Psicologia y Salud, Vol. 20, Nim. 2: 169-177, julio-diciembre de 2010

Influencia de factores socioculturales
en mujeres jovenes y sus padres
en los trastornos
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RESUMEN

El proposito del presente estudio fue evaluar la relacion entre las influencias socioculturales so-
bre la delgadez percibida por 103 mujeres jovenes y por sus padres, y revisar si dicha influencia
repercute en el riesgo de sufrir trastornos de la conducta alimentaria o sintomatologia relaciona-
da. De acuerdo al diagnoéstico de las primeras, se conformaron tres grupos: con trastornos de la
conducta alimentaria, con sintomatologia y control. Los instrumentos aplicados fueron el EAT,
BULIT, CIMEC y una entrevista (IDED). Los resultados sefialan que la asimilacién del modelo es-
tético y la influencia de las relaciones sociales en el aprecio de la delgadez (hijas y madres) son
factores de riesgo de los trastornos de la conducta alimentaria, y que el estereotipo de la delgadez
esta mayormente dictado por el ambiente social de las mujeres con dichos trastornos, lo que fo-
menta el riesgo de sufrirlos.
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ABSTRACT

The aim of this study was to evaluate the relationship between the socio-cultural influences over
the thinness perceived by 103 young women and their parents, as well as to evaluate if that influ-
ence has repercussions on the risk of suffering from such disorders or their symptoms. According
to women’s diagnostic, the families were set into three groups: eating disorders, symptoms, and
control. The instruments applied were EAT, BULIT, IDED, and CIMEC. The results pointed that
the assimilation of the aesthetic model and the influence of the social relationship about thinness
(daughters and mothers) are risk factors for eating disorders, and that he thinness stereotype is
mostly dictated by the social environment in which daughters and mothers live, thus fostering the
risk for suffering from them.

Key words: Eating disorders; Symptoms; Family; Socio-cultural factors; Thinness
stereotype.
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n las ultimas décadas se ha reevaluado cada

vez mas el papel de las influencias socio-

culturales como un factor de riesgo de los
trastornos de la conducta alimentaria (TCA en lo
sucesivo), ya que la presentacion de la emaciacion
a través de los medios masivos de comunicacion
como el modelo estético corporal ideal, aunado a
la presion de familiares y amigos para cuidar el
peso corporal, puede en algunos casos ser el de-
tonante de estas psicopatologias. Martinez, Toro y
Salamero (1996) consideran como influencias cul-
turales en el modelo estético corporal a todos aque-
llos elementos culturales que contribuyen a faci-
litar o justificar el adelgazamiento o la delgadez
extrema, especialmente por razones estéticas y so-
ciales, constituyendo asi una “cultura de la del-
gadez”. Desafortunadamente, esta vision predo-
mina en una sociedad individualista, donde el legi-
timo deseo por la comida, el autocuidado y la nu-
tricion apropiada se niega y reemplaza por un sen-
timiento de inseguridad y falsas creencias acerca
de conservar la belleza y vivir por siempre (Gar-
finkel y Dorian, 2001).

Dentro de las influencias socioculturales se
encuentran la asimilacién de un modelo estético
predominante que esta dado por las normas loca-
les que establecen el tamafio y figura corporales
deseables en la poblacion (Willemsem y Hoek,
2006); en el ambito de la salud, tal analisis resul-
ta relevante ya que se reconoce que entre mayor
es la interiorizacion de las influencias sociocultu-
rales favorecedoras del adelgazamiento, mayor es
la insatisfaccion con la imagen corporal y la sin-
tomatologia de los trastornos del comportamiento
alimentario (STCA en lo sucesivo) (Martinez, Gual
y Lahortiga, 1996; Vazquez, Macilla, Mateo y
cols., 2005).

Otro elemento de la influencia sociocultural
ampliamente estudiado es la publicidad. Al respec-
to, Becker y Hamburg (1996) sefalan que algunas
mujeres, ante el contacto con la publicidad de pro-
ductos adelgazantes, suelen alcanzar un grado lo
suficientemente importante de insatisfaccion con
su cuerpo, por lo que manifiestan conductas poco
saludables tendientes a reducir su peso y moldear
una figura esbelta hasta el grado de mostrar sin-
tomas o cuadros completos de TCA. De manera
particular, se ha indicado que la lectura de revistas
de modas incrementa la interiorizacion del ideal de

Psicologia y Salud, Vol. 20, Num. 2: 169-177, julio-diciembre de 2010

delgadez (Tiggemann, 2003) y la probabilidad de
padecer sintomas de TCA (Martinez y cols., 2003),
dado que en la television se difunden ideas, mo-
delos e innumerables productos y servicios que no
representan a la mujer comUn o con un peso cor-
poral saludable. Recientemente, Clark y Tiggemann
(2008) realizaron un estudio longitudinal con mu-
jeres puberes, encontrando que una mayor expo-
sicion a los programas de television predice la
interiorizacion de los ideales de apariencia un afio
después.

La influencia de las relaciones sociales en
la asimilacion de los modelos estéticos también
ocupa un lugar destacado dentro de la influencia
sociocultural. Algunos estudios muestran que las
mujeres pueden sentirse presionadas por la sim-
ple presencia de otra compafiera con la cual com-
paran su figura (Wasilenko, Kulik y Wanick, 2007),
o bien por la presion directa de amigos y familia-
res (Wilksch, Tiggemann y Wade, 2006). En este
sentido, Pike y Rodin (1991) sefalan que la in-
fluencia del estereotipo de delgadez proviene prin-
cipalmente de las personas cercanas, y que es aun
mas aguda cuando proviene de personas o image-
nes idealizadas o admiradas, como ciertos familia-
res y amigos.

Los hallazgos empiricos sugieren que los pa-
dres y compafieros y otras influencias sociales con-
tribuyen a través de comentarios y criticas al desa-
rrollo de percepciones de la figura corporal apro-
piadas y deseables (Goldfield y Chisler, 1995; Me-
no, Hannum, Espelage y Low, 2008; Stice, 2002),
lo que es mas comun en el caso del sexo femenino
(Smolak y Murnen, 2001). Tales estereotipos de
belleza pueden difundirse entre los miembros de la
familia desde edades muy tempranas; al respecto,
McCabe, Ricciardeli, Stanford y cols. (2007), en un
estudio con ninas en edad preescolar, encontraron
que sus madres les trasmitian mensajes acerca de
la necesidad de perder peso, lo que podia llevar-
las a desarrollar una preocupacion excesiva por
su apariencia y peso en la preadolescencia. De
manera particular, los padres pueden fomentar el
aprecio por la delgadez a través de conversaciones
sobre figuras femeninas delgadas que promueven
esa imagen corporal ideal (Pike y Rodin, 1991).
En consecuencia, la familia parece mediar a tra-
vés de actitudes y conductas las influencias cul-
turales sobre la imagen corporal que recibe el in-
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dividuo (Haworth-Hoeppner, 2000), e inclusive al-
gunos autores consideran que la aceptacion del ideal
de la delgadez por parte de los padres podria pre-
decir la presencia de TCA (Stice, 2002). No obs-
tante, la escasez de estudios que evaltien directa-
mente la percepcion de los padres hace todavia di-
ficil ofrecer conclusiones consistentes en cuanto
a su efecto predictor.

Las investigaciones realizadas sobre las va-
riables socioculturales en los TCA ofrecen valiosas
aportaciones, la mayoria de los estudios han tra-
bajado tinicamente con las jovenes pero sin ex-
plorar la percepcion de sus padres, lo que parece
ser una preocupacion reciente, como lo muestra el
trabajo de Cooley, Toray, Wang y Valdez (2008),
quienes senalan que las madres con mayor grado
de interiorizacion de los mensajes publicitarios
sobre la delgadez tienen mayor probabilidad de
que sus hijas sufran patologias alimentarias. Asi-
mismo, dichos estudios se han llevado a cabo en
la poblacion general sin distinguir los diversos gra-
dos de afectacion alimentaria, por lo que resulta
recomendable evaluar la influencia del estereotipo
de la delgadez no solamente en esa poblacion sino
también en las poblaciones de riesgo y en las clini-
camente diagnosticadas.

Por lo anterior, el propdsito del presente es-
tudio fue evaluar la relacion entre las influencias
del estereotipo de la delgadez percibida por las jo-
venes y por sus padres, y la repercusion de dicha
influencia en el riesgo de sufrir TCA o mostrar su
sintomatologia.

Método

Participantes

Se realiz6 un estudio no experimental con tempo-
ralidad transversal con muestras independientes no
probabilisticas de sujetos tipo-voluntarios.

Participaron 103 mujeres mexicanas con una
edad promedio de 18.81 afios (D.E. = 2.58), asi co-
mo sus madres (n = 102) y sus padres (n = 79). De
las participantes, 44.7% provenian de una univer-
sidad privada, 35.9% del Proyecto de Investiga-
cion en Nutricion (PIN) de la UNAM-FES Iztacala, y
19.4% de clinicas privadas especializadas en TCA.

Las familias participantes fueron ubicadas en
los siguientes grupos, conforme al diagndstico de
las jovenes (Tabla 1):

TCA: Familias de jovenes afectadas que cum-
plian los criterios de TCA (anorexia [AN], bulimia
[BN] y trastorno del comportamiento alimentario
no especificado [TCANE]) establecidos en el DSM-
IV (American Psychiatric Association [APA], 1994).

STCA: Familias de jovenes afectadas que re-
basaron los puntos de corte del EAT-40 o el BULIT,
pero que no cubrian los criterios de TCA.

Control: Familias en que la hija no rebas6
los puntos de corte de EAT-40 o el BULIT, no pre-
sentd sintomas caracteristicos de TCA, y no cubrid
los criterios de TCA.

Tabla 1. Caracteristicas de los participantes.

Grupo Num de Edad Diagnéstico | Madre | Padre
jovenes
1 ANR
Trastorno de comportamiento 47 X=19.13 19BNP 47 37
alimentario (TAC) D.E.=2.86 | 22 TCANE
5 TPA
. , X =18.27
Sintomatologia (STAC) 22 DE. =222 STCA 22 17
X =18.71 .
Control 34 DE =237 Sin TCA 33 25

Instrumentos

Test de Actitudes Alimentarias (EAT-40). Evalua
sintomas de TCA. Fue creado y validado en pobla-
cion canadiense por Garner y Garfinkel (1979).

Consta de 40 preguntas con seis opciones de res-
puesta con punto de corte internacional de 30. En
México, fue adaptado y validado por Alvarez,
Mancilla, Vazquez y cols. (2004), obteniendo un
coeficiente alfa de Cronbach de 0.90 y un punto
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de corte de 28, y proporcionando cinco factores:
dieta restrictiva, bulimia, motivacion para adelga-
zar, preocupacion por la comida y presion social
percibida. Una mayor puntuacion sefala la presen-
cia de mayor nimero de sintomas de TCA.

Cuestionario de Bulimia (BULIT). Este cues-
tionario evalta la presencia de sintomas y preocu-
paciones caracteristicos de la BN. Fue creado y
validado en poblacion estadounidense por Smith
y Telen (1984) y consta de 36 preguntas con cin-
co opciones de respuesta, con punto de corte inter-
nacional de 102; fue adaptado y validado en po-
blacién mexicana por Alvarez (2000), obtenién-
dose un coeficiente alfa de Cronbach de 0.88 y
un punto de corte de 85. Ademads, proporciona la
siguiente estructura factorial: sobreingestion y
sensacion de pérdida de control sobre la alimen-
tacion, sentimientos negativos posteriores a la so-
breingestion y conductas compensatorias. Mayores
puntuaciones indican la presencia de mayor nu-
mero de sintomas de BN.

Cuestionario de Influencia sobre el Modelo
Estético Corporal (CIMEC). Creado por Toro, Sa-
lamero y Martinez (1994), su objetivo es explorar
la interiorizacion de las influencias culturales so-
bre el modelo estético corporal (esbeltez). Adap-
tado y validado en poblacion mexicana por Vaz-
quez, Alvarez y Mancilla (2000), cuenta con una
buena consistencia interna (o = .094) y una estruc-
tura factorial de cuatro componentes: influencia
de la publicidad, malestar por la imagen corporal
y conductas para reduccion de peso, influencia de
los modelos estéticos corporales e influencia de las
relaciones sociales (familiares y amigos) en la asi-
milacion de los modelos estéticos.

Entrevista para el Diagnostico de Trastorno
Alimentario (Interview for the Diagnosis of Ea-
ting Disorders-I1V [IDED]). Hecho por Kustlesic,
Williamson, Gleaves, Barbin y Murphy-Eberenz
(1988), tiene por objetivo detectar conductas rela-
cionadas con los TCA (AN, BN y TCANE) conside-
rando los criterios diagnosticos del DSM-IV. La
validez de contenido considero a diez expertos que
la calificaron favorablemente, esto es, que juzga-
ron que evaluaba todos los aspectos necesarios
para formular el diagnostico de un TCA y diferen-
ciaba entre los tipos y subtipos de TCA. En cuan-
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to a la validez concurrente, el IDED correlacion6
con el factor dieta del EAT ( = 0.60) y atracon y
vomito del BULIT (» = 0.68 en ambos casos).

Procedimiento

La aplicacion de los instrumentos de medicion a
la poblacion clinica y comunitaria se realizé en
distintas instituciones publicas y privadas, cuyas
autoridades asignaron a las participantes de acuer-
do a la disponibilidad de las mismas. En el caso
de las instituciones clinicas, la obtencion del con-
sentimiento informado estuvo a cargo de sus au-
toridades; en cambio, en la poblacién comunitaria
se obtuvo el consentimiento escrito directamente
de las participantes y, en el caso de ser menores de
edad, también de sus padres.

Las participantes de la muestra clinica pro-
venian del Proyecto de Investigacion en Nutricion
de la UNAM-FES Iztacala y clinicas privadas de
tratamiento para TCA. En dicha muestra se corro-
bor¢ inicialmente el diagnostico de las pacientes
con base en los criterios del DSM-1V-TR, y poste-
riormente se aplicd individualmente el CIMEC a
las jovenes y a sus padres.

La aplicacion de los cuestionarios fue gru-
pal en estas universidades. Se utilizaron dos ins-
trumentos de tamizaje (EAT-40 y BULIT), ademas
del CIMEC. A las jovenes que rebasaron el punto
de corte del EAT-40 y el BULIT, asi como a un gru-
po equivalente de mujeres que no lo hicieron se
les aplico la entrevista individual (IDED) para es-
tablecer el diagnostico, y luego los padres contes-
taron el CIMEC de manera individual. Por ultimo,
se canalizo6 a las personas con TCA a instituciones
especializadas para su atencion.

RESULTADOS

Para analizar los datos obtenidos, se realizaron
correlaciones entre la influencia del estereotipo de
delgadez de hija-madre e hija-padre. Se encon-
traron relaciones estadisticamente significativas
en las familias de hijas con TCA, pero no en las
familias de hijas con sintomatologia y en las de
control.
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En el grupo con TCA existe coincidencia en-
tre hija y madre en la influencia que reciben por
parte de amigos y familiares a favor de la delga-
dez (r = .40, p < .01); ademaés, esta influencia per-
cibida por la madre se relaciona negativamente con
la de la publicidad (» = —.30, p < .05) y la asimi-
lacion del modelo estético (r = —.32, p < .05)
percibidas por su hija. Al evaluar a las jovenes
con TCA y sus padres varones destacan tres as-
pectos percibidos por éstos: CIMEC total (r = .44,
p <.01), influencia de la publicidad (» = .34, p <.05)
y malestar con la imagen corporal (» = .40, p <.05)]
que se relacionan significativamente con la in-
fluencia de amigos y familiares a favor de la del-
gadez percibida por la hija.

Para el analisis multivariado se utilizo la re-
gresion logistica por considerarse una alternativa
robusta en el analisis de variables categéricas. Di-
cha técnica pertenece al grupo de técnicas multi-
variantes de dependencia al diferenciar entre varia-
bles dependientes e independientes, siendo su prin-
cipal objetivo predecir la probabilidad de ocurren-
cia de un determinado evento a partir de los valo-
res que muestre una serie de variables indepen-
dientes categoricas o continuas analizadas. Ade-
mas, sefiala el grado de relacion existente entre las
variables independientes y la dependiente, asi co-

mo su significancia (Hair, Anderson, Tatham y
Black, 1999).

Se estimaron los coeficientes para cada una
de las variables predictoras, la razon de odds (e b),
que indica el cambio relativo que experimenta el
coeficiente de probabilidades cuando la variable X
aumenta una unidad, y los intervalos de confian-
za de 95%, que incluyen las puntuaciones de la
poblacidén en cada variable.

De igual manera, se estimaron los parame-
tros de la ecuacion mediante el modelo de maxi-
ma verosimilitud (MLE), es decir, la maxima pro-
babilidad de ocurrencia de Y dados los valores de-
terminados de las variables independientes (Hos-
mer y Lemeshow, 2000).

En el caso del presente estudio, los factores
familiares actuaron como variables predictoras y
como variable predecible la presencia de TCA, y de
forma separada la presencia de sintomatologia de
TCA (Figura 1). Al igual que en investigaciones
anteriores (Fonseca, Ireland y Resnick, 2002; Nic-
kel, Simek, Lojewski y cols., 2006), al interpretar
los resultados se consideraron como factores de
riesgo las variables con puntuaciones mayores a
uno (razoén de odss > 1), y como protectores las
de valores inferiores a uno (razon de odds < 1).

Figura 1. Variables de la influencia sociocultural utilizadas en el modelo de TCA.

Influencia de la publicidad-Joven

CIMEC total-Padre
Influencia de la publicidad-Padre
Malestar con imagen-Padre

W
< . o
5 Influencia del modelo estético-Joven
%’ Influencia de las relaciones sociales-
% L Joven
Influencia de las relaciones sociales-
wn
k) Madre
O
<
s
<
>

La Tabla 2 muestra las estadisticas del modelo
resultante, indicando que todos los coeficientes
son significativos (p < .05), un adecuado ajuste

Variable predecible

TCA vs. Control

(-2LL = 36.52; X* =45.25, p < .001) y un buen
efecto predictor (R*=.70).
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Tabla 2. Factores socioculturales de hija y madre como predictores de TCA.

. Int. de conf.
Variable P OR 959
Influencia del modelo estético: Joven .001 2.56 1.56-4.20
Influencia de las relaciones sociales: Joven .05 1.49 1.10-2.23
Influencia de las relaciones sociales: Madre .007 2.15 1.22-3.78

Dicho modelo muestra tres factores de riesgo. En
primer lugar, las jovenes con TCA perciben como
relevante la influencia del modelo estético de del-
gadez y la influencia que reciben de las relacio-
nes sociales (amigos y familiares) en el aprecio de

la delgadez. En segundo lugar, las madres coinci-
den con sus hijas en que estas relaciones sociales
(amigos y familiares) influyen en su propia asimi-
lacion del modelo estético de delgadez (Figura 2).

Figura 2. Influencia sociocultural sobre la delgadez con efecto de riesgo sobre la presencia de TCA.

Odds =2.56

Influencia del modelo estético-Joven

Influencia de las relaciones sociales

Odds = 1.49 TCA

(amigos y familiares)-Joven

Influencia de las relaciones sociales
(amigos y familiares-Madre

Dado que en el grupo con sintomatologia de TCA
no se encontraron relaciones significativas en las
puntuaciones de hijas y padres, se decidio traba-
jar la regresion logistica con las puntuaciones del
CIMEC total de jovenes, madres y padres como
variables predictoras. Las estadisticas del modelo
resultante sefialan que se trata de un modelo sig-
nificativo (p <.05) con adecuada bondad de ajuste
(-2LL = 35.05; X* = 16.91, p < .001) y un modera-
do nivel explicativo (R*= .48). Unicamente las pun-
tuaciones del CIMEC total de la hija (odds = 1.11;
p = .001, intervalo de confianza de 1.04-1.19) pre-
dijeron la presencia de sintomatologia de TCA.

DISCUSION

Una vez evaluada la influencia del estereotipo de
la delgadez en jovenes afectadas por diferentes

v

Odds =2.15

grados de psicopatologia alimentaria y sus padres,
se concluye que en el grupo con TCA existe rela-
cion entre las influencias que perciben ambos, y
que parte de esta influencia favorece el riesgo
para sufrir TCA; sin embargo, esto no ocurre en las
familias de jovenes con sintomatologia de TCA o
con los controles.

Estos hallazgos parecen indicar que en las
primeras se acepta y se transmite el modelo cor-
poral de la delgadez, pero que ello no ocurre en
las familias donde la joven Unicamente presenta
sintomas sin gravedad clinica, mostrando asi que
la cultura de delgadez no se afianza de igual ma-
nera en todas las familias donde hay jovenes con
diferentes grados de afectacion.

El analisis predictivo resaltd la importancia
de la influencia del modelo estético y de las rela-
ciones sociales percibidas por hija y madre como
los elementos que mejor explican la presencia de
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TCA. En consecuencia, el riesgo por presentar tales
trastornos no sélo se ve favorecido por la asimi-
lacion del modelo estético de delgadez por quie-
nes los sufren, sino también por la presion que
ejercen familiares y amigos sobre ellas y sus ma-
dres, quedando fuera la contribucidn paterna, lo
que concuerda parcialmente con lo propuesto por
Stice (2002) al senalar que la aceptacion del ideal
de la delgadez por parte de los padres podria pre-
decir la presencia de TCA, si bien ello sélo ocurre
en el caso de la madre y no del padre, lo cual no
seria extrafio dado que son los cuerpos femeninos
los depositarios de ese estereotipo (Pinotti, 1997;
Smolak y Murnen, 2001); asi, son las mujeres y
no los hombres quienes reciben mayoritariamente
esta carga social.

En cambio, en las familias de jovenes con
sintomatologia de TCA tnicamente la influencia
sociocultural percibida por ellas aparece como un
factor de riesgo, de tal manera que ante un menor
grado de afectacion alimentaria la contribucion
familiar no aparece.

El hecho de que solo haya relaciones signi-
ficativas en las familias con TCA y no en las fami-
lias con mera sintomatologia podria indicar que
en las primeras la influencia sociocultural que
promueve la delgadez es aceptada en general, y que
ello propicia el desarrollo de TCA, lo que coinci-
de con otras investigaciones (Meno y cols., 2008);
también es posible que en un principio solo las
jovenes afectadas perciban dicha influencia so-
cial, como ocurre en el caso de las familias con sin-
tomatologia de TCA; conforme el trastorno se desa-
rrolla y se implanta, otros familiares inmersos en
el problema también se vuelven mas susceptibles
a este tipo de influencia. Pese a lo anterior, el al-
cance de este estudio transversal no es suficiente
para esclarecer si tal influencia sociocultural en
las jovenes con TCA y en sus padres actlia como
antecedente o consecuente del trastorno, por lo que
se requieren estudios longitudinales con jovenes
afectadas por diferentes grados de alteraciones ali-
mentarias y sus familiares.

En este estudio, quienes sufren TCA y sus
madres coinciden en la percepcion de que sus ami-
gos y familiares favorecen la interiorizacion del
modelo de la delgadez; para ellas, es comun tener
amigas preocupadas por su peso y figura corporal,
que practican ejercicio fisico o se someten a dietas

para adelgazar. Asi, se reafirma la importancia del
contexto social que rodea a las mujeres, en donde
se dictan las normas que sefalan el tamafio y figura
corporales deseables (Willemsem y Hoek, 2006).

En consecuencia, la influencia de las rela-
ciones sociales sobre el cuerpo femenino adquiere
relevancia y requiere ser estudiada con mayor am-
plitud. En el presente estudio se trabajé con mu-
jeres jovenes, pero es reconocido que la influen-
cia por parte de las madres puede comenzar en
edades muy tempranas (McCabe y cols., 2007),
por lo cual seria conveniente incluir diferentes
grupos etareos que permitan identificar a partir de
qué edades esta influencia adquiere mayor peso.
Asimismo, resultaria 0til incluir la evaluacion del
grupo de pares y amistades que rodean a estas fa-
milias y conocer las variables protectoras.

Uno de los elementos de la influencia socio-
cultural mas citados en la literatura es la publici-
dad. Al respecto, el presente estudio encontrd es-
casa relacion entre la publicidad a favor de la del-
gadez percibida por las jovenes con TCA y por sus
padres. Los resultados sefialan que la influencia de
la publicidad en la joven con TCA se asocid nega-
tivamente con la de las relaciones sociales perci-
bidas por la madre; de manera inversa, la influen-
cia de tales relaciones percibidas por la hija se
relaciona positivamente con la de la publicidad en
su padre.

En este sentido, estos resultados no corrobo-
ran la propuesta de Cooley y cols. (2008), quie-
nes sefialan que la interiorizacién de mensajes
publicitarios de la madre hard mas probable la pre-
sencia de alteraciones alimentarias, y su inconsis-
tencia resalta la necesidad de estudiar con mayor
profundidad el papel de la publicidad, no sélo en
las jovenes afectadas sino también en sus familia-
res; es claro que debe conocerse qué tipo de pu-
blicidad y de programas televisivos tiene un efec-
to adverso.

Al observar que las jovenes y sus madres
coinciden en la influencia percibida por parte de
sus familiares y amigos a favor de la delgadez, y
al mismo tiempo al apreciar la baja relacion que
hay en torno a la publicidad, es posible sugerir que
en el caso de las relaciones sociales la influencia es
comun porque posiblemente madre e hija compar-
ten un mismo grupo social; sin embargo, la in-
fluencia de la publicidad y el grado en que se acep-
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ta el ideal de delgadez podrian seguir un camino
independiente de la madre, y por ello la relacion
entre estos aspectos resulta mas débil.

En suma, los presentes hallazgos reafirman
que el estereotipo cultural de la delgadez impreg-
na el ambiente social en que se desenvuelven las
jovenes y sus madres, asi como sus amistades, por

Psicologia y Salud, Vol. 20, Num. 2: 169-177, julio-diciembre de 2010

lo que se requiere que las medidas de interven-
cion (prevencion y tratamiento) consideren la im-
portancia de estos vinculos interpersonales que
favorecen la busqueda de un cuerpo idealizado y
alejan a la mujer de su desarrollo y aceptacion
personal, al grado de deteriorar su salud fisica y
mental.
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