enfoque Racional emotiva
conductual de A. Ellis los mismos que ayudard a modificar pensamientos,

sentimientos y conductas erréneas instaladas en los adolescentes.

5.6.- Recursos

5.6.1. Recursos Humanos
e Psicologo.
e Directora de la Institucién Educativa

e Docentes
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5.6.2. Recursos Materiales

e Proyector multimedia con audio.

e Pizarra acrilica, copias de material a repartir
e Rotafolios

e Papeldgrafos

e Hojas de papel bond

e Lapices y plumones delgados y gruesos

e Cartulina

e Impresiones

5.6.3. Recursos Financieros

Materiales Costos (S/.)

Proyector 390.00
Rotafolios 40.00
Papelégrafos 30.00
Pizarra 60.00
Hojas de papel bond 20.00
Lapices y plumones delgados y gruesos 30.00
Cartulina 10.00
Impresiones 5.00

Movilidad 10.00
Total 595.00
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5.7. Cronograma

TIEMPO DICIEMBRE ENERO FEBRERO
SEMANAS SEMANAS SEMANAS
ACTIVIDADES 112]3[4/1/23]4|1]2|3]4
X
Sesion Inaugural: “Despertando lo mas lindo de mi®
. X
Sesion 1: “Me descubro, me conozcoy me quiero”
Sesion 2: “Mejorando mi autoconcepto, cambiando mis X
pensamientos con relacion a mi imagen y peso corporal”
Sesion 3: “Mejorando mi autoconcepto, cambiando mis emoci X
ones y sentimientos con relacion a mi imagen y peso corporal”
Sesion 4: “Mejorando mi autoconcepto, cambiando mis conductas X

con relacion a mi imagen y peso corporal”

Sesion 5: “Influencia del modelo impuesto por la sociedad”

Sesion 6 “Trastorno de conducta alimentaria, Anorexia, Bulimia®

Sesion de cierre: “Me busque y me encontrg, gracias.

5.8. Bibliografia (ya estan incluidos en bibliografia general)
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ANEXO NF° 1: Matriz de consistencia

MATRIZ DE CONSISTENCIA

IMAGEN CORPORAL EN ESTUDIANTES DE CUARTO Y QUINTO ANO DE EDUCACION SECUNDARIA
DE LA INSTITUCION EDUCATIVA N° 892- 8187 DEL DISTRITO DE SANTA ROSA-LIMA"

AUTOR: BACHILLER MARCO ANTONIO MORALES MELGAREJO

PROBLEMA OBJETIVOS METODOLOGIA VARIABLE
PROBLEMA PRINCIPAL OBJETIVO GENERAL POBLACION IMAGEN CORPORAL
¢Cual es el nivel de Imagen Determinar el nivel de Imagen Segun Rosen (1995) indica que “la

Corporal en estudiantes de Corporal en estudiantes de LaPoblacion estuvo conformada imagen corporal es la forma en la
cuarto y quinto afio de cuartoy quinto afio de educacion por70 estudiantes de cuarto y que una persona se observa, piensa,
educacion secundaria de la secundaria de la Institucion quinto afio de educacion siente y actia frente a su propio
Institucion Educativa N° 892- Educativa N° 892- 8187 del secundaria de la Institucion cuerpo, el cual se va consolidando a

8187 del distrito de Santa distrito de Santa Rosa, Lima- Educativa lo largo de cada
Rosa, Lima - 20177 2017 etapa de la vida".
PROBLEMA SECUNDARIO 1 OBJETIVO ESPECIFICO 1 MUESTRA DEFINICION OPERACIONAL

Serealizoun muestreocensal, El puntaje se obtuvo a través del
no probabilistico,intencionado.  Cuestionario de Imagen Corporal
La muestra evaluada esta Body  Shape  Questionnaire”
conformada por 70 alumnos de  conformado por 34 items, adaptado
ambos sexos, el rangode edades por Zambrano (2013) a una muestra

Identificar el nivel de
Insatisfaccion de la imagen
corporal en estudiantes de
cuarto y quinto afio de educacion
secundaria de la Institucion

¢ Cual es el nivel Insatisfaccion
de la imagen corporal en
estudiantes de cuarto y quinto
afio de educacion secundaria

de la Institucion Educativa ? . es de 14 a 17 afios de cuartoy de estudiantes del distrito de Santa
Educativa. . i '
quinto afio de educacion Rosa-Lima.
PROBLEMA SECUNDARIO2  OBJETIVO ESPECIFICO 2 La investigacion es: Puntaje Tipo Likert:
Las respuestas toman los siguientes
iCual es el nivel de, . . ., () Basica puntajes: tipo Likert de 6 grados
o Indicar el nivel de Preocupacion , :
Preocupacion por el peso (x) Aplicada (1=nunca a 6=siempre). La
: por el peso corporal en i i iz ;
corporal en estudiantes de , . (x) Descriptiva puntuacion total oscila: Nunca: 1
: i estudiantes de cuarto y quinto ;
cuarto y quinto afio de . ’ . () Correlacional punto
" , afio de educacion secundaria de —_
educacion secundaria de la e ; () Explicativa Raramente: 2 puntos
iy ; [a Institucion Educativa e
Institucion Educativa? (x) Cuantitativa Alguna vez: 3 puntos
A menudo: 4 puntos
DISENO FACTORES O DIMENSIONES

Los 2 factores o dimensiones del
Cuestionario de Imagen Corporal,
(x) No experimental adaptado por Zambrano (2013) Lima

(x) Transversal -Pert. |
CARACTERISTICAS F1.- Insatisfaccion con la imagen

SOCIODEMOGRAFICAS Corporal
Sexo Femenino 6420% 45  1378,10,11,12,13,14,15,17,18,19,2

SexoMasculino 35.71% 25  0:25.26:27.29.31,32
Grado 4to 44299 31  F2.-Preocupacion por el peso

Grado 5to 56.71% 39  Corporal
2,45,6,9,16,21,22,23,24,28,30,33,34

() Experimental
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ANEXO N° 3: Cuestionario de Imagen Corporal B.S.Q. (Taylor, Cooper y
Fairburn (1987) Adaptado Zambrano (2013)

Cadigo: Grado:

Sexo: Edad:

Nos gustaria saber como te has estado sintiendo con relacion a tu figura en las ULTIMAS CUATRO
SEMANAS. Por favor lee cada pregunta y marca el casillero que mejor corresponda a tu eleccion. Recuerda
que no hay respuesta correcta o incorrecta, solo ubica lo que esté mas de acuerdo con tu experiencia y no

olvides y no olvides responder a todas las afirmaciones.

A Muy a
Nunca [Rara vez|A veces|menudo [menudo |Siempre)

1. Cuando te has aburrido ¢te has preocupado por tu figura?

2. ¢Te has preocupado tanto por tu figura que has estado sintiendo que
deberias ponerte a dieta?

3. ¢Has pensado que tus muslos, caderas o nalgas son demasiado
grandes en relacién con el resto de tu cuerpo?

4. ¢Has tenido miedo de engordar?

5. ¢Te hapreocupado que tu cuerpo no sea lo suficientemente firme?
6. Estar llena (p.ej. después de una gran comida), /te ha hecho sentir
gorda?

7. ¢Te has sentido tan mal por tu figura que te has puesto allorar?

8. ¢Has evitado correr porque tu carne podria tambalear?

9. ¢Estar con chicas delgadas te ha hecho tomar mas conciencia de tu
propia figura?

10. ¢{Te has preocupado que tus muslos se ensanchen cuando te sientas?
11. El hecho de comer poca comida, ¢te ha hecho sentir gorda?

12. Al fijarte en lafigura de otras chicas ¢has sentido que tu figura se
compara desfavorablemente?

13. Pensar en tu figura ¢hainterferido en tu capacidad de concentraciéon
(p.ej. mientras ves televisién, leyendo, escuchando conversaciones)?

14. Estar desnuda, por ejemplo cuando te bafias, ¢te ha hecho sentir
gorda?

15. ¢Has evitado ponerte ropa que te hace particularmente consciente de
la forma de tu cuerpo?

16. ;Te has imaginado reduciendo partes grasosas de tu cuerpo?

17. ¢Comer dulces, pasteles u otra comida con muchas calorias te ha
hecho sentir gorda?

18. ¢{Has evitado ir a situaciones sociales por (p.ej. fiestas) porque te has
sentido mal por tu figura?

19. ¢ Te has sentido excesivamente gorday redondeada?

20. ¢ Te has sentido avergonzada con tu cuerpo?

21. ¢Preocuparte por tu figura te ha hecho hacer dieta?

22. ¢ Te has sentido méas contenta por tu figura cuando tu estomago ha
estado vacio (p.ej. en la mafiana)?

23. ¢Has pensado que lafigura que tienes se debe atu falta de control?
24. ;Te hapreocupado que otras personas noten rollos en tu cintura o
estomago?

25. ¢Has sentido que no es justo que otras chicas sean mas delgadas que
ta?

26. ¢Has vomitado para sentirte mas delgada?

27. Cuando estas con otras personas, ¢te ha preocupado ocupar
demasiado espacio (p.ej sentada en un sofa o un asiento d autobus)?

28. ¢ Te hapreocupado que tu cuerpo tenga aspecto de piel de naranja
(celulitis)?

29. ¢Ver tu reflejo (p.ej. en un espejo o en laventana de unatienda) te ha
hecho senti mal por tu figura?

30. ¢ Te has pellizcado parte del cuerpo paraver cuanta grasa tenias?
31. ¢Has evitado situaciones en las que las personas podrian ver tu
cuerpo (p.ej. vestidores comunes o duchas en las piscinas)?

32. ¢Has tomado laxantes para sentirte mas delgada?

33. ¢Te has fijado mas en tu figura estando en compairiia de otras
personas?

34. ¢Preocuparte por tu figurate ha hecho sentir que debes hacer
ejercicios?
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ANEXO N° 4: Baremos del Cuestionario de Imagen Corporal - Adaptacion del
BSQ en el Peru Zambrano 2013

Institucion Educativa N° 892- 8187 del distrito de Santa Rosa, Lima
(4to y 5to afio de educacién secundaria)

N= 70 alumnos

D2.
D1. .,
Imagen ) .. | Preocupacion
Insatisfaccion
Corporal por el peso
Corporal
corporal
No hay 0-82 0-48 0-35
Insatisfaccion
Moderada 83- 130 49 - 76 36 - 56
Insatisfaccion
Extrema 131 - 204 77 - 120 57 - 84
Insatisfaccion

ANEXO N° 5: Factores del Cuestionario de Imagen Corporal - Adaptacion del
BSQ en el Peru Zambrano 2013

Imagen Corporal

FACTOR 1- Insatisfaccién con la Imagen Corporal
(1,3,7,8,10,11,12,13,14,15,17,18,19,20,25,26,27,29,31,32)

FACTOR 2- Preocupacion por el peso Corporal
(2,4,5,6,9,16,21,22,23,24,28,30,33,34)
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ANEXO N° 6: Autoinstrucciones - Plan de Intervencién




ANEXO N° 7: (Autoregistros) Situacion Pensamiento-Emociones-Conducta

Plan de Intervencién




