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Resumen
Los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA), como la anorexia nerviosa (AN), la
bulimia nerviosa (BN) y el trastorno por atracon (TA), constituyen alteraciones complejas que
comprometen la salud fisica, emocional y social. Esta investigacion analiza los TCA desde una
perspectiva integral, abordando su conceptualizacion, factores de riesgo, impacto y abordaje
terapéutico, con énfasis en el rol que juegan la comunicacion, los medios digitales y los

estereotipos de belleza en su desarrollo y perpetuacion.

La revision bibliografica permitio evidenciar que los TCA son multifactoriales, con
causas que incluyen baja autoestima, ansiedad, depresion, presion social y familiar, entre otros.
En Ecuador, estudios recientes estiman que el 18.4% de adolescentes y jovenes adultos presentan
alguna forma de TCA, con mayor prevalencia en mujeres. Las redes sociales, como Instagram y
TikTok, refuerzan ideales corporales inalcanzables, alimentando la insatisfaccion corporal desde

edades tempranas.

Con base en esta problematica, se disend y ejecuto6 la campafia de comunicacion
estratégica MIRAME, una propuesta que visibiliza los TCA desde una mirada sensible y
educativa, enfocada en la prevencion y la construccion de redes de apoyo. Para ello, se
implement6 una metodologia cualitativa que incluy6 entrevistas semiestructuradas a expertos
(psicologos, médicos, nutricionistas), testimonios de pacientes en recuperacion, grupos focales
con profesionales de la salud y observacion etnografica de practicas alimentarias en redes

sociales.

Entre los hallazgos mas relevantes, se identifico que los TCA suelen estar normalizados o
invisibilizados por el entorno cercano. Padres, docentes y entrenadores muchas veces carecen de

herramientas para detectar sefiales de alerta o intervenir de forma empatica, lo cual puede



agravar el trastorno. Asimismo, se constaté la necesidad urgente de campaias dirigidas no solo a

quienes lo padecen, sino a quienes pueden actuar como red de contencion.

La campafia MIRAME logré un alcance significativo: mas de 342 personas participaron
en los 6 talleres presenciales, enfocados en grupos deportivos, instituciones educativas y
familiares. El evento de clausura, MIRAME: Hablemos de TCA, reuni6 a mas de 70 asistentes,
con ponencias de expertos en psicologia, nutricion, salud mental y testimonios reales. Ademas,
se obtuvo cobertura en 8 medios de comunicacion nacionales (entre ellos Radio Municipal,
Publica FM, El Universo) y se impact6é a mas de 23.000 personas en redes sociales,

principalmente en Instagram y TikTok.

Estos resultados evidencian que la comunicacion, cuando se usa de forma estratégica y
empatica, tiene el poder de generar conciencia, desestigmatizar el problema y fortalecer las redes
de apoyo. En este sentido, MIRAME se posiciona como una propuesta innovadora, replicable y
con impacto real, que contribuye a transformar la forma en que abordamos la salud mental y la

relacion con el cuerpo desde una logica colectiva, humana y preventiva.

Palabras clave

Trastornos de la conducta alimentaria (TCA), Insatisfaccion corporal, Redes sociales,
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Abstract

Eating Disorders (EDs)—such as anorexia nervosa (AN), bulimia nervosa (BN), and
binge eating disorder (BED)—are complex conditions that affect physical, emotional, and social
health. This research analyzes EDs from a comprehensive perspective, addressing their
conceptualization, risk factors, impact, and therapeutic approaches, with emphasis on the role of

communication, digital media, and beauty standards in their development and persistence.

The literature review revealed that EDs are multifactorial, with causes including low self-
esteem, anxiety, depression, and social and familial pressure. In Ecuador, recent studies estimate
that 18.4% of adolescents and young adults experience some form of ED, with a higher
prevalence among women. Social media platforms like Instagram and TikTok reinforce

unattainable body ideals, contributing to body dissatisfaction from an early age.

In response to this issue, the strategic communication campaign MIRAME was designed
and implemented. The campaign aims to raise awareness about EDs through an educational and
empathetic approach, with a focus on prevention and building support networks. A qualitative
research methodology was employed, including semi-structured interviews with experts
(psychologists, doctors, nutritionists), testimonies from recovered patients, focus groups with

health professionals, and ethnographic observation of online food-related behaviors.

Key findings revealed that EDs are often normalized or invisible to close circles. Parents,
teachers, and coaches frequently lack the tools to identify warning signs or to intervene
compassionately, which can worsen the disorder. The research also highlighted the urgent need

for campaigns that target not only those affected but also those who can act as a support network.



The MIRAME campaign reached a broad audience: over 342 people participated in six in-
person workshops focused on sports groups, educational institutions, and families. The final
event, MIRAME: Lets Talk About EDs, brought together over 70 attendees, featuring speakers in
psychology, nutrition, and mental health, along with real recovery stories. The campaign
received coverage in eight national media outlets (including Radio Municipal, Publica FM, El
Universo) and reached more than 23,000 people on social media, primarily through Instagram

and TikTok.

These results show that communication—when used strategically and empathetically—can raise
awareness, reduce stigma, and strengthen support networks. In this sense, MIRAME stands out as
an innovative and replicable initiative with real impact, helping to transform how we approach

mental health and body image from a collective, human, and preventive standpoint.

Keywords

Eating disorders (ED), Body dissatisfaction, Social media, Beauty stereotypes, Health

communication, Emotional education
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Introduccion

La importancia del estudio de los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA) recae en
la alta prevalencia y el impacto significativo que estos trastornos tienen en la salud mental y
fisica de los individuos. Segiin Ayuzo del Valle & Corrubias Esquer, los TCA, que incluyen
anorexia nerviosa, bulimia nerviosa y trastorno por atracon, entre otros, afectan principalmente a
adolescentes y jovenes adultos, una porcion significativa de la poblacion particularmente
vulnerable a las presiones sociales y culturales relacionadas con la imagen corporal y el peso
(2020). Estos trastornos no solo deterioran la calidad de vida, sino que también estan asociados
con comorbilidades graves como depresion, ansiedad y otros problemas psicoldgicos, asi como

con una alta tasa de mortalidad.

Esta investigacion se sustenta en la revision de la literatura como método principal, lo
que permite analizar y sintetizar informacion de estudios recientes y relevantes en torno a los
TCA. Este enfoque proporciona una base solida para identificar patrones, factores de riesgo y
tendencias asociadas a estos trastornos, lo que resulta pertinente para el proposito de la
investigacion. Asimismo, los temas abordados—como las causas psicologicas y sociales de los
TCA, su impacto fisico y emocional, la influencia de los medios y las redes sociales, y las
estrategias de comunicacion para la prevencion y sensibilizacion—son fundamentales para

comprender la complejidad de estas enfermedades.

La eleccion de este enfoque integral responde a la necesidad de visibilizar los multiples
factores que contribuyen al desarrollo de los TCA y su interrelacion con el entorno social y
cultural. Este analisis no solo enriquece la comprension académica del fendémeno, sino que
también genera herramientas practicas para abordar su prevencion y tratamiento desde una

perspectiva interdisciplinaria.
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En el ambito social, la investigacion busca tener un impacto significativo al aumentar la
comprension publica sobre los TCA y al promover una actitud més comprensiva y de apoyo
hacia las personas que sufren de estos trastornos. Begnini aclara que, la sensibilizacion y la
educacion pueden llevar a una deteccion temprana y a la reduccion del estigma asociado a estos
trastornos, al transmitir y difundir informacion en esta area a través de la edu-comunicacion (s.
f.). Continuando de este enfoque, en el ambito educativo, el proyecto contribuye a mejorar los
programas de prevencion y educacion sobre TCA en escuelas y universidades. Al proporcionar
informacion precisa y recursos educativos, se facilita la creacion de un entorno de apoyo que

promueve la salud mental y el bienestar emocional entre los estudiantes.

En este marco, se disei6 la campafia Mirame, una estrategia transmedia de
sensibilizacion, prevencion y educacion sobre los TCA. Su enfoque principal fue educar a las
redes de apoyo de jovenes (padres, madres, entrenadores, docentes) con herramientas para
detectar sefiales de alerta y generar entornos empaticos y protectores. La campana incluy¢ seis
talleres presenciales con mas de 340 asistentes, un evento final con expertos en psicologia,
nutricion y estudios criticos, presencia en ocho medios de comunicacion y un alcance digital de
mas de 23.000 personas en redes sociales. Este proyecto demostr6é que la comunicacion

estratégica puede ser una aliada poderosa para prevenir, desmitificar y humanizar los TCA.

Por medio de este trabajo, se busca ofrecer herramientas y conocimientos actualizados
sobre la prevencion, diagnoéstico y tratamiento de los TCA. También fomenta la colaboracion
interdisciplinaria entre profesionales de la salud, educadores y comunicadores que, segin
Gonzales, la colaboracion intersectorial es crucial para maximizar los beneficios y superar los
desafios (2023). En el ambito comunicacional, la investigacion promueve el uso de campanas

publicas y programas educativos que aborden los TCA de manera efectiva. El enfoque en la
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comunicacién y la edu-comunicacioén permite desmitificar estos trastornos y sensibilizar a la
poblacion a través de los medios de comunicacion y las redes sociales, pues segun Bautista, la
comunicacion, en muchos casos logran un nexo de empatia con los usuarios que incrementa la

sensibilizacion y la concienciacion hacia el tema que tratan (2020).

El tema se alinea principalmente con el ODS 3: Salud y Bienestar, que busca garantizar
una vida saludable y promover el bienestar para todos en todas las edades. Al abordar los TCA,
ahora una problematica de salud publica (Cerquera & Mendez, 2017), desde una perspectiva
integral y comunicacional, el proyecto contribuye a mejorar la salud mental y fisica de los
individuos, enfocandose en la prevencion, identificacion de factores de riesgo y sensibilizacion
sobre el tema. La investigacion también apoya la reduccion de la mortalidad asociada a los TCA

y la promocion de una vida saludable, especialmente entre los jovenes.

Esta investigacion borda una problematica que, en los tltimos afios, gracias a su gravedad
y prevalencia, ha ganado mayor protagonismo y visibilidad dentro de la sociedad, especialmente
en mujeres jovenes adultas (Aznar & HerreroMartin, 2022). Los Trastornos de la Conducta
Alimentaria han sido objeto de numerosas investigaciones, pero este estudio propone un enfoque
integral que combina elementos de salud, psicologia y comunicacién. En un mundo donde la
imagen corporal y las normas estéticas estan fuertemente influenciadas por los medios de
comunicacion y redes sociales, lo que consumimos, es fundamental explorar como la
comunicacion puede contribuir a la prevencion de los TCA. Segin Cornejo Urbina, "el proceso
de comunicacion influye decisivamente en la forma de construir y desafiar las relaciones de
poder en todos los campos de las practicas sociales " (Cornejo Urbina, 2022), y este siendo un
proceso que opera de acuerdo a la estructura; la cultura y la organizacion son factores

determinantes para el significado de los mensajes que le da la sociedad. Aqui es donde la forma,
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fondo y medios en la que un mensaje es comunicado es de suma importancia, en donde es

posible mover masas, moldear formas de pensar, actuar y sentir.

En su enfoque multidisciplinario, a diferencia de estudios centrados exclusivamente en
aspectos clinicos o psicoldgicos, esta investigacion integra la edu-comunicacion como
herramienta transmisora y difusion para abordar los TCA. Ademas, se enfoca en la creacion de
mensajes efectivos y campafias publicas para influir positivamente en la prevencion y percepcion
de los TCA en un contexto donde las redes sociales y los medios de comunicacion tienen un
papel crucial en la construccion de ideales de belleza y comportamiento, se busca ofrecer una
perspectiva fresca y actualizada que refleja la realidad contemporanea de la salud mental y los

TCA.

Para la profesion de la comunicacion, esta investigacion tiene un impacto directo en la
creacion de estrategias de comunicacion mas efectivas para la sensibilizacion y prevencion de los
TCA. En un mundo donde los medios de comunicacién juegan un papel crucial en la percepcion
del cuerpo y los ideales de belleza, el trabajo de los comunicadores es fundamental para
contrarrestar los mensajes nocivos y promover una imagen corporal saludable. Segin Levine &
Smolak, los TCA son problemas y procesos arraigados en las culturas que todos vivimos y
creamos. Asi como la feminidad, masculinidad, construccion de la imagen corporal y la
importancia de los medios de comunicacion (2020). El estudio ayudara a los profesionales a
desarrollar campafias de concientizacion que no solo informen, sino que también generen
empatia y comprension sobre la gravedad de los TCA, cumpliendo asi un rol social critico en la

salud publica.

El aporte de nuestra investigacion es proponer una vision holistica de los TCA. Esto

podria incluir un enfoque que considere no solo los aspectos clinicos, sino también los sociales,
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emocionales y culturales, y como interactiian para influir en la aparicion, el desarrollo y
prevalencia de estos trastornos (Aznar & HerreroMartin, 2022). Ademas, busca incorporar el
impacto de la comunicacion y la edu-comunicacion en la percepcion y prevencion de estos
trastornos. Esta aproximacion holistica permite un entendimiento mas profundo de los TCA,
considerando cémo los mensajes mediaticos, la educacion y las campaias de salud publica
pueden influir en la conciencia y el comportamiento de las personas. Desafortunadamente, los
TCA, a pesar de desarrollarse como una enfermedad mental, en realidad traen afecciones
generales para quienes lo padecen, es por ello que su tratamiento también debe tratarse de

manera general.

Los fundamentos tedricos de esta investigacion se basan en la interseccion entre la teoria
de la comunicacion y la salud publica. La teoria de la comunicacion se utiliza para analizar como
los mensajes sobre los TCA se construyen y se difunden a través de diferentes medios y como
estos mensajes influyen en la percepcion y el comportamiento de los individuos. Este enfoque
tedrico permite examinar como, de acuerdo con Giraldo, los significados culturales y las
estructuras sociales se reflejan y perpetian a través de la comunicacion (s.f), lo que es esencial

para comprender la complejidad de los TCA en el contexto actual.

En cuanto a la salud publica, por otro lado, se proporciona un enfoque en donde se busca
entender como la sensibilizacion y la educacion pueden mejorar la salud mental e incluso reducir
riesgos relacionados con los TCA. Este enfoque tedrico destaca la importancia de la prevencion y
la intervencion temprana; tal como se descubri6 en el estudio realizado por Cueto-Lopez, en
donde estrategias de prevencion que involucraban la psicoeducacion, y las estrategias cognitivo-
conductuales mostraron resultados positivos en cuanto a autoimagen, autoestima y conducta

alimentaria. Por lo que los investigadores concluyeron que es necesario la produccion de
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investigaciones sobre programas preventivos de TCA y sus factores asociados, asi como generar
evidencias solidas de los resultados de la intervencion (2022); y como estas pueden ser
facilitadas a través de estrategias de comunicacion efectivas. Al combinar estos marcos teoricos,
la investigacion ofrece una perspectiva integral que no solo aborda la naturaleza clinica de los

TCA, sino también su dimension social y comunicacional.

Capitulo 1. Trastornos alimenticios: conceptualizacion, causas y consecuencias

Un trastorno alimenticio (TCA) suele desarrollarse de manera silenciosa y progresiva, al
punto de que la persona que lo padece cree tener control absoluto sobre su situacion. Este es uno
de los aspectos mas peligrosos del TCA, ya que su avance gradual y su arraigo en la mente del
individuo impiden que se dimensione la magnitud del dafio que puede causar. Con el tiempo, el
trastorno se apodera del juicio de la persona, afectando no solo su salud fisica, sino también su
bienestar mental y emocional. A la par, el deterioro se manifiesta en el funcionamiento del
organismo, agravandose dia a dia.

La pérdida de control sobre los comportamientos relacionados con el trastorno, sumada a
la vergilienza por los pensamientos y acciones que este genera, dificultan la bisqueda de una red
de apoyo efectiva. Ademas, la presion social y los estereotipos de belleza refuerzan la
permanencia del trastorno, lo que aumenta el riesgo de complicaciones graves e incluso letales si
no se interviene a tiempo.

Este trabajo busca abordar los trastornos alimenticios desde una perspectiva integral,
analizando sus causas, tipos, consecuencias y la influencia de factores externos como los medios
de comunicacion, las redes sociales y los estereotipos de belleza. La investigacion se enfocard en
identificar los principales factores psicoldgicos y sociales que fomentan estas conductas, asi

como en proponer estrategias efectivas de comunicacion para la prevencion y sensibilizacion.
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Ademés, se examinard el impacto fisico, emocional y social de los TCA, tanto a corto
como a largo plazo, destacando la importancia de desarrollar campafias de concientizacion que
fomenten habitos saludables y fortalezcan la salud emocional. Conectando estos esfuerzos con
los objetivos del ODS 3 (Salud y Bienestar), la propuesta de este trabajo se orienta hacia la
promocion de un enfoque colaborativo entre familias, escuelas y comunidades para mejorar la
calidad de vida de quienes padecen trastornos alimenticios y prevenir su aparicion.

Los trastornos alimenticios (TCA) se clasifican en diferentes tipos, cada uno con
caracteristicas y efectos especificos en quienes los padecen. Como sefiala Galmiche (2019), los
TCA se presentan en varias formas, siendo las mas conocidas la anorexia nerviosa, la bulimia
nerviosa y el trastorno por atracon. Ademas, existen trastornos considerados “atipicos”, ya que
no cumplen completamente con los criterios clinicos de los diagndsticos mas comunes
(ortorexia, vigorexia, teria), aunque igualmente causan un deterioro significativo en la salud
fisica y mental del individuo.

A nivel global, los TCA representan un porcentaje significativo, especialmente en las
generaciones mas jovenes. Segiin Rodriguez & Sénche, uno de cada siete jovenes padece algiin
trastorno mental, suponiendo un 13% de la carga mundial de morbilidad en este grupo. Un 70%
de los adolescentes afirma no sentirse comodo con su aspecto fisico, y un 11% realiza conductas
de riesgo susceptibles a desarrollar un trastorno de la conducta alimentaria (2022). Estas
conductas incluyen la restriccion alimentaria severa, el ejercicio compulsivo y el uso de laxantes
o diuréticos, motivadas por la presion social y los estereotipos de belleza promovidos en medios
y redes sociales. La insatisfaccion corporal, sumada a la falta de apoyo emocional adecuado,
aumenta significativamente la vulnerabilidad de los adolescentes, generando un contexto
propicio para el desarrollo de TCA si no se interviene a tiempo mediante estrategias preventivas

y campafias de concientizacion.
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En Ecuador, la prevalencia de los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) ha
mostrado un aumento significativo en los ultimos afios, afectando tanto a adolescentes como a
adultos jovenes. En un estudio reciente Siguencia Vinansaca, indica que la prevalencia de los
trastornos de la conducta alimentaria y de la ingesta de alimentos en Ecuador se estima
aproximadamente en un 18.4% por cada 100 personas de la poblacion ecuatoriana adolescente y
adulta joven, en el periodo de tiempo comprendido del 2008 al 2023. Los casos mas frecuentes
corresponden a la bulimia nerviosa (BN) y la anorexia nerviosa (AN) (2024). La ciudad de
Cuenca, en la provincia de Azuay, ha sido el epicentro de la mayoria de las investigaciones
relacionadas con estos problemas, lo que refleja la importancia de seguir evaluando estas
condiciones de manera integral en el pais.

Los trastornos alimenticios (TCA) representan un riesgo significativo para los mas
jovenes, especialmente durante la adolescencia, una etapa critica para el desarrollo fisico, mental
y emocional. Como sefiala Berny Herndndez, es durante la adolescencia donde mayormente se
encuentran los TCA, los cuales pueden deberse a la insatisfaccion corporal y la influencia del
contexto social; ademas, estos trastornos afectan con mayor frecuencia a las mujeres (2020). Esta
vulnerabilidad se ve potenciada por la exposicion constante a la presion social y los estereotipos
de belleza promovidos por los medios de comunicacion y las redes sociales.

El factor tiempo es crucial: cuanto mas avanza el trastorno sin intervencion, mayor sera el
deterioro fisico y emocional, afectando el bienestar general y el desarrollo normal del individuo.
Por eso, la deteccion temprana y el acceso a redes de apoyo son fundamentales para mejorar las
probabilidades de recuperacion.

A lo largo del tiempo la ciencia ha ido dando diferentes significados a los trastornos
alimenticios que poco a poco han ido perdiendo el tabu que los caracterizaba profundamente,

Segun Galmiche, los trastornos alimenticios (TCA) se caracterizan por alteraciones graves en el
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comportamiento alimentario y el peso corporal. Son frecuentes en adolescentes y, alin mas, en
adultos jovenes, y a menudo pueden ser severos. Pueden llevar a multiples complicaciones
psiquiatricas y somaticas, afectando la calidad de vida e, incluso, la mortalidad (2019). Este
cambio en la percepcion y comprension de los TCA ha permitido un avance significativo en su
diagndstico y tratamiento. Sin embargo, alin queda mucho por hacer para eliminar por completo
el estigma que rodea estas enfermedades y garantizar que las personas afectadas reciban la
atencion integral que necesitan. La sensibilizacion social y la educacion sobre los TCA son
fundamentales para promover una mayor empatia, deteccion temprana y acceso a tratamientos
adecuados, reduciendo asi las tasas de mortalidad y mejorando la calidad de vida de quienes los
padecen.

Es crucial destacar que la anorexia nerviosa (AN) es el trastorno mas letal entre los TCA,
ya que se manifiesta mediante comportamientos evitativos hacia la comida, lo que puede llevar a
una pérdida extrema de peso y graves complicaciones organicas. Herndndez explica que las
formas de lograr este objetivo por parte de quienes padecen anorexia son la restriccion excesiva
de la comida, el ejercicio fisico y las conductas purgativas, asi como el consumo de
medicamentos adelgazantes (2020). Su alta tasa de mortalidad subraya la importancia de un
diagndstico temprano y un tratamiento oportuno para prevenir desenlaces fatales.

La AN se diagnostica considerando varios factores, entre ellos, el ndice de Masa
Corporal (IMC). Segun Prieto & Herrero-Martin, los criterios clinicos establecidos, se considera
que una persona padece AN cuando su IMC se sitiia en 17 o por debajo de este valor. La
gravedad del trastorno se evalua en funcion de cuanto se aleja el IMC del rango saludable, lo que
refleja la severidad de la desnutricion y el riesgo para la salud fisica del individuo (2020). Esta
métrica permite a los profesionales de salud monitorear de forma objetiva el estado del paciente

y disefiar estrategias terapéuticas acordes a su situacion.
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Existen dos subtipos principales de anorexia nerviosa, definidos segun los patrones de
conducta alimentaria del paciente. Prieto & Herrero-Martin explican que, el primer subtipo es la
anorexia restrictiva, en la cual la persona limita drasticamente su ingesta calorica mediante dietas
estrictas, ayuno prolongado o ejercicio fisico intenso, sin recurrir a purgas ni atracones. El
segundo subtipo es la anorexia purgativa, caracterizada por episodios recurrentes de vomitos o
atracones, seguidos por el uso de medidas compensatorias como el ayuno, la dieta extrema o el
egjercicio excesivo (2020). Ambos subtipos, aunque distintos en su manifestacion, implican un
deterioro significativo de la salud fisica y emocional de quien los padece.

Por otro lado, la bulimia nerviosa, aunque no presenta el indice de mortalidad mas alto
entre los trastornos alimenticios, se convierte en una enfermedad cronica que compromete la
salud integral de quien la padece, pudiendo llevar al desarrollo de problemas esofagicos,
gastricos y cardiacos. Mohajan ha observado que, en la bulimia nerviosa, las complicaciones
médicas, como el vomito autoinducido y el abuso de laxantes son un resultado directo tanto
como la frecuencia de la purga. Se ha enfatizado que estas complicaciones son potencialmente
peligrosas y deben ser bien conocidas para tratar eficazmente a los pacientes con bulimia
nerviosa (2023). Por tanto, es fundamental que los profesionales de salud mental y medicina
estén capacitados para identificar estos signos a tiempo y brindar un tratamiento integral que no
solo aborde los sintomas fisicos, sino también los factores psicologicos subyacentes.

El trastorno por atracon (TA) es un trastorno de la conducta alimentaria que se caracteriza
por episodios recurrentes de ingesta compulsiva en los que la persona pierde el control sobre la
cantidad de alimentos consumidos en un corto periodo de tiempo. A diferencia de otros
trastornos alimenticios, como la bulimia nerviosa (BN), el TA no implica conductas
compensatorias como vomitos, ejercicio excesivo o uso de diuréticos. Segin Gémez-Escalonilla,

estos episodios ocurren al menos una vez por semana durante tres meses, o dos veces por semana
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durante un minimo de seis meses, y suelen ir acompafiados de emociones intensas como
vergiienza, culpa y frustracion por la incapacidad de controlar la ingesta, el peso y la apariencia
fisica (2024). Esta complejidad emocional, junto con el impacto fisico, convierte al TA en un
problema relevante que afecta de manera significativa la salud mental y la calidad de vida de
quienes lo padecen.

Los trastornos alimenticios han existido en la sociedad durante mucho tiempo; sin
embargo, en el pasado no se realizaban estudios especificos ni se les daba la importancia
necesaria. A medida que el tema ha ganado reconocimiento, se han calculado diferentes tasas de
incidencia. Van Eeden et al explican que, la incidencia es el nimero de casos nuevos de un
trastorno en una poblacion durante un periodo de tiempo determinado (normalmente 1 afio)".
Ademas, aclara que "la tasa de incidencia de los trastornos alimentarios suele expresarse por
100.000 personas al afio (2021). Este tipo de mediciones es fundamental para comprender la
magnitud del problema, detectar tendencias emergentes y disefiar estrategias de intervencion mas
precisas y eficaces.

Los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) son especialmente prevalentes durante la
adolescencia. Segin Galmiche, la prevalencia puntual de estos trastornos oscila entre el 6% y el
8%. La anorexia nerviosa (AN) suele tener un inicio temprano, ya que en el 75% de los casos se
manifiesta antes de los 22 afios, con una edad promedio de 16.2 afios. De manera similar, la
bulimia nerviosa (BN) se presenta antes de los 24 afios en el 83.3% de los casos (2019). Estos
datos evidencian que los trastornos alimenticios se desarrollan a una edad temprana, afectando a
individuos mas vulnerables y propensos a los factores de riesgo asociados con los TCA.

La combinacion de fragilidad emocional y expectativas sociales irreales puede tener
efectos devastadores en la salud integral de los adolescentes, incrementando el riesgo de

complicaciones graves si no se identifican y tratan de manera temprana. El factor tiempo juega
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un papel crucial: mientras mas avanza el trastorno sin ser detectado ni abordado, mayor sera el
deterioro fisico y emocional, afectando no solo el bienestar general del individuo, sino también
su desarrollo fisiologico normal. Por ello, la deteccion temprana y el acceso a redes de apoyo
adecuadas resultan fundamentales para mitigar los efectos negativos y mejorar las posibilidades
de recuperacion.

Causas de los Trastornos Alimenticios

Los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA) son enfermedades complejas que
atacan de manera silenciosa y progresiva, envolviendo a quienes los padecen en un ciclo de
pensamientos y comportamientos destructivos. No siempre son faciles de detectar, ya que suelen
enmascararse detras de intentos superficiales por cumplir con estandares de belleza, dietas
extremas o preocupaciones aparentemente normales sobre el peso. Sin embargo, detras de estas
conductas, la mente de la persona afectada estd inmersa en una lucha constante contra su propia
percepcidn corporal, su autoestima y sus emociones. Los TCA no solo impactan el cuerpo fisico,
sino que también atrapan a la victima en una prision mental dificil de romper sin la intervencion
adecuada. Para las personas que los sufren, escapar de este ciclo puede ser abrumador,
especialmente si no cuentan con un sistema de apoyo sélido que los ayude a ver mas alla de la
imagen distorsionada que tienen de si mismos.

Los factores que conducen al desarrollo de estos trastornos son multifacéticos y suelen
estar profundamente arraigados en una combinacion de predisposiciones psicoldgicas, presiones
sociales y experiencias personales. La autoestima debilitada, los trastornos emocionales y la
constante presion por cumplir con estandares imposibles de belleza son solo algunos de los
elementos que contribuyen a la aparicion de un TCA. A menudo, las personas afectadas no son
conscientes de como estas fuerzas internas y externas se combinan para socavar su bienestar

mental y fisico. Entender las causas que subyacen a los TCA es crucial para desentrafiar la
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compleja red de pensamientos y comportamientos que los perpetiian, y es el primer paso para
ofrecer un tratamiento eficaz y sensible a quienes los padecen.

Los trastornos alimenticios (TCA) son complejos y multifactoriales, con raices que se
entrelazan entre lo psicologico, social y cultural. Comprender las causas detras de los TCA es
crucial para abordar su prevencion y tratamiento eficaz. Entre las causas mas significativas se
encuentran los factores psicologicos y sociales que interactian con el individuo, dando lugar a
estos trastornos.

Factores Psicoldgicos

Uno de los principales factores que contribuyen al desarrollo de los TCA es la baja
autoestima. Las personas que luchan con una imagen negativa de si mismas son mas propensas a
desarrollar conductas alimenticias desordenadas. Como lo demuestra Ames en su estudio
Autoestima y desarrollo de trastornos de la conducta alimentaria en adolescentes y adultos
jovenes en donde informacion fue recolectada mediante un proceso de revision aplicada
utilizando la estrategia de busqueda PRISMA (Page, 2020), la percepcion distorsionada o
negativa del propio cuerpo y la insatisfaccion con la apariencia fisica se convierten en
disparadores de trastornos como la anorexia nerviosa o la bulimia. Sin embargo, aunque este
estudio demostrd que de por si sola, no ha demostrado tener una causalidad directa (es decir que
tener baja autoestima no resulta en el desarrollo de un TCA), si ha demostrado una relacion
directa en la insatisfaccion corporal y la preocupacion por el peso, los cuales si son factores
desencadenantes de un TCA. Es posible complementar esta relacion con el siguiente hallazgo:
mientras mas bajo el nivel de autoestima, mas severos son los sintomas del TCA (2022). Las
personas que padecen un trastorno de la conducta alimentaria suelen estar excesivamente

preocupadas por su apariencia fisica y tienden a tener una percepcion negativa de si mismas, lo
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que las lleva a adoptar hébitos alimenticios restrictivos o purgativos, aun cuando esto perjudica
su bienestar.

Otro factor psicoldgico clave es la presencia de trastornos emocionales. Condiciones
como la depresion y la ansiedad estan estrechamente vinculadas con los TCA. Pues, segin
Bautista-Jacobo afirma que "el riesgo de TCA puede aumentar hasta cuatro veces mas si tiene
sintomas de ansiedad [...] El porcentaje de conductas alimentarias de riesgo entre los estudiantes
con ansiedad fue mayor (22.5%) con respecto a los que no manifestaron ansiedad (11.7%)", en
donde se establece una correlacion positiva (rs =.410, p <0.001), lo que implica que a mayor
puntaje de ansiedad es el mayor puntaje en la probabilidad de desarrollar un TCA (2022). Estos
indices evidencian la asociacion significativa entre TCA y ansiedad. El riesgo de algun trastorno
alimenticio en un individuo aumenta significativamente en caso de presentar sintomas de
ansiedad. Estos trastornos generan un ciclo destructivo donde la persona utiliza la alimentacion
como un mecanismo de control o escape de las emociones negativas. " En este sentido, existen
estudios que evidencian adolescentes que presentan algun trastorno de conducta alimentaria y
pueden presentar también algin sintoma de ansiedad o de-presion32, mientras otros reportan la
ansiedad por tener un cuerpo perfecto, lo cual contribuye a la presencia de conductas no
saludables como restricciones caldricas, autoinduccion del vomito o atracones" (Bautista-Jacobo,
et.al, 2022). En muchos casos, los episodios de atracones o la restriccién extrema pueden ofrecer
un alivio temporal frente a la angustia emocional, pero a largo plazo empeoran la situacion
psicoldgica y agravan los sintomas del trastorno.

Factores Sociales

La imagen corporal ha sido un tema influido por factores personales, culturales, sociales

y economicos, que hoy en dia adquiere una gran importancia. Esto se debe, en parte, al impacto

de los medios de comunicacidn, los cuales promueven un modelo estético "ideal" que enfatiza un
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cuerpo delgado, proporcionado y armonioso, con una cintura estrecha en las mujeres y una
apariencia musculosa en los hombres. Pues segun Pimentel, los principales factores de riesgo
sociales en el desarrollo de insatisfaccion corporal son definidas por en la modelo tripartita de
influencia, compuesto por las presiones de la familia, los iguales y los medios de comunicacion
(2022). La perspectiva presentada por Pimentel sobre los factores de riesgo sociales que
contribuyen a la insatisfaccion corporal resalta la complejidad de este problema. La influencia
conjunta de la familia, los pares y los medios de comunicacion subraya la necesidad de abordar
el tema desde un enfoque multidimensional.

La correlacion que existe entre el ambito familiar y los TCA, busca dar explicacion a los
motivos que dar foco a una correspondencia entre alimentacion familiar y un trastorno de la
conducta alimenticia. El nicleo familiar puede influir sobre estos trastornos a partir de sus
valores y creencias, la personalidad y la relacion que tenga cada miembro de la familia con el
sujeto en riesgo. La familia se ha vuelto un factor determinante dentro de este tipo de trastornos,
la esencia en donde la persona se desarrolla la mayor parte del tiempo. La familia desempefia un
papel importante en el desarrollo de la funcidon alimentaria en la asimilacion de la imagen
corporal. Ademas, la presion que los padres ejercen o motivan a sus hijos en cuanto al consumo
de ciertos alimentos, impacta en sus hdbitos alimenticios. En su investigacion, Garcia et.al, en
donde profundizaron como los hébitos alimentarios en la infancia pueden representar un factor
de riesgo para sufrir un TCA, se encontrd que los adolescentes tienen mayor riesgo de desarrollar
un desorden alimenticio si, durante su infancia, sus madres le otorgaban una atencion excesiva a
la comida o si ellos mismos solian omitir el desayuno antes de asistir a clases. De manera
similar, otros investigadores sefalan dos tipos de control parental en la alimentacion infantil: la
presion, que disminuye la capacidad de los nifios para regular lo que comen, y la restriccion, que

limita su autorregulacion (2020). Las experiencias estresantes, especialmente eventos
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traumaticos en el entorno familiar, pueden ser factores de riesgo para los trastornos alimenticios.
Estrés elevado y eventos dificiles previos al inicio del trastorno como el divorcio de los padres o
la pérdida de un familiar contribuyen a la acumulacion de estrés y ansiedad, que se asocio
anteriormente como factor psicolégico de riesgo para un TCA. Ademas, el abuso sexual durante
la infancia influye notablemente en el desarrollo de estos trastornos, al impactar negativamente
en la autoimagen y la autoestima, incrementando la vulnerabilidad de los individuos frente a
estas patologias alimentarias. Esto puede ser confirmado en el estudio elaborado por Fuentes
Prieto et.al, en donde los resultados, en su mayoria de tipo correlacional, indican que una familia
con desestructuracion, altos niveles de estrés o ansiedad, o con problemas de sobrepeso presenta
un mayor riesgo de que alguno de sus miembros desarrolle un trastorno alimenticio, en
comparacion con familias que mantienen una buena comunicacion, roles claros y no enfatizan el
peso corporal. No obstante, tal como se detalla en el estudio, este factor no se cumple en todos
los casos. Asi mismo, este estudio afirma que enfocarse en el peso, la imagen y la figura fisica
tiene un impacto considerable en el entorno familiar. Cuando una familia prioriza estos aspectos,
es menos probable que los comportamientos de un miembro con un trastorno alimenticio pasen
inadvertidos. Con frecuencia, los comentarios negativos sobre el fisico refuerzan conductas
perjudiciales como el ayuno, el vomito o el ejercicio excesivo, generando en la persona una
sensacion de aceptacion que dificulta el abandono de estas practicas. Este tipo de refuerzo
proviene en gran medida de la madre, quien suele dar especial importancia al aspecto fisico
dentro de la familia (2020). Este andlisis sugiere que, aunque los entornos familiares con
conflictos o estrés elevado pueden aumentar la vulnerabilidad a los trastornos alimenticios, es
crucial considerar la individualidad de cada caso, ya que otros factores como la resiliencia

personal, el entorno social y las influencias externas también juegan un papel significativo.
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Comprender la interaccion entre estos elementos puede ofrecer una perspectiva mas integral en
la prevencion y tratamiento de estas condiciones.

Los factores sociales también son determinantes en el desarrollo de los TCA. La presion
y la comparacion social constituyen uno de los elementos mas influyentes. En la sociedad actual,
los medios de comunicacién mantienen una gran influencia en la sociedad, en concreto las redes
sociales que se consideran plataformas en linea que permiten a los usuarios crear perfiles
virtuales y facilitar la interaccion inmediata con otras personas. Por ello, son herramientas
valiosas para construir y mantener relaciones sociales, que segin Arndiz, el uso de estos medios
de comunicacion influye en el desarrollo psicologico y social de los jovenes (2022). Es evidente
que las redes sociales, ademas de facilitar la interaccion y el desarrollo de vinculos, pueden tener
un impacto profundo en la autopercepcion y el bienestar emocional de los jovenes, al exponerlos
constantemente a estandares sociales de belleza y éxito. Garcia afirma que Instagram y Tiktok es,
por excelencia, la plataforma donde se concentra una gran cantidad de contenido relacionado con
la alimentacion, los ideales de belleza y el fitness (2020), pero es el manejo de Instagram y el
tipo de uso que se le da, puede tener una relacion con sintomas de depresion, asi como de TCAs
(Faelens et al., 2021). Segun el estudio de Ojeda et.at, la exposicion constante a imagenes de
cuerpos delgados y estilizados de manera frecuente, y tener una experiencia negativa en los
medios demuestra una relacion significativa en aumentar el riesgo de sufrir un TCA ya que
refuerza la idea de que la apariencia fisica determina el valor personal (2021). Es asi como la
relacion entre las redes sociales y medios de comunicacion con los trastornos de la conducta
alimentaria se convierten en un riesgo para la sociedad actual, afectando mayoritariamente a
mujeres adolescentes o jovenes.

Los estereotipos de género también desempefian un papel relevante. Para las mujeres, la

sociedad tradicionalmente ha impuesto la delgadez como un ideal de feminidad, mientras que
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para los hombres se promueve la musculatura y la fuerza como estandares de masculinidad.
Estos ideales de género generan presiones diferentes, pero igualmente perjudiciales. Los estudios
de (Mc Comb y Mills, 2021; Jiotsa et al., muestran que las personas que se comparan con
imagenes idealizadas de belleza estan mas insatisfechas con su cuerpo (2021).

El entorno escolar y el bullying también contribuyen al desarrollo de TCA. Los
adolescentes son especialmente vulnerables a las criticas y burlas relacionadas con su apariencia
fisica. Un estudio en como amistades pueden afectar a la hora de precipitar o mantener un TCA
Behar, en Fuentes Prieto, confirma que “los comentarios de los iguales tienen una mayor
repercusion que los articulos o anuncios publicitarios; de igual manera ocurre con las situaciones
de bullying provocadas por los pares (62%), cuyos comentarios refieren un 45% a la cara, un
36% al peso y un 19% al torso superior” (2020). Esto refuerza que el bullying o comentarios
relacionados con el peso aumenta significativamente el riesgo de que los jovenes desarrollen
trastornos alimenticios, lo que robustece la importancia de un entorno escolar que promueva la

aceptacion y la diversidad corporal.

Consecuencias de los Trastornos Alimenticios

Las consecuencias de los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA) son devastadoras
y pueden tener un impacto de largo alcance en todos los aspectos de la vida de una persona.
Estas enfermedades no solo afectan al cuerpo fisico, sino que también atacan de manera
profunda la mente, las emociones y la capacidad de relacionarse con los demas. En muchos
casos, las personas con TCA son incapaces de reconocer la magnitud del dafio que estos
trastornos estan causando, tanto en su salud fisica como mental, hasta que es demasiado tarde.

Los pensamientos negativos, la obsesion con la comida y el peso, y el miedo al juicio social se
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convierten en una barrera que les impide ver como su vida se desmorona poco a poco. Sin la
intervencion adecuada y sin un sistema de apoyo solido, los TCA pueden consumir por completo
a la persona afectada, atrapandola en un ciclo de autodestruccion del que resulta extremadamente
dificil escapar.

Los efectos a corto y largo plazo de los TCA son variados y graves, y afectan no solo la
salud fisica, sino también el desarrollo social y emocional de la persona. A nivel fisico, las
complicaciones pueden incluir desde desnutricion severa hasta fallos orgénicos, mientras que, en
el plano psicologico, las consecuencias pueden manifestarse en forma de depresion, ansiedad y,
en algunos casos, tendencias suicidas. A largo plazo, las secuelas fisicas y emocionales pueden
ser permanentes, afectando la calidad de vida y las relaciones interpersonales de la persona. El
impacto de estos trastornos en la vida cotidiana también es significativo; las personas afectadas a
menudo experimentan dificultades para concentrarse en el trabajo o los estudios, lo que genera
una espiral de frustracion y empeora atin mas su estado mental. Las relaciones familiares y
sociales también se ven profundamente afectadas, ya que los TCA erosionan la capacidad de la
persona para conectarse de manera saludable con quienes la rodean.

Los TCA tienen consecuencias devastadoras tanto a nivel fisico como psicoldgico. Estas
consecuencias pueden afectar significativamente la vida de una persona a corto y largo plazo,
alterando no solo su salud, sino también su vida social y emocional.

Impacto Fisico y Psicoldgico a Corto y Largo Plazo

Las consecuencias fisicas de los TCA son diversas y pueden ser extremadamente graves.
En el caso de la anorexia nerviosa, la restriccion alimentaria puede llevar a desnutricion severa,
que a su vez afecta el funcionamiento de los drganos vitales. Segiin Gabler et al. En Berny
Hernandez, esta desnutricion puede causar problemas cardiacos, osteoporosis, anemia, y

debilidad muscular. La bulimia, por otro lado, puede provocar dafios en el sistema digestivo, asi
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como la erosion dental debido a los vomitos frecuentes. En términos generales, un TCA deja
como consecuencias en cuanto al deterioro del sistema inmune, disfunciones cognitivas y
celebrables, complicaciones musco-esqueléticas y dentales (2020). La severidad de las
repercusiones esta relacionada con la duracion de la enfermedad y con la cantidad de peso que se
haya perdido. Con el tiempo, estas condiciones médicas pueden ser irreversibles y comprometer
seriamente la calidad de vida de quienes padecen TCA.

En trastornos de esta naturales, se pueden evidenciar secuelas emocionales y psicologicas
que impactan y afectan en la vida diaria del sujeto. A nivel psicologico, los TCA generan
angustia constante. Las personas que los padecen suelen experimentar trastornos de ansiedad,
depresion, irritabilidad, ideas obsesivas e incluso pensamientos suicidas, siendo esta ultima una
de las consecuencias mas relevantes en los TCA, pues estos estan presentes en el 22% de
aquellos que padecen de anorexia y un 11% en sujetos pacientes de bulimia (de Blas, 2023). La
obsesion con la comida, el peso y la imagen corporal puede consumir todos los pensamientos de
la persona, interfiriendo con su capacidad para disfrutar de otras actividades o mantener
relaciones interpersonales saludables. En muchos casos, la carga emocional de lidiar con un TCA
a largo plazo puede desencadenar trastornos psicoldgicos mas graves que requieren intervencion
médica y terapéutica prolongada.

Impacto en el Desarrollo Social, Vida Cotidiana y Relaciones Sociales

Los TCA también tienen un impacto significativo en la vida social y las relaciones
interpersonales. Las personas con TCA suelen aislarse socialmente debido a la vergiienza o el
temor de ser juzgadas por su apariencia o sus habitos alimenticios. Esta tendencia al aislamiento
y conflictos familiares, lo que representa un obstaculo para fortalecer el autoconcepto,
autoestima, autonomia y capacidad para intimidad, todo esto puede impedir el desarrollo de

relaciones significativas y de apoyo, lo que agrava aun mas el trastorno (Carolina, 2021). Estos
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factores pueden impactar el desarrollo psicosocial adecuado de los adolescentes durante esta fase
crucial de su crecimiento. La presencia de un TCA durante la adolescencia puede representar un
impedir o entorpecer el logro de las tareas propias de esta etapa

Capitulo I1. Tipo de trastornos alimenticios y factores externos

Los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) pueden manifestarse de multiples
formas y afectan significativamente tanto la salud fisica como la mental de quienes los padecen.
Entre los TCA més comunes y estudiados, que también presentan las tasas de mortalidad mas
altas, se encuentran la anorexia nerviosa (AN), la bulimia nerviosa (BN) y el trastorno por
atracon (TA). Cada uno de ellos tiene caracteristicas especificas que impactan de manera tnica al
individuo afectado y exigen estrategias de tratamiento especializadas.

Anorexia nerviosa (AN)

La anorexia nerviosa es reconocida como uno de los trastornos alimenticios mas dafiinos,
debido a su alta prevalencia y a las graves complicaciones asociadas. Este trastorno se
caracteriza por una intensa preocupacion por el peso corporal y una percepcion distorsionada de
la propia imagen, lo que lleva a la persona a adoptar conductas extremas de restriccion
alimentaria. Loria-Kohen et al., indican que la anorexia nerviosa puede clasificarse en dos
subtipos, restrictivo o purgativo. Mientras que el subtipo restrictivo se caracteriza por inanicion e
hiperactividad fisica frecuente, el subtipo purgativo se define por vomitos autoinducidos y abuso
de laxantes y/o diuréticos (2023). Estas conductas generan una pérdida de peso significativa, que
puede llegar a niveles peligrosos para la salud.

Debido a las causas, tales como los estereotipos sobre los cuales esta formada la sociedad
actual, son las mujeres quienes son principalmente propensas a desarrollar alglin tipo de trastorno
alimenticio. Més adelante en el capitulo especificaremos esta y muchas otras causas. Loria-

Kohen et al., explican que la AN se presenta mas comunmente en nifias adolescentes o mujeres
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jovenes. Se ha estimado que la AN tiene una prevalencia del 1,4 % para las mujeres y del 0,2 %
para los hombres (2023). Estos datos reflejan una marcada diferencia de género en la prevalencia
de los TCA, lo que subraya la necesidad de analizar los factores culturales, sociales y bioldgicos
que influyen en esta disparidad. Comprender estas causas es esencial para disefiar estrategias de
prevencion y tratamiento mas inclusivas y eficaces, que aborden las necesidades especificas de
cada grupo poblacional.

La AN es particularmente silenciosa en sus primeras etapas, ya que quienes la padecen
suelen ocultar sus sintomas, lo que dificulta su deteccion temprana. Loria-Kohen et al., aclaran
que la AN es una enfermedad con un importante sub-diagnostico por la negacion, estigma 'y
vergiienza que acompafia a muchos pacientes que la padecen. La AN tiene la tasa de mortalidad
mas alta de entre todas las enfermedades psiquiatricas, la cual es 10-12 veces superior a la de la
poblacién general (2023). Por este motivo, la tasa de mortalidad asociada a la anorexia nerviosa
es una de las mas altas entre los TCA.

La eficacia de los tratamientos actuales para los trastornos de la conducta alimentaria
(TCA) sigue siendo un desafio significativo dentro del ambito de la salud mental. Seglin Loria-
Kohen et al., datos recientes han indicado que el 40 % de las personas afectadas con AN
contintian presentando sintomas relevantes incluso después de una década del inicio del trastorno
(2023). Esto pone de manifiesto no solo la complejidad inherente de los TCA, sino también la
necesidad urgente de mejorar las estrategias de intervencion y seguimiento, con el objetivo de
garantizar una recuperacion sostenida y abordar las multiples dimensiones de estos trastornos,
que van desde lo fisico hasta lo emocional y social. En otro capitulo analizaremos las posibles
estrategias de tratamiento mas efectivas seglin estudios actuales.

Bulimia nerviosa (BN)
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La bulimia nerviosa, es otro de los trastornos alimenticios con mayor prevalencia a nivel
mundial y al igual que la AN, resulta mas comin en mujeres jovenes. Segiin Ramirez et al., la
bulimia nerviosa alcanza entre el 2-4% y en cuanto a género, las conductas de BN pueden tener
prevalencia de 1.6% en mujeres y 0.3% en hombres (2023). Ahora hablaremos sobre como se
manifiesta la BN en un individuo, sus causas, consecuencias y posibles tratamientos.

La Bulimia Nerviosa se caracteriza por la aparicion recurrente de conductas
compensatorias tras la ingesta de alimentos, como vomitos autoinducidos, uso de laxantes o
ejercicio fisico en exceso. Segiin Ramirez et al., estos episodios estan relacionados con el
consumo excesivo de alimentos en periodos cortos, acompanado de una sensacion de pérdida de
control. Para que se diagnostique este trastorno, dichas conductas deben presentarse al menos
una vez por semana durante tres meses (2023). Ademas, un aspecto clave de la BN es que la
autovaloracion de quienes la padecen suele centrarse exclusivamente en su peso y apariencia
fisica, lo que perpetiia un ciclo dafiino que impacta tanto la salud fisica como la emocional.

Las conductas compensatorias en la Bulimia Nerviosa surgen como una forma de aliviar
el intenso malestar emocional que sigue a los episodios de atracones, reflejando una lucha
constante con el control del peso y la percepcion corporal. Este trastorno, ademés de afectar el
bienestar fisico, tiene un profundo impacto en la autoestima, las emociones y las relaciones
interpersonales, generando un ciclo dificil de romper. Como detalla Ramirez et al., la
Asociacion Americana de Psiquiatria clasifica la gravedad del trastorno segun la frecuencia
semanal de estas conductas compensatorias: leve (1-3 episodios), moderado (4-7), grave (8-13) y
extremo (14 o mas) (2023). Este enfoque permite una evaluacion mas precisa y subraya la
importancia de intervenciones oportunas y personalizadas para mitigar las consecuencias de la

BN.
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La Bulimia Nerviosa no solo afecta la salud fisica, sino también la salud mental y
emocional, debido a la culpa, vergiienza y el estigma que suele acompaifiar estos episodios, lo
que dificulta que la persona busque ayuda profesional, agravar su condicién y complicar el
tratamiento. Ramirez et al., indica que es importante estar conscientes de la complejidad de
identificacion de la bulimia nerviosa, ya que es una enfermedad que desata miles de
consecuencias inmediatas como: cronicidad y comorbilidad, junto con otros fendémenos como el
consumo de psicoactivos, presencia de depresion, ansiedad y otros trastornos mentales, ademas,
segun la revision aun hay mucho terreno por desarrollarse y consolidar alrededor de la BN
(2023). Este panorama resalta la urgencia de abordar la Bulimia Nerviosa desde un enfoque
integral, que contemple no solo el tratamiento de los sintomas fisicos, sino también el impacto
psicologico y social que experimentan quienes la padecen

Trastorno por atracéon (TA)

El trastorno por atracon es otro de los TCA més comunes y se caracteriza por episodios
recurrentes de ingesta excesiva de alimentos en un corto periodo de tiempo, acompafiados de una
sensacion de pérdida de control. Gémez-Escalonilla explica que el trastorno por atracon es el
TCA mas prevalente en el mundo, superando a la AN y la BN, tal y como puede han demostrado
investigaciones comparativas realizadas a mujeres de los distintos continentes del mundo.
Estudios recientes llegan al consenso de que el TA afecta aproximadamente al 2% de la
poblacién mundial, siendo las mujeres jévenes con sobrepeso las que mas lo sufren (2024). El
TA, aunque a menudo pasa desapercibido en comparacion con la anorexia y la bulimia,
representa un desafio creciente para la salud publica debido a su alta prevalencia y su impacto
tanto fisico como emocional en quienes lo padecen.

Su definicion ha tenido muchos cambios durante el paso de los afios, segiin Gomez-

Escalonilla, el vigente DSM-5 el trastorno por atracon es un trastorno complejo que se
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caracteriza por un estilo de alimentacion marcado por comportamientos compulsivos mediante
atracones, debido a la pérdida de control sobre la ingesta de los alimentos en un periodo breve de
tiempo. Estos episodios provocan un sentido de descontrol, vergiienza, y culpa debido a la
incapacidad de controlar el peso y la apariencia fisica (2024). El trastorno por atracéon no solo
afecta la relacion de la persona con la comida, sino también su bienestar emocional y
psicologico, generando un ciclo de malestar que puede ser dificil de romper.

Este trastorno ha ganado relevancia en los tltimos afios, ya que, aunque no incluye
conductas compensatorias como la bulimia nerviosa, su impacto en la salud fisica y mental es
considerable. La culpa y la vergiienza son emociones comunes tras un episodio de atracon, que a
menudo van acompafiadas de un temor constante al aumento de peso y de conductas alimenticias
restrictivas. Segun Gomez-Escalonilla, los alimentos mas consumidos durante estos episodios
suelen ser aquellos que los pacientes evitan debido a su alto contenido calorico, como el
chocolate o las papas fritas. Estos productos, al ser accesibles y de rapida preparacion, se
convierten en la eleccion principal durante los atracones (2024). Esto evidencia como las
restricciones alimenticias y la relacion disfuncional con la comida perpetian un ciclo dificil de
romper, que requiere atencion integral para mejorar el bienestar de quienes lo padecen.

El consumo de alimentos durante un episodio de atracdn no se limita exclusivamente a
aquellos que generan un placer inmediato, como los alimentos altos en calorias, que aumentan
los niveles de dopamina a corto plazo, tal como sefiala Gomez Escalonilla (2024). Es importante
destacar que los atracones pueden involucrar una variedad de alimentos, no solo aquellos que se
asocian con recompensas rapidas, y que la clave del trastorno radica en la ingesta excesivay la
sensacion de pérdida de control, independientemente del tipo de alimentos consumidos.

Este trastorno suele estar asociado con problemas emocionales y puede conducir a

complicaciones de salud relacionadas con el aumento de peso y la obesidad. Es por ello por lo
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que es tan importante tener claro como este se manifiesta en una persona. Generalmente se
clasifica un episodio de atracon por tres fases. Segiin Goémez-Escalonilla, primero, un
desencadenante emocional como el estrés o la ansiedad impulsa al individuo a comer en exceso,
generalmente cuando est4 solo. A continuacion, se inicia un consumo descontrolado en grandes
cantidades, sin sefiales de saciedad, lo que proporciona un alivio momentaneo al malestar
emocional. Finalmente, la persona deja de comer, ya sea por sentirse fisicamente incomoda o por
no tener mas alimentos disponibles (2024). Cada uno de estos trastornos presenta desafios tnicos
tanto para quienes los padecen como para los profesionales encargados de su diagnostico y
tratamiento. En conclusion, los trastornos de la conducta alimentaria, como la anorexia nerviosa,
la bulimia nerviosa y el trastorno por atracon, son afecciones complejas que afectan tanto la
salud fisica como mental de quienes las padecen. La anorexia nerviosa se caracteriza por una
restriccion extrema de la ingesta alimentaria, mientras que la bulimia nerviosa implica episodios
de atracones seguidos de conductas compensatorias, como el vomito autoinducido. El trastorno
por atracon, aunque no presenta conductas compensatorias, se define por episodios recurrentes
de ingesta excesiva acompanados de una sensacion de pérdida de control. Estos trastornos
comparten factores comunes como el malestar emocional y la preocupacion constante por el peso
y la apariencia fisica, lo que destaca la importancia de un enfoque integral para su diagnostico,
tratamiento y prevencion.
Posibles origenes
Redes sociales y publicidad

Existen diversas teorias sobre los detonantes de los trastornos de la conducta alimentaria,
pero los estudios actuales se han centrado principalmente en la influencia de las redes sociales, la
publicidad, los comentarios despectivos y los estereotipos de belleza, asi como su impacto en la

percepcion corporal. Estos factores han sido identificados como elementos clave que afectan la
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manera en que las personas, especialmente los jovenes, perciben su cuerpo, la comida y la
autoestima. La constante exposicion a ideales de belleza irreales y la promocion de productos
relacionados con la imagen corporal generan una presion significativa, lo que incrementa el
riesgo de desarrollar trastornos alimenticios.

En la actualidad, las redes sociales y la publicidad representan dos de los factores mas
influyentes en la percepcion que tienen los individuos sobre su cuerpo y la alimentacion. Estas
plataformas, que dominan gran parte de la vida cotidiana, no solo promueven estereotipos de
belleza irreales, sino que también refuerzan expectativas sociales relacionadas con el peso, la
forma corporal y el comportamiento alimentario. En este apartado, se analizaran como estas
herramientas contribuyen a la aparicion de los trastornos de la conducta alimentaria, explorando
su impacto tanto en la percepcion individual como en los comportamientos sociales y culturales
que facilitan la normalizacion de estos trastornos.

Las redes sociales hoy en dia estan al alcance de nuestras manos y asi como nos dan
mucha facilidad, pueden desencadenar muchos problemas en la vida personal de un individuo,
especialmente en la juventud. Segun Herndndez & Félez, el uso de las redes sociales puede tener
un impacto negativo en personas con dificultades para aceptarse, ya que tienden a realizar
comparaciones sociales constantes, lo que puede provocar celos o incluso depresion. La
constante exposicion a imagenes que representan una aparente "perfeccion" en estas plataformas
resulta psicolégicamente dafina para quienes se comparan diariamente con dichos estandares
(2023). Esto refuerza la idea de que las redes sociales, aunque utiles, pueden ser un factor
desencadenante en el desarrollo de problemas de autoestima y percepcion corporal, aumentando
el riesgo de trastornos emocionales y alimenticios si no se utilizan de manera consciente y

critica.
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Los adolescentes son especialmente vulnerables a la influencia de las redes sociales, ya
que en esta etapa de la vida la preocupacion por la imagen corporal adquiere gran relevancia.
Seglin Hernandez & Félez, plataformas como Instagram y TikTok exponen de manera constante
a influencers y modelos que encarnan estandares de belleza poco realistas, lo que incrementa el
riesgo de obsesiones y trastornos alimenticios como la anorexia y la bulimia (2023). Esto
subraya la necesidad de fomentar un uso critico y responsable de las redes sociales, promoviendo
valores que prioricen la salud y la diversidad corporal. Dada la influencia de estas plataformas,
seria crucial que impulsen campafias de body positivity, que favorezcan la autopercepcion
positiva y la aceptacion personal entre los jovenes.

La publicidad, al igual que las redes sociales, juega un papel significativo en la
percepcion de la imagen corporal, especialmente entre los jovenes. En nuestra vida cotidiana,
estamos expuestos constantemente a mensajes publicitarios que abarcan desde salud y
alimentacion hasta moda y deportes. Aunque en los tltimos afios se ha intentado diversificar la
representacion de los cuerpos en la publicidad, mostrando modelos "no normativos" y desafiando
ciertos estereotipos, los cuerpos idealizados siguen siendo los méas reconocidos y valorados. Esto
puede generar en los adolescentes una tendencia a compararse y a sentir insatisfaccion con su
propia apariencia. Segin Garralda, los jovenes entre 12 y 23 afios son particularmente
vulnerables a los mensajes difundidos por los medios de comunicacion y la publicidad, los cuales
actiian como potenciadores de trastornos alimentarios (2023). Esta constante exposicion a ideales
irreales, combinada con la omnipresencia de los medios, convierte a la publicidad en un factor de
riesgo significativo para el desarrollo de TCA. Por ello, es esencial fomentar una representacion
mas inclusiva y realista en la publicidad que promueva la aceptacion corporal y reduzca los

impactos negativos en la salud mental de las personas jovenes.
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La publicidad desempefia un papel crucial en la creacion de necesidades relacionadas con
la imagen corporal, promoviendo un ideal de belleza que muchos perciben como inalcanzable.
Segun Garralda, esta presion por alcanzar un "cuerpo de revista" puede derivar en trastornos
alimentarios, especialmente entre las mujeres, quienes son las principales destinatarias de estos
mensajes (2023). Al unirse con la influencia de la industria de la moda, esta narrativa refuerza
estandares irreales que afectan la percepcion y autoestima de las personas, destacando la
responsabilidad de estas industrias en los problemas de salud mental relacionados con la imagen
corporal.

Los trastornos de la conducta alimentaria tienen multiples origenes, de los cuales
hablaremos mas adelante, pero las redes sociales y la publicidad destacan como factores
significativos debido a su capacidad para influir en la percepcion corporal y la autoestima,
especialmente en los adolescentes. La exposicion constante a ideales de belleza irreales y
mensajes que priorizan la apariencia fisica sobre la salud refuerzan estereotipos perjudiciales y
aumentan el riesgo de desarrollar obsesiones y comportamientos patoldgicos relacionados con la
alimentacion. Ante este panorama, resulta crucial promover una representaciéon mas diversa e
inclusiva tanto en redes como en publicidad, ademés de educar a los jévenes en un uso critico de
estas herramientas. Fomentar campanas que celebren la diversidad corporal y prioricen la salud
mental puede contribuir a reducir los efectos negativos de estos entornos en la poblacion mas

vulnerable.

Relacion entre los Trastornos Alimenticios y los Estereotipos de Belleza
Los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA) son enfermedades complejas y
multifactoriales que, aunque tienen raices psicologicas, sociales y bioldgicas, no pueden

separarse del contexto cultural en el que se desarrollan. En una sociedad profundamente
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influenciada por los ideales de belleza, los estandares inalcanzables y los estereotipos corporales
se convierten en un catalizador silencioso pero poderoso para la insatisfaccion corporal y las
conductas alimentarias desordenadas. Estas normas culturales idealizan cuerpos delgados en las
mujeres y musculosos en los hombres, promoviendo una narrativa que asocia el valor personal
con la apariencia fisica. Este fendmeno no solo afecta a los jovenes, quienes son mas vulnerables
por encontrarse en etapas de formacion de identidad, sino también a personas de todas las
edades, generando un impacto intergeneracional.

La presion social para cumplir con estos estandares es amplificada por los medios de
comunicacion y, mas recientemente, por las redes sociales, que exponen continuamente a las
personas a imagenes editadas y narrativas irreales sobre la belleza. En este contexto, los TCA
emergen como una forma de lidiar con la insatisfaccion corporal y el deseo de cumplir con un
ideal inalcanzable. Sin embargo, mas alla de las consecuencias individuales, esta problematica
refleja una falla colectiva en la promocion de la diversidad corporal y la autoestima. Comprender
esta relacion es esencial para disefiar estrategias de prevencion y concienciacion efectivas que
cuestionen y transformen los paradigmas sociales.

Los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA) tienen una conexion intrinseca con los
estereotipos de belleza promovidos culturalmente, que a menudo imponen estandares
inalcanzables de perfeccion fisica. Estos ideales de belleza han sido reforzados por la publicidad,
los medios de comunicacién y, mas recientemente, las redes sociales, influyendo negativamente
en la percepcion corporal de las personas. Segun Diaz (2020), en su articulo para el diario
Consalud.es, la utilizacion de filtros y retoques en fotografias para disminuir las proporciones
corporales y mejorar la apariencia en redes sociales, junto con la presion social, ha provocado un

notable aumento en los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) Ademas, la Asociacion
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Contra la Anorexia y la Bulimia (ACAB) sefiala que el 11% de las jovenes espafiolas podrian
experimentar afectaciones psicologicas.

Ademés, indican que las redes sociales, especialmente en el caso de las mujeres, influyen
en la manera en que las usuarias ajustan sus habitos alimenticios segun el contenido compartido
por las personas a las que siguen y aquellas personas que pasan mas tiempo expuestas a las redes
sociales tienden a experimentar mayores insatisfacciones con su imagen corporal y a adoptar
habitos alimenticios menos saludables (2023). Las redes sociales han transformado
significativamente las percepciones sobre el cuerpo y la belleza, convirtiéndose en un espacio
donde los estandares irreales se normalizan y se refuerzan constantemente.

En el caso de las mujeres, el ideal de la delgadez como sindnimo de feminidad y éxito
social perpettia la busqueda de un cuerpo irreal. Por otro lado, los hombres enfrentan presiones
relacionadas con la musculatura extrema y la definicion corporal. Esto lo defiende Bautista et
al. estableciendo que: "las mujeres tienen mayor tendencia a preocuparse por la comida y por
estar mas delgadas, a diferencia de los hombres cuyo objetivo es quemar calorias cuando hacen
egjercicio, asi como estar mas al pendiente de su ingesta (U = 28973; p = 0.004; d = 0.33)"
(2023). Estas diferencias de género no solo generan estigmas especificos, sino que también
dificultan el reconocimiento temprano de los TCA en hombres, quienes tienden a evitar buscar
ayuda por miedo a ser percibidos como débiles o vulnerables.

Ademas, las redes sociales, como Instagram y TikTok, han amplificado la exposicion a
estos ideales. Un analisis de Fernandez reveld que el consumo frecuente de contenido en estas
plataformas En donde se demuestren ideales de delgadez o tipo de cuerpo esta asociado con una
mayor tendencia a compararse negativamente con los demas, incrementando la probabilidad de
desarrollar sintomas relacionados con los TCA (2023). Estas plataformas no solo presentan

imagenes idealizadas, sino que también fomentan tendencias como el thinspiration o el
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fitspiration, que refuerzan comportamientos que induzcan delgadez por medios poco saludables.
Segun el estudio de Griffiths y Stefanovski, los resultados indican que las mujeres reportaron
significativamente mas exposiciones Unicas a thinspiration (8.4 por semana) y fitspiration (9.5
por semana) que los hombres (2.3 y 4.9, respectivamente), asi como mas exposiciones duales a
ambos tipos de contenido. Ademas, mientras que en los hombres la exposicion a fitspiration fue
mas comun que a thinspiration, en las mujeres no hubo diferencias significativas entre ambos
tipos de exposicion. La prevalencia general mostrd que el 89.8% de los participantes tuvo al
menos una exposicion unica a fitspiration y el 75.9% a thinspiration, destacando que el contenido
relacionado con la forma fisica es mas comun que el enfocado en la delgadez extrema. Sin
embargo, el 56.5% de los participantes reportd exposiciones duales, lo que sugiere que ambos
tipos de contenido coexisten en el consumo. Estas diferencias de género reflejan una mayor
vulnerabilidad de las mujeres a ideales corporales difundidos en redes sociales, lo que podria
aumentar riesgos psicoldgicos como insatisfaccion corporal y trastornos alimenticios (2019). La
amplia variabilidad en la frecuencia de exposicion (0-36 semanas) resalta la influencia de
factores personales y sociales, mientras que el predominio de fitspiration sugiere un impacto
creciente de la cultura fitness. Estos hallazgos subrayan la necesidad de estrategias preventivas
enfocadas en los efectos de estos contenidos sobre la salud mental y las percepciones corporales.
Emociones y Trastornos Alimenticios

La relacion entre las emociones y los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA) es un
vinculo intrincado que destaca coémo la salud mental influye profundamente en la relacion de las
personas con la comida. Estas enfermedades no son solo una respuesta a presiones externas, sino
también un reflejo de luchas internas donde el estrés, la ansiedad, la depresion y otras emociones

negativas desempefian un papel central. Los TCA se convierten, para muchas personas, en un
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mecanismo de afrontamiento para manejar emociones dificiles, lo que refuerza un ciclo dafiino
de autocritica y conductas autodestructivas.

La ansiedad y la depresion no solo preceden a los TCA, sino que también los agravan,
afectando profundamente el bienestar fisico y emocional de quienes los padecen. Estas
condiciones se alimentan mutuamente, lo que dificulta el tratamiento y la recuperacion si no se
aborda de manera integral. Comprender cobmo las emociones impactan en la conducta alimentaria
es crucial para desarrollar enfoques terapéuticos que no solo traten los sintomas fisicos, sino
también las raices emocionales de estos trastornos.

Los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA) no solo tienen raices sociales y
culturales, sino que estan profundamente influenciados por la salud mental y las emociones. La
relacion entre ansiedad, depresion y comportamientos alimentarios desordenados ha sido
documentada ampliamente en investigaciones cientificas. Por ejemplo, Espeset et al. Los
participantes tendian a reprimir la expresion de tristeza e ira en situaciones interpersonales y
reportaron altos niveles de ira hacia si mismos, asco hacia su propio cuerpo y miedo a engordar.
Diferentes emociones se manejaban a través de comportamientos especificos asociados a
trastornos alimenticios. La tristeza, particularmente relacionada con la insatisfaccion corporal, se
controlaba mediante restricciones alimenticias y purgas. La ira se evitaba a través de
restricciones alimenticias y purgas, y se liberaba mediante el autocontrol propio de la anorexia, el
autolesionismo y el ejercicio fisico. El miedo estaba vinculado al temor a engordar y se manejaba
mediante restricciones alimenticias, purgas y la constante revision del cuerpo. Los participantes
evitaban el sentimiento de asco evitando tanto la comida como situaciones centradas en el cuerpo
(2021). Este texto evidencia como las emociones negativas, como la tristeza, la ira, el miedo y el

asco, estan profundamente entrelazadas con los comportamientos caracteristicos de los trastornos
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alimenticios, mostrando como estos se convierten en mecanismos disfuncionales para regular
dichas emociones.

La ansiedad puede manifestarse a través de una relacion disfuncional con la comida. Para
algunas personas, los atracones compulsivos se convierten en un mecanismo para aliviar la
angustia, mientras que otras optan por restringir su ingesta como una forma de retomar el control
sobre sus vidas. Este tipo de comportamiento no solo perpetia el trastorno alimentario, sino que
también refuerza la idea erronea de que la comida puede ser utilizada como una herramienta para
gestionar las emociones.

La depresion, por su parte, estd asociada con sintomas como la pérdida de apetito o
episodios de atracones, seguidos de sentimientos de culpa y verglienza. Kenny et al. En su
estudio ofrece perspectivas valiosas sobre la conexion a nivel de sintomas entre la depresion y
los sintomas de los trastornos alimentarios (TCA) en una muestra comunitaria de adolescentes.
Entre los principales sintomas de la depresion identificados se encuentran sentimientos de
tristeza, soledad y bajos niveles de energia. Por otro lado, la insatisfaccion con la forma y el peso
corporal, el deseo intenso de perder peso y una preocupacion persistente por la apariencia se
destacaron como sintomas centrales de los TCA. Ademas, la irritabilidad, las dificultades para
comer en contextos sociales y los sentimientos de depresion emergieron como factores clave que
vinculan los sintomas depresivos con los de los TCA, subrayando la compleja interaccion entre
estas problematicas de salud mental (2021). La baja autoestima y el sentimiento constante de
insuficiencia son factores comunes en personas con TCA, lo que agrava su estado emocional y
fisico. Este ciclo autodestructivo puede llevar al aislamiento social, dificultando ain mas la
busqueda de apoyo.

El estrés también desempena un papel crucial. Para muchas personas, especialmente

adolescentes, el estrés académico, los problemas familiares o las dificultades sociales actian
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como desencadenantes. En un estudio de Chami, se encontrd que los "eventos adversos de la
vida interactian con el genotipo y los procesos de desarrollo, lo que da lugar al "eco fenotipo
maltratado", caracterizado por una sensibilidad bioldgica a una amplia gama de problemas
psiquiatricos, lo que puede mediar el impacto del estrés en el desarrollo de los TCA" (2021). Los
niveles elevados de estrés estan correlacionados con comportamientos como el atracon y la
restriccion alimentaria, los cuales son utilizados como mecanismos para afrontar la presion.

Otro aspecto emocional relevante es la busqueda de control. En un mundo percibido
como impredecible, las personas con TCA recurren a la manipulacion de su ingesta alimentaria
como una forma de reafirmar su autonomia. Sin embargo, este falso sentido de control es un
sintoma de inseguridades subyacentes que no son abordadas, perpetuando el trastorno.

Para interrumpir este circulo vicioso, es esencial desarrollar estrategias que combinen la
atencion a la salud mental y la educacion sobre nutricion, enfocandose en tratar las emociones
subyacentes que contribuyen al desarrollo de los TCA. Este anélisis de la problematica de los
trastornos de la conducta alimentaria (TCA) y su prevencion se aborda desde un enfoque
comunicacional, destacando el papel crucial que tienen los medios de comunicacion, las redes
sociales y las campanas de concienciacion en la construccion de percepciones sobre la
alimentacion, la autoimagen y la salud mental. La comunicacion, entendida como un proceso que
moldea las creencias, emociones y comportamientos, se convierte en una herramienta
fundamental para educar, sensibilizar y desmantelar los estereotipos de belleza que perpetiian
conductas alimentarias desordenadas. Este enfoque permite disefiar estrategias que no solo
informen, sino que también promuevan un cambio cultural hacia la aceptacion de la diversidad
corporal, fomentando el bienestar integral y la autoestima, especialmente entre las poblaciones
mas vulnerables como adolescentes y jovenes adultos.

Capitulo III. Comunicacion y salud
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Importancia de la comunicacion en la prevencion y sensibilizacion sobre trastornos
alimenticios

La comunicacion es una herramienta fundamental en la prevencion y sensibilizacion
sobre los trastornos alimenticios (TA), ya que permite generar conciencia, educar y fomentar el
cambio de conductas en las comunidades. Los TA, como la anorexia nerviosa, la bulimia
nerviosa y el trastorno por atracon, son alteraciones graves de la conducta alimentaria que
afectan tanto a la salud fisica como emocional de las personas. La evidencia cientifica demuestra
que estos trastornos tienen una etiologia multifactorial, influenciada por factores biologicos,
psicologicos, sociales y culturales. En este contexto, la comunicacién desempefia un papel
crucial en la difusion de informacion confiable y en la promocion de habitos saludables desde un
enfoque integral. Segun la Guia de Prevencion de Trastornos de Conducta Alimentaria del
programa ZARIMA, iniciativas educativas bien disefiadas pueden generar conciencia y
empoderar a las personas con herramientas para identificar sefiales de alerta. Ademas, esta guia
enfatiza la importancia de involucrar a comunidades, familias y profesionales para crear entornos
de apoyo que fomenten la autoaceptacion y disminuyan la presion social por alcanzar estandares
de belleza poco realistas (2024). Esto resalta la necesidad de un enfoque integral en las
estrategias de prevencion, donde no solo se eduque sobre los riesgos asociados a los TCA, sino
que también se promueva un cambio cultural que reduzca el estigma y la normalizacion de
practicas perjudiciales relacionadas con la alimentacion y la imagen corporal. La inclusion de
comunidades y familias en estas iniciativas fomenta una red de apoyo mas robusta, mientras que
la participacion activa de profesionales asegura una atencion temprana y adecuada,
contribuyendo a disminuir la incidencia y el impacto de estos trastornos en la sociedad.

Una estrategia comunicativa efectiva debe estar orientada no solo a informar sobre los

riesgos y sintomas de los TA, sino también a desmontar los estereotipos de belleza impuestos por



49

la sociedad y los medios de comunicacion. Los mensajes deben ser inclusivos y culturalmente
sensibles, adaptados a las necesidades especificas de diferentes audiencias, como nifios,
adolescentes, padres, docentes y profesionales de la salud. Un claro ejemplo del uso adecuado de
técnicas para una comunicacion efectiva es la Campana Para la Concienciacion de los trastornos
de Conducta Alimentaria de Gobierno de Canarias, en donde su enfoque radica en el uso de
medios masivos y digitales para transmitir mensajes positivos sobre la diversidad corporal y la
salud integral, evitando promover dietas restrictivas o estereotipos dafiinos. Estas estrategias
también incluyen la capacitacion de educadores y lideres comunitarios para que puedan actuar
como agentes de cambio y promotores de una relacion saludable con la alimentacion y la imagen
corporal (Campafia Para la Concienciacion y Prevencion de los Trastornos de Conducta
Alimentaria | Area Salud Escolar y Estilos de Vida Saludable, 2022). Este proyecto demuestra lo
esencial de utilizar plataformas accesibles y populares, como las redes sociales, para llegar a un
publico mas amplio, especialmente en la era digital. La colaboracién entre instituciones
educativas, organizaciones no gubernamentales (ONG), instituciones publicas y privadas, y los
medios de comunicacion es clave para garantizar el éxito de estas iniciativas.
Estrategias de comunicacion efectivas para la familia y la escuela

La familia y la escuela son los pilares fundamentales en el desarrollo de los nifios y
adolescentes, y su influencia puede ser decisiva en la prevencion de los trastornos alimenticios.
Por ello, es esencial implementar estrategias de comunicacion efectivas que fomenten un entorno
de apoyo y comprension.

En el ambito familiar, es crucial promover una comunicacion abierta y empatica entre
padres e hijos. Segun la Asociacion Contra la Anorexia y la Bulimia, las familias que carecen de
una estructura solida y estable presentan un mayor riesgo de que alguno de sus integrantes

desarrolle un trastorno de conducta alimentaria, especialmente en adolescentes, siendo las chicas
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jovenes quienes enfrentan una mayor vulnerabilidad individual y destaca la importancia de que
los padres reciban orientacion sobre como abordar temas relacionados con la imagen corporal y
la alimentacidn sin generar presion o sentimientos de culpa en sus hijos. (ACAB, 2023) Los
padres deben ser educados sobre los signos tempranos de los TA y las formas de abordarlos sin
juicio ni estigmatizacion. Las campafias de sensibilizacion dirigidas a las familias pueden incluir
talleres, charlas y recursos digitales que ofrezcan informacion practica sobre como fomentar una
autoestima positiva y una relacion saludable con la comida. Ademas, es importante que los
padres modelen comportamientos saludables y eviten comentarios negativos sobre el cuerpo, ya
que estos pueden impactar negativamente en la percepcion de los nifios sobre si mismos.

En el contexto escolar, la educacion sobre los TA debe integrarse en los planes de estudio
mediante programas de promocion de la salud. Los docentes juegan un papel esencial al
identificar cambios en el comportamiento de los estudiantes que puedan indicar un problema de
salud mental o alimentario. en el entorno escolar, es fundamental implementar programas
educativos que promuevan la inclusion y la diversidad corporal. Chami et al. sefialan que las
intervenciones escolares basadas en la promocion de la salud mental pueden reducir el impacto
de factores de riesgo, como el bullying y la comparacion social, asociados a los TA (2019). Las
estrategias comunicativas incluyen la creacion de espacios seguros donde los estudiantes puedan
expresar sus inquietudes y emociones sin temor a ser juzgados. Ademas, las escuelas pueden
colaborar con profesionales de la salud para ofrecer charlas educativas y materiales didacticos
que refuercen la importancia de una alimentacion equilibrada y el cuidado de la salud mental.

Las tecnologias digitales también pueden ser herramientas valiosas para facilitar la
comunicacion en ambos entornos. Griffiths y Stefanovski destacan que la difusion de contenido
que promueva una imagen corporal saludable y rechace los ideales de belleza poco realistas

puede contrarrestar la influencia negativa de las plataformas digitales en la autoimagen de los
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jovenes, en donde se ha demostrado que la exposicion excesiva de fitspiration y thinspiration
estan asociados con baja satisfaccion corporal y un alto nivel de impacto negativo en su funcion
afectiva (2019). Por ejemplo, las aplicaciones de mensajeria y las plataformas educativas pueden
ser utilizadas para compartir informacion relevante, promover habitos saludables y mantener una
comunicacion constante entre padres, docentes y estudiantes.

Salud emocional y su relacion con los trastornos alimenticios

La salud emocional juega un papel determinante en el desarrollo, la prevencion y el
tratamiento de los trastornos alimenticios. Las emociones negativas, como la tristeza, la ansiedad
y la ira, estan estrechamente relacionadas con el inicio y la persistencia de los TA. Segun Espeset
et al. (2021), existe una fuerte correlacion entre emociones negativas como la ansiedad, la
depresion y la baja autoestima, y el desarrollo de TA como la anorexia nerviosa y la bulimia.
Estas emociones pueden llevar a los individuos a utilizar la comida como un mecanismo de
control o evasion frente a situaciones de estrés o malestar. Esta correlacion subraya la
importancia de abordar no solo los sintomas visibles de los trastornos alimenticios, sino también
los factores emocionales subyacentes que los desencadenan. Un enfoque terapéutico integral que
combine intervenciones psicoldgicas, emocionales y educativas puede ayudar a los pacientes a
desarrollar estrategias mas saludables para enfrentar el estrés y mejorar su autoestima,
reduciendo asi la dependencia de la comida como mecanismo de control o evasion.

La conexion entre la salud emocional y los TA también se evidencia en los efectos del
trauma infantil y las experiencias adversas en la nifiez, que pueden aumentar la vulnerabilidad a
desarrollar estos trastornos. Estas experiencias impactan negativamente en la integridad de
ciertas estructuras cerebrales y contribuyen a una respuesta bioldgica alterada al estrés y a las

recompensas. Ademads, la desnutricion asociada a los TA puede agravar los efectos negativos en
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el sistema nervioso, perpetuando un circulo vicioso de malestar emocional y alteraciones
alimentarias.

Es fundamental que las estrategias de prevencion y tratamiento de los TA incluyan un
enfoque integral que contemple la promocion de la salud emocional. Esto incluye el desarrollo
de habilidades para la regulaciéon emocional, el fortalecimiento de la autoestima y la creacion de
redes de apoyo social. La terapia psicologica, especialmente la terapia cognitivo-conductual, ha
demostrado ser efectiva en el tratamiento de los TA al abordar las creencias disfuncionales y las
emociones subyacentes que los mantienen.

Educacion emocional en la prevencion de trastornos alimenticios

La educacion emocional es una herramienta clave para fortalecer la salud mental y en la
prevencion de los trastornos alimenticios, ya que permite a las personas identificar, comprender
y manejar sus emociones de manera saludable. Este enfoque es particularmente importante en
nifios y adolescentes, quienes estan en una etapa critica de desarrollo emocional y cognitivo.
Programas que enseflan a los jovenes como identificar, expresar y gestionar sus emociones de
manera saludable han demostrado ser efectivos para reducir comportamientos de riesgo. Kenny
et al. (2021) indican que fomentar la resiliencia emocional y la autoaceptacion desde temprana
edad puede disminuir significativamente la incidencia de TA en poblaciones vulnerables. Esto
destaca la necesidad de incorporar la educacion emocional en los planes de estudio y en
actividades extracurriculares, creando entornos donde los jovenes puedan desarrollar habilidades
para enfrentar desafios de manera constructiva. Ademas, involucrar a familias y comunidades en
estas iniciativas puede potenciar su impacto, al proporcionar un apoyo continuo y reforzar
mensajes positivos sobre la autoaceptacion y el bienestar integral.

Incluir la educacion emocional en los programas escolares puede tener un impacto

significativo en la prevencion de los TA. Actividades como talleres de inteligencia emocional,
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técnicas de mindfulness y ejercicios de autoexploracion pueden ayudar a los estudiantes a
desarrollar una mayor conciencia de si mismos y a fortalecer su resiliencia frente a las presiones
sociales. Ademas, el aprendizaje de habilidades sociales y la promocion de la empatia
contribuyen a reducir el bullying y la discriminacion, factores que también estan vinculados a los
TA. En este contexto, el rol de las instituciones educativas y familiares es crucial. Segiin Fonseca
et al. (2023), los entornos donde se promueve el apoyo emocional y se minimizan las presiones
relacionadas con el rendimiento académico y la apariencia fisica tienden a proteger a los
adolescentes de desarrollar trastornos alimenticios. Asimismo, es importante que los
profesionales de la salud mental colaboren con educadores y padres para crear un enfoque
integral que aborde tanto los factores individuales como los contextuales. Este enfoque resalta la
importancia de intervenir en los sistemas que rodean a los adolescentes, promoviendo cambios
en la cultura escolar y familiar que prioricen el bienestar emocional por encima del logro
académico o la apariencia. Ademas, el trabajo conjunto entre profesionales de la salud mental,
educadores y familias no solo ayuda a identificar y prevenir tempranamente los riesgos, sino que
también fomenta un entorno mas inclusivo y comprensivo que favorezca el desarrollo saludable
de los jovenes.

Los padres también desempeian un papel esencial en la educacion emocional de sus
hijos. Al fomentar un entorno de confianza y comunicacion abierta, los padres pueden ayudar a
sus hijos a expresar sus emociones de manera saludable y a desarrollar una imagen corporal
positiva. Es importante que los padres reciban capacitacion y apoyo para desempefiar este rol de
manera efectiva.

Por ultimo, las campanas de sensibilizacion ptiblica deben incluir mensajes que
promuevan la educacion emocional como un componente esencial del bienestar general. Estas

campanas pueden resaltar historias de superacion, proporcionar recursos practicos y fomentar el
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acceso a servicios de apoyo emocional, contribuyendo asi a la creacion de una sociedad mas
consciente y resiliente frente a los trastornos alimenticios.

Intervenciones y Tratamientos Basados en la Comunicacion

Los trastornos alimenticios representan una problematica compleja en el campo de la
salud mental, ya que, hasta el momento, no cuentan con una cura definitiva e inmediata. Este es
uno de los mayores desafios en el abordaje de enfermedades mentales, ya que no siempre es
posible eliminarlas de raiz a través de la ciencia médica tradicional. Por esta razon, el campo de
la intervencion psicologica se convierte en una herramienta fundamental para ofrecer apoyo
emocional, prevencion e informacion a las personas afectadas. Estas intervenciones buscan no
solo el alivio de los sintomas, sino también brindar una red de contencion que permita afrontar
las dificultades derivadas del trastorno.

En este contexto, la comunicacion juega un papel clave en la prevencion, el tratamiento y
el apoyo emocional para quienes padecen trastornos alimenticios. A través de estrategias
comunicativas bien disefiadas y efectivas, es posible generar un impacto positivo en la
percepcidn y el manejo de estos trastornos. Las campaiias de comunicacion pueden transmitir
mensajes claros y accesibles que promuevan la adopcion de estilos de vida saludables, la
importancia de una relacion equilibrada con la alimentacion, el autocuidado emocional y la
aceptacion corporal. Estas intervenciones no solo deben estar enfocadas en los individuos
afectados, sino también en la sociedad en general, para combatir estigmas y desinformacion. En
este sentido, la comunicacién se convierte en una herramienta poderosa para educar, prevenir y
ofrecer contencidon emocional, abordando tanto los factores fisicos como psicologicos y sociales
que influyen en la aparicioén y desarrollo de los trastornos alimenticios.

Enfoque comunicacional holistico para tratar trastornos alimenticios
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Los trastornos alimenticios al ser tan amplios y complejos, requieren un abordaje general,
a esto se le llama un tratamiento holistico. El mismo se usa para combatir los trastornos
enfocandose en el bienestar integral del individuo, considerando no solo los sintomas fisicos sino
también factores emocionales, psicologicos y sociales. Como indica Pimentel, G., una
intervencion exitosa incluye terapias multidisciplinarias que combinan el apoyo psicologico,
nutricional y médico. Estas estrategias buscan no solo modificar patrones de conducta
relacionados con la alimentacion, sino también mejorar la autoestima, el manejo emocional y la
conexion mente-cuerpo. El enfoque holistico se centra en la educacion nutricional, la terapia
cognitivo-conductual y practicas como la meditacion y el mindfulness para reconstruir una
relacion saludable con la comida y el propio cuerpo, reduciendo asi el riesgo de recaidas (2023).
Estas practicas permiten al individuo desarrollar herramientas para enfrentar los desencadenantes
emocionales que contribuyen a estos trastornos, facilitando una recuperacion sostenible a largo
plazo.

Comunicacion como herramienta de concientizacion

Dentro del mismo contexto, es importante destacar que las personas que padecen un
trastorno alimenticio frecuentemente vinculan su identidad y autoestima con la enfermedad. En
las etapas iniciales, especialmente, los TCA pueden generar una sensacion de control,
satisfaccion y seguridad al cumplir metas relacionadas con la pérdida de peso. Sin embargo, a
medida que el trastorno avanza, los efectos negativos fisicos y emocionales se vuelven mas
evidentes, lo que puede abrir una oportunidad para la toma de conciencia. Segun Aiquipa Tello,
J. J., cuando los pacientes perciben las consecuencias de los TCA como desfavorables, suelen
encontrar motivos para buscar ayuda y superar la enfermedad. Este cambio de perspectiva es
clave, ya que explorar los procesos atribucionales relacionados con los sintomas puede ser

determinante en la motivacion del paciente y, por ende, en la efectividad de las intervenciones



56

(2020). Por lo tanto, entender y trabajar sobre estas dindmicas no solo facilita el tratamiento, sino
que también permite un abordaje mas empatico e integral que fomente la recuperacion sostenida
a largo plazo.

En los paises desarrollados segun Fogarty, S., Smith, C. A., & Hay, P., la prevalencia de
los trastornos alimenticios a lo largo de la vida es del 1,01% y se observa una tendencia creciente
en su incidencia (2016). Estos trastornos no solo presentan una alta morbilidad, sino que también
tienen una de las tasas de mortalidad mas elevadas entre los trastornos psiquiatricos, lo que
refleja su gravedad y complejidad. Los trastornos alimenticios son enfermedades cronicas,
caracterizadas por altas tasas de recaidas en muchos individuos, lo que complica su tratamiento a
largo plazo.

De hecho, Fogarty, S., Smith, C. A., & Hay, P. indican que, mas del 20% de las personas
continuan padeciendo estos trastornos en el seguimiento a largo plazo, y una proporcion
significativa puede desarrollar enfermedades mentales adicionales, como depresion (15-60%),
trastornos de ansiedad (20-60%) y trastornos de personalidad (2016). Esta interconexion resalta
la importancia de implementar estrategias de intervencidon y prevencion integrales que no solo
aborden los sintomas alimentarios, sino también los factores emocionales y psicoldgicos
subyacentes, con el objetivo de romper el ciclo de la cronicidad y evitar el desarrollo de
comorbilidades. Estas estrategias deben integrar enfoques multidisciplinarios, especialmente
desde la comunicacion, la psicologia y la salud mental, para ofrecer un apoyo integral y accesible
a quienes se encuentran en riesgo.

La comunicacion tiene un poder transformador significativo en el ambito de la salud
mental, especialmente cuando se aleja de las practicas convencionales basadas en distancias
profesionales estrictas. Segiin Lavatelli, L., & Vidal, V., las practicas de comunicacion, al no

estar mediadas por la distancia profesional propia de las disciplinas convencionales del campo de
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la salud, permiten més facilmente un modo de recibir y alojar mas cuidadoso y cercano (2021).
Esto indica que las formas de comunicacion mas empaticas y accesibles pueden facilitar un
espacio de escucha atenta y brindar un apoyo emocional efectivo.

Ademas, se Lavatelli, L., & Vidal, V., destacan que la potencia de la comunicacion en el
campo de la salud mental es capaz de recrear instituciones, hacerlas mas participativas,
accesibles, democraticas, inclusivas, saludables, pudiendo ofrecer respuestas mas integrales
(2021). Estas practicas no solo permiten enfrentar sintomas y diagnosticos, sino que también
promueven nociones de bienestar relacionadas con una vision mas holistica de la salud,
conectada con el concepto de "buen vivir". Asi, la comunicacion, cuando se practica desde la
empatia, el respeto y la inclusion, se convierte en una herramienta fundamental para crear
entornos saludables, alentadores y accesibles para quienes enfrentan desafios en su salud
mental. Top of FormBottom of Form

Desde la vision de una comunicacion social efectiva, se enfatiza la necesidad de
comunicar y concientizar a los jovenes mediante herramientas que promuevan una cultura
amigable y combatir estereotipos implantados en la sociedad que dificultan el acceso a una vida
saludable tanto fisica, psicologica y emocionalmente. Ocampo, W. J. C., & Alegria, B. V.,
explican que la comunicacion es un espacio de transformacion social generado a través de la
participacion y el didlogo hacia el interior y entre las organizaciones, sus destinatarios, el Estado
y otros actores (2022). Esto pone en evidencia como la comunicacién no solo actia como un
puente para la educacion y la concientizacion, sino también como una via para construir entornos
inclusivos, participativos y empaticos que puedan desafiar creencias erréneas y facilitar una
comprension mas amplia de la salud integral.

En el mismo sentido, estrategias comunicativas bien fundamentadas tienen el potencial

de crear redes de apoyo, romper estigmas sociales y generar espacios seguros donde los jovenes
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puedan expresarse, aprender y desarrollar herramientas para el bi3enestar emocional y fisico.
Con ello, se promueve un cambio cultural que no solo impacta en el individuo, sino en la
sociedad en su conjunto, impulsando el desarrollo de précticas saludables y equitativas para
todos. explican que, la comunicacion es un espacio de transformacion social generado a través de
la participacion y el didlogo hacia el interior y entre las organizaciones, sus destinatarios, el
Estado y otros actores.

Las estrategias de comunicacion desempefian un papel clave para generar conciencia y
educacion en las personas que rodean a individuos que padecen un trastorno de la conducta
alimentaria (TCA). Estas estrategias se enfocan en informar, sensibilizar y empoderar a
familiares, amigos y otros entornos cercanos para brindar un soporte emocional efectivo y una
intervencion oportuna. Segun Friestino et al., la empatia afectiva y cognitiva son componentes
esenciales en este proceso. Por un lado, la empatia afectiva implica la capacidad de conectarse
emocionalmente con el sufrimiento del otro, compartiendo y sintiendo su estado emocional, lo
que lleva a una preocupacion genuina y una motivacion para ofrecer apoyo. Por otro lado, la
empatia cognitiva permite comprender, desde una perspectiva objetiva, los sentimientos y
experiencias de la persona afectada sin necesariamente absorber su angustia emocional (2021).
Ambas son habilidades que se pueden desarrollar a través de la educacion y la comunicacion
efectiva.

La educacion en torno a los TCA es fundamental, ya que muchas personas que se
encuentran cerca de alguien con un TCA pueden no comprender la complejidad de estos
trastornos. Informar a través de campafias educativas, talleres y terapias grupales puede romper
estigmas, reducir malentendidos y mejorar la capacidad de los cuidadores para reconocer sefiales
de alerta y brindar ayuda sin juicios. Segun un estudio de Friestino et al., una comunicacioén

empatica y educativa mejora significativamente el apoyo emocional, ya que permite crear
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espacios seguros donde el individuo que padece un TCA puede expresar sus sentimientos sin
temor (2021). Ademas, la creacion de una red de apoyo informada, compuesta por familiares,
amigos y profesionales, puede actuar como un factor protector contra la progresion y perjuicios
que se atribuyen a los trastornos alimenticios. A continuacion, se muestra una tabla que contiene
algunas de las consecuencias que engloba un TCA a largo y mediano plazo, afectando

integralmente la vida del paciente.

PERJUICIOS ATRIBUIDOS AL TCA
|

) | 1
Alteraciones en Pen:dlda _de C_‘axxlx})x_cos Efectos negativos
el cuerpo y su funcionalidad PSICOI0ZICOS en la familia
funcionalidad social negativos
Deterioro y Activacion de Pérdida de
| daiio fisico — pensamientos — confianza de
disfuncionales la familia
Cambios -
— indeseados Tendencias Distanciamiento
en el cuerpo ] agresivas — fisico y emocional
e impulsivas de la familia
Pérdida de Cambi
L actividad amolos ":l" Gasto
fisica [— patrones de econdémico
personalidad
—— Pérdida de intereses personales

Aiquipa Tello, J. J. (2020)
En este sentido, las estrategias de comunicacion deben ser claras, libres de prejuicios y
accesibles. Herramientas como talleres de sensibilizacion, material audiovisual y grupos de
apoyo pueden ser recursos efectivos para transmitir informacion acerca de causas, efectos y
tratamientos. A través de estos mecanismos, es posible construir una red de apoyo comprensiva y
preparada para enfrentar las dificultades relacionadas con los TCA. Por tanto, educar e informar
no solo promueve la empatia, sino que también fortalece el papel de la prevencion y el

acompanamiento en el proceso de recuperacion.



60

En conclusion, las intervenciones y estrategias comunicativas son esenciales para
enfrentar los trastornos alimenticios, tanto en la prevencion como en el apoyo emocional durante
el proceso de recuperacion. A través de enfoques empaticos, educativos y multidisciplinarios, es
posible romper estigmas, crear redes de apoyo efectivas y brindar contencion a individuos
afectados y sus entornos cercanos. La comunicacion actiia como un espacio de transformacion
social mediante el didlogo y la participacion, permitiendo un cambio cultural en torno a la
percepcion de estos trastornos. Ademas, la implementacion de estrategias basadas en empatia
afectiva y cognitiva mejora el acceso a informacion clave, la sensibilizacion y el apoyo
emocional, lo que puede actuar como un factor protector contra el avance de los. Por lo tanto, la
comunicacion social efectiva no solo educa y empodera, sino que también ofrece un espacio
seguro y comprensivo donde la prevencion, la intervencion y la recuperacion son posibles.

Capitulo I'V: Mirame, una campaifia de concientizacion, sensibilizacion y prevencion de los

Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA)

Pertinencia de la campaiia
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La campafia Mirame nace de la necesidad urgente de visibilizar y prevenir los Trastornos
de la Conducta Alimentaria (TCA) en contextos deportivos y educativos, reconociendo que estos
trastornos no solo afectan a quienes los padecen directamente, sino también al entorno familiar,
social y académico. Diversos estudios han evidenciado el incremento de casos de TCA en
jovenes a nivel global y local, especialmente en contextos de alta exigencia fisica o estética
(Galmiche et al., 2019). Sin embargo, sigue existiendo una falta de herramientas y espacios

informativos accesibles para la prevencion.

Desde una perspectiva académica, esta campafia representa un aporte concreto y aplicado
del conocimiento generado en el marco de esta investigacion. Traducir teoria en accion a través
de una estrategia de comunicacion con enfoque educativo y emocional permitio validar la
capacidad de la comunicacion para incidir en el cambio social, consoliddndose como un producto

comunicacional con impacto real, sostenible y replicable.

Enfoque sostenible de la campaiia

La campaiia se alinea con varios Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) establecidos por la

ONU. Especificamente, responde al:

e ODS 3: Salud y bienestar, al promover la salud mental, la alimentacidon consciente y la
prevencion de trastornos mentales.
e ODS 4: Educacion de calidad, al ofrecer espacios de formacion y didlogo sobre un tema

poco abordado.

Enfoque social de la campana
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El problema social que aborda la campana es la invisibilizacion de los TCA como una
problematica de salud ptblica y emocional, especialmente en adolescentes y jévenes que viven
bajo presiones sociales o deportivas. En lugar de centrarse inicamente en los sintomas del
trastorno, Mirame parte de la raiz del problema: la falta de conocimiento, el estigma y la

normalizacion de conductas alimentarias peligrosas.

Por ello, la campafia asume una causa social transformadora: educar para prevenir.
Propone una visién donde la comunicacion no solo informa, sino que genera redes de apoyo,

habilita espacios de didlogo y valida emociones que usualmente se silencian.

Enfoque comunicacional de la campafia

Desde lo comunicacional, Mirame se estructura como una estrategia transmedia que
combina medios digitales (Instagram, reels, recursos visuales y medios audiovisuales de
comunicacion) con intervenciones presenciales (talleres, charlas, eventos), utilizando un lenguaje
emocional, accesible y respetuoso. La narrativa no se centra en el miedo o los sintomas extremos
del TCA, sino en empoderar —o mejor dicho— fortalecer la capacidad de observacion,
conversacion y cuidado en comunidad, educando y capacitando a padres, madres y cuidadores

directos.

Se usaron herramientas del marketing social, narrativas testimoniales y disefio grafico
emocional, priorizando la participacion y la conexion humana. El evento final, Mirame:
Hablemos de TCA, fue el eje integrador de la campafia, donde se presentaron los aprendizajes y

se genero un espacio colectivo de reflexion.

Metodologia de investigacion cualitativa
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Revision teorica

La campafia se sustenta en un marco teérico que vincula los estudios sobre Trastornos de
la Conducta Alimentaria (TCA) con la comunicacion para el cambio social. Segun Galmiche et
al. (2019), los TCA representan una de las enfermedades mentales con mayor tasa de mortalidad,
especialmente entre adolescentes y jovenes. Maza et al. (2021) evidencian que su prevalencia en
mujeres es significativamente mas alta que en hombres, en especial en entornos donde la imagen

corporal tiene un alto valor simbdlico, como el deporte.

Desde la comunicacion, autores como Beltran (2005) y Gumucio-Dagron (2001) afirman
que la comunicacion participativa y comunitaria tiene el poder de generar cambios culturales
cuando se la aplica desde una légica dialogica, de construccion de sentido y de fortalecimiento

de capacidades colectivas.

Investigacion cualitativa

Para el desarrollo de esta campafia se utilizé un enfoque cualitativo y exploratorio, con

los siguientes métodos:

e Entrevistas semiestructuradas a expertos como Leonel Valenzuela (psicologo clinico),
Lila Mesias (terapeuta holistica) y la Dra Mariana Galarza (médico especialista en
promocion de la salud y nutricionista), que permitieron comprender cémo abordar el
tema de manera responsable, cientifica y ética y ademas comprender el trastorno desde
sus afecciones e impacto social, emocional y fisico.

e Entrevistas semiestructuradas a pacientes recuperados de un TCA, para conocer sus

percepciones sobre la presion estética, la relacion con la comida y la salud mental
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e Grupos focales con psicélogos, terapeutas, doctores, nutricionistas y pacientes
recuperados en donde pueda existir un intercambio de puntos de vista conocimiento y
reflexiones sobre el impacto real de un TCA.

e Observacion etnografica en redes sociales, para identificar practicas naturalizadas que

podrian estar vinculadas a conductas de riesgo.

Resultados importantes

e Se identificod que muchos jévenes normalizan practicas de riesgo como saltarse comidas,
entrenar en exceso o experimentar culpa al comer, sin reconocerlas como posibles sefiales
de TCA.

e Los padres y entrenadores no siempre saben como actuar o hablar del tema, lo que lleva a
silencios o comentarios que refuerzan estigmas.

e Existe una fuerte necesidad de abrir espacios de conversacion informados, donde se hable
del cuerpo sin juicios, del rendimiento desde la salud, y del acompafiamiento desde la
empatia.

¢ Finalmente, se concluy6 que las campafas tradicionales no alcanzan a las redes de apoyo
de los jovenes, por lo que Mirame representa una innovacion al cambiar el foco del

mensaje hacia quienes pueden detectar, contener y prevenir.

Diseiio, planificacion y ejecucion de la campaiia

Nombre de la campaia

MIRAME: Una campafia de concientizacion, sensibilizacion y prevencion de los Trastornos de la

Conducta Alimentaria (TCA).
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Concepto de la campaiia

La campafia “MIRAME” nace de la urgencia de visibilizar los Trastornos de la Conducta
Alimentaria como una problematica compleja, silenciosa y en aumento, especialmente entre
jovenes. A través del concepto “MIRAME?”, buscamos confrontar los estigmas sociales, fomentar
la empatia y promover una mirada mas humana, real y compasiva hacia el cuerpo y la salud
mental. El nombre apela a la necesidad de ser vistos mas alla del fisico, y de reconocer lo que no

siempre es evidente a simple vista.

Logotipo y justificacion del mismo

El logotipo de la campafia representa una silueta humana abstracta, simbolizando la
mirada introspectiva y la necesidad de ver mas alld de la apariencia fisica. Los colores
predominantes son el lila y el azul claro, tonos que transmiten calma, sensibilidad y salud
emocional. Esta identidad visual refuerza el mensaje de la campaiia: observar con empatia, sin

juzgar, y con la intencion de comprender.

Mapa de publicos y aliados estratégicos
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Tipo de Publico | Descripcion Necesidades / Objetivo de la Modo de
Comportamient Campaiia Relacion
0s
Publico Padres de Informacion Sensibilizarlos y Contenido
principal familia de confiable sobre brindarles educativo y

adolescentes y
jovenes

universitarios.

los TCA, como
detectarlos y

actuar a tiempo.

herramientas para

actuar como red de

apoyo.

emocional en
redes,
participacion en

talleres, difusion

institucional.
Jovenes entre | Reconocimiento | Concientizar sobre | Talleres,
15y 25 afios, | de sintomas, los TCA, contenido
especialmente | acompafiamiento | desmitificar audiovisual,
estudiantes emocional, creencias y dindmicas
universitarios. | espacios de fomentar la interactivas,
expresion segura. | busqueda de ayuda. | testimonios,
redes sociales.
Estudiantes Presion estética, | Visibilizar que los | Activaciones,
deportistas exigencias fisicas, | TCA también talleres
universitarios. | poca informacién | afectan a especializados,
sobre salud deportistas; participacion en

mental.

promover el

autocuidado.

espacios

seguros.




67

Publico Docentes Falta de Involucrarlos como | Charlas
secundario universitarios. | herramientas para | agentes de informativas,
detectar y contencién e entregables,
acompafar casos. | intervencion involucramiento
temprana. académico.
Entrenadores | Reproduccion de | Sensibilizarlos Talleres,
deportivos. estereotipos de sobre su rol en la materiales
cuerpo, presion al | salud integral de didacticos,
rendimiento. los atletas. reuniones
directas.
Profesionales | Necesidad de Promover redes de | Contacto
de la salud espacios de apoyo profesional y | directo,
(psicologos, trabajo su vinculacion con | invitaciones a
nutricionistas). | interdisciplinario. | la campafia. talleres, difusion
conjunta.
Aliados Clinica Ismart. | Espacios para Aportar experiencia | Coordinacion
estratégicos intervencion clinica y técnica. directa,
psicologica presencia en
profesional. talleres,
promocion
conjunta.
Universidad Promocioén de Respaldar Gestion de
San Francisco | proyectos de tesis | institucionalmente | espacios,

la campainia.
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de Quito con impacto logistica,
(USFQ). social. difusién interna.
USFQ Promocioén de Fortalecer la red de | Difusion en sus
Alumni. eventos y apoyo y difusion. canales, alianzas
campafas de de visibilidad.
egresados.
Asociacion Visibilizacion y Sumarse como voz | Presencia
Vivir. prevencion de los | experta. institucional,
TCA. speaker en
evento final.
Centro Trabajo clinico en | Aportar desde su Difusion y
Psicologico salud mental. experiencia. apoyo
CORE. profesional.
Speaker en
evento final.
Gymfinity. Trabajo directo Promover el Activaciones
con deportistas. bienestar desde el | conjuntas y
entrenamiento promocion
saludable. compartida.
Colegio Interés en Expansion del Participantes en
Aleman de educacion mensaje hacia al evento final
Quito. preventiva en publicos escolares. | de la campaiia.

salud mental.
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Planificacion de la campaifia

Diagnostico y analisis del contexto

Identificacion del problema: Alta incidencia de Trastornos de la Conducta Alimentaria

(TCA) en jovenes y falta de conciencia sobre el tema.

e Analisis del entorno: Se realizaron 2 grupos focales con especialistas en el area, tres

entrevistas a profundidad a pacientes en recuperacion de un TCA.

e Estudio del publico objetivo: Jovenes entre 15 y 25 afios, con énfasis en estudiantes

universitarios y deportistas.
e Deteccion de vacios comunicacionales: Se evidencio la necesidad de informacion

empatica, educativa y accesible sobre TCA.

Definicion de objetivos

e Objetivo general: Sensibilizar, informar y prevenir los TCA en jovenes mediante una
campafla de comunicacion estratégica.
e Objetivos especificos:
o Visibilizar el impacto de los TCA en hombres y mujeres.
o Desmentir mitos y estigmas sociales sobre la alimentacion y la imagen corporal.
o Brindar herramientas educativas y emocionales.

o Fomentar redes de apoyo y busqueda de ayuda profesional.

Formulacion del concepto y nombre
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e Nombre de la campaiia: MIRAME

e Concepto: Una invitacién a mirar mas alla de la apariencia fisica, reconociendo lo que

muchas veces no se ve: el sufrimiento interno causado por los TCA.

Identidad visual y linea grafica

e Creacion del logotipo: simbolo de un ojo integrado con una figura humana.
e Paleta de colores: lila, azul claro y blanco (calma, empatia, salud mental).

e Tipografia y estilo: limpio, moderno, cercano.

Diseiio de la estrategia de comunicacion

e FEjes tematicos: Educacion, empatia, salud mental, nutricion, prevencion, recuperacion.
e Enfoque: Multiplataforma, multivoces y emocionalmente seguro.

e Tono y estilo: Cercano, humano, informativo y libre de juicios.

Planificacion tactica (acciones y cronograma)

Fase Acciones principales

Elaboracion de diagnosticos, alianzas, disefio
Pre-campafia
visual, planificacion digital.

Activacion en redes sociales, primeros reels
Lanzamiento
educativos, contacto con medios.

Talleres presenciales, entrevistas en medios,
Campana activa
contenido diario en redes.




Clausura

Evento final con expertos, testimonio real, taller

de nutricidn.

Post-camparnia

Seguimiento de impacto, agradecimientos,

memoria de campana.

Alianzas estratégicas
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e Contacto con clinicas, laboratorios, medios y expertos.
e Coordinacidon con equipos deportivos y autoridades universitarias.

e Articulacioén con docentes y estudiantes de otras carreras (nutricion, psicologia, etc.).

Gestion de recursos

e Definicion de roles dentro del equipo de tesis.
e Distribucién de presupuesto para materiales, kits, impresion y produccion.

e Obtencion de auspicios (medicamentos, alimentos, servicios, etc.).

Produccion de contenidos

e Desarrollo de parrilla de publicaciones.
e Redaccion de copys, guiones para reels, piezas graficas y material educativo.

e Coordinacion de entrevistas, testimonios con especialistas.

Medicion y evaluacion

e Establecimiento de KPIs (alcance, interacciones, asistencia, engagement).

e Registro de métricas en redes sociales y talleres.

Matriz de objetivos, estrategias y tacticas

Objetivo Estrategia Tactica

Concientizar a jovenes sobre | Campafias educativas Talleres, charlas, contenidos

los TCA presenciales y digitales en RRSS
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Visibilizar la problematica

desde diversas voces

Involucrar expertos, pacientes

y medios

Entrevistas, testimonios,

mesas redondas

Fortalecer redes de apoyo e

informacién

Generar alianzas

institucionales

Acuerdos con clinicas,

medios y patrocinadores
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Planificacion digital de la campafia

Se disefio una linea grafica coherente y empatica que acompaiié todos los contenidos de
redes sociales. Se utilizaron formatos como reels, carruseles, infografias y transmisiones en vivo
para conectar con el publico objetivo. La campaiia se difundi6 principalmente en Instagram y
TikTok con piezas que abordaban temas como: ;Qué es un TCA?, sefiales de alerta, el rol de la

familia, recuperacion, mitos, entre otros.

Ejecucion de la campafia, resultados e impactos

La campaiia se ejecutd entre marzo y abril del 2025, incluyendo seis talleres dirigidos a
grupos deportivos, entrevistas en medios radiales, presencia digital constante, y un evento de

clausura con expertos.

342 personas alcanzadas directamente con talleres y charlas.
e 23 mil personas impactadas a través de redes sociales (Instagram & TikTok)

e Se generaron 7 alianzas estratégicas con centros psicologicos, promotores de la salud y

especialistas en nutricion.

e Se cumplio6 el objetivo de concientizar, informar y abrir espacios de conversacion segura

sobre los TCA.

Gestion de medios de comunicacion y relaciones publicas

Se gestionaron entrevistas en 8 medios diferentes:

e Radio Municipal 102.9FM

e Radio Cultura 100.9FM
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e RCN 93.7FM, HCJB
e Telesucesos

e Radio La Mega

e Radio la Poderosa

e Publica FM

e Diario el Universo.

Esto permitié amplificar el alcance del mensaje de la campafia. Ademas, se enviaron boletines de
prensa, se mantuvo contacto con aliados y se difundieron clips y resumenes en plataformas

digitales.

Logros no esperados de la campana

e Inclusion espontanea de clubes deportivos interesados en replicar los talleres.

e Solicitudes de colaboracion por parte de organizaciones externas.

e Involucramiento activo de docentes y familiares de estudiantes.

e (asos de personas que buscaron ayuda profesional después de los talleres.

e La apertura de conversaciones intimas y honestas

e El involucramiento espontaneo de madres, docentes y estudiantes que compartieron sus
propias experiencias o agradecieron el enfoque.

e La cobertura en medios y el interés de instituciones por replicar los talleres en otros
espacios.

e Marcas y organizaciones alineadas con el bienestar, como iSmart, mostraron interés en
vincularse como aliados por conviccion, mas alla de la visibilidad o remuneracion.

e Marcas comprometidas con la causa como Umbrella, Farmaenlace y Alpina
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Conclusiones de la investigacion

Los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) representan una problematica de salud
mental y fisica profundamente compleja y multifactorial, caracterizada por alteraciones en los
patrones alimenticios y en la percepcion corporal. Los hallazgos de esta investigacién permiten
comprender no solo la magnitud de los TCA, sino también los factores subyacentes y las
dindmicas sociales que los perpetiian, asi como las estrategias necesarias para su prevencion y
tratamiento integral.

Uno de los hallazgos mas significativos es la relacion entre los TCA y factores
psicologicos como la baja autoestima, la ansiedad y la depresion. Estas condiciones no solo
preceden al desarrollo de los trastornos, sino que también contribuyen a su cronificacion. La
insatisfaccion corporal, especialmente en adolescentes y jovenes, emerge como un disparador
clave, impulsado por estandares de belleza inalcanzables promovidos por los medios de
comunicacion y las redes sociales. Este vinculo entre los factores internos y las presiones
externas subraya la necesidad de estrategias que no solo aborden los sintomas, sino que también
enfrenten las raices emocionales y sociales de los TCA.

La exposicion constante a contenido que glorifica ideales de belleza irrealistas, como los
promovidos en Instagram y TikTok, incrementa el riesgo de desarrollar TCA, especialmente en
mujeres jovenes. Este fendémeno, conocido como thinspiration y fitspiration, refuerza actitudes
disfuncionales hacia la alimentacion y el cuerpo. Los adolescentes, particularmente vulnerables
debido a su etapa de desarrollo, estan expuestos a comparaciones sociales constantes que
exacerban sentimientos de insuficiencia y vergiienza. Esta investigacion destaca la urgencia de
regular el contenido en redes sociales y fomentar campanas de body positivity que prioricen la

salud y la diversidad corporal.
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Los TCA tienen consecuencias devastadoras que abarcan desde complicaciones médicas
severas, como la desnutricion y el dafio organico, hasta efectos emocionales profundos,
incluyendo depresion, ansiedad y pensamientos suicidas. Ademas, las relaciones interpersonales
y la calidad de vida de las personas afectadas se ven gravemente deterioradas, ya que el
aislamiento social y los conflictos familiares se convierten en barreras adicionales para la
recuperacion. Esto resalta la importancia de intervenciones tempranas y redes de apoyo solidas
que incluyan tanto a la familia como a la comunidad educativa.

La comunicacion se establece como un eje central en la prevencion y sensibilizacion
sobre los TCA. Campaias educativas inclusivas y culturalmente adaptadas, dirigidas a diversos
grupos de interés, como adolescentes, padres, docentes y profesionales de la salud, pueden ser
herramientas poderosas para combatir el estigma asociado a los TCA y promover la
autoaceptacion. La educacion emocional también juega un papel crucial, al capacitar a los
jovenes para manejar sus emociones de manera saludable, fortaleciendo asi su resiliencia frente a
las presiones sociales.

El tratamiento efectivo de los TCA requiere un enfoque integral que combine
intervenciones médicas, psicologicas y sociales. La terapia cognitivo-conductual, la educacion
nutricional y practicas como el mindfulness han demostrado ser herramientas efectivas para
abordar las multiples dimensiones de los TCA. Sin embargo, este enfoque debe complementarse
con estrategias de comunicacion que promuevan la empatia, el respeto y la inclusion, creando

entornos de apoyo para quienes enfrentan estas condiciones.
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Es esencial implementar politicas publicas que regulen la representacion de la belleza en
los medios y que promuevan campaias de concienciacion sobre los TCA. Asimismo, se
recomienda fortalecer la formacion de docentes, padres y profesionales de la salud en la
identificacion temprana de sefiales de alerta y en el manejo adecuado de los TCA. Finalmente, es
crucial fomentar investigaciones continuas que amplien el conocimiento sobre los factores que
contribuyen al desarrollo de estos trastornos y las intervenciones mas efectivas para enfrentarlos.

En conclusion, los TCA no solo son un reflejo de conflictos internos, sino también de una
sociedad que perpetia estandares de belleza dafiinos. Abordar esta problematica requiere un
compromiso colectivo que integre esfuerzos individuales, familiares y comunitarios,

garantizando asi un entorno mas saludable y equitativo para todos.

Conclusiones y recomendaciones de la campana

La campafia MTRAME logré posicionarse como una propuesta comunicacional integral y
empatica frente a los Trastornos de la Conducta Alimentaria, abordando un problema complejo
desde multiples frentes: emocional, educativo, psicologico y nutricional. La planificacion
cuidadosa y la ejecucion estratégica permitieron cumplir con los objetivos planteados, generando
espacios de diadlogo, conciencia y prevencion tanto en redes como en el entorno académico y

deportivo.

Uno de los principales logros fue conectar con publicos sensibles, en especial jovenes
universitarios, atletas y padres de familia, quienes participaron activamente en los talleres,
entrevistas y eventos. Ademas, el involucramiento de profesionales expertos y aliados

estratégicos fortalecié el mensaje y dio legitimidad a las acciones.
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Se identificaron logros no esperados como el interés de instituciones para replicar
algunos talleres, la visibilidad de la campafia en medios tradicionales, y la apertura de mas

espacios de conversacion sobre los TCA en hombres, un grupo historicamente invisibilizado.

Recomendaciones finales

e Continuar con campafias similares desde la academia para mantener el mensaje vivo y
vigente.

e Ampliar la duracion de la campaiia para sostener el impacto a largo plazo.

e Integrar mas voces masculinas y diversos cuerpos en las narrativas comunicacionales.

e [Establecer alianzas permanentes con instituciones de salud y educacion para crear redes

de apoyo sostenibles.

MIRAME es més que una campafia: es un llamado a mirar con otros ojos, a reconocer el dolor

detras del silencio, y a actuar con empatia desde la comunicacion.
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