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RESUMEN

La insatisfaccion corporal estad vinculada a la valoracion negativa que una persona se da
a si misma, por lo que es comun desear cambiar su forma corporal para lo cual implementa
actividades como ejercicio fisico y dietas; la ortorexia es un sindrome de reciente
aparicion que se distingue por la obsesidn por consumir alimentos saludables; dado que
este es un término relativamente nuevo para la literatura esta publicacion tiene por
objetivo estudiar la correlacion entre insatisfaccion corporal y ortorexia en personas que
realizan ejercicio fisico. La investigacion es de tipo no experimental, descriptivo
correlacional, corte transversal, cuantitativa y bibliografica. Con la participacién de 126
mujeres de la carrera de nutricion y dietética divididas en dos grupos, quienes realizan
<150 y >150 minutos de ejercicio fisico a la semana. L0os resultados obtenidos negaron la
existencia de una correlacion entre insatisfaccion corporal y ortorexia, en las participantes
no se hallé insatisfaccion corporal y se descarté ortorexia, de igual forma no se encontrd
una diferencia significativa entre los dos grupos de tiempo en comparacion a cada una de
las variables. Demostrando asi que las participantes del estudio se encuentran conformes
con su figura corporal y a su vez mantienen una buena relacion alimentaria.

PALABRAS CLAVE: INSATISFACCION CORPORAL; IMAGEN CORPORAL;
ORTOREXIA; EJERCICIO FiSICO.

xii


mailto:vmejia6184@uta.edu.ec

“INSATISFACCION CORPORAL Y SU RELACION CON ORTOREXIA EI
PERSONAS QUE REALIZAN EJERCICIO”

ABSTRACT

Body dissatisfaction is linked to the negative evaluation that a person gives to him/herself,
so it is common to wish to change his/her body shape and therefore implement activities
such as physical exercise and diets; orthorexia is a syndrome of recent appearance that is
distinguished by the obsession to consume healthy food; since this is a relatively new
term in the literature, this publication aims to study the correlation between body
dissatisfaction and orthorexia in people who perform physical exercise. The research is
non-experimental, descriptive correlational, cross-sectional, quantitative and
bibliographic. With the participation of 126 women of the nutrition and dietetics career
divided into two groups, who perform <150 and >150 minutes of physical exercise per
week. The results obtained denied the existence of a correlation between body
dissatisfaction and orthorexia, in the participants no body dissatisfaction was found and
orthorexia was ruled out, likewise no significant difference was found between the two
time groups in comparison to each of the variables. Thus demonstrating that the
participants of the study are satisfied with their body shape and at the same time maintain

a good eating relationship.

KEYWORDS: BODY DISSATISFACTION; BODY IMAGE; ORTHOREXIA,
PHYSICAL EXERCISE.
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1 INTRODUCCION

La belleza, aunque subjetiva, se encuentra estandarizada por los canones de las industi .u.
de moda y entretenimiento de la época, el auge de los influencers en redes sociales y las
tendencias despiertan el deseo de obtener un cuerpo delgado, correctamente
proporcionado y estético, haciendo que incremente el interés por llevar un estilo de vida
fitness a través de rutinas extenuantes de ejercicio y dietas que en muchas ocasiones
concluyen en el desarrollo de desérdenes alimenticios (Aparicio-Martinez et al., 2019;
Garcia Puertas, 2020; Jansen et al., 2022; Tiggemann & Barbato, 2018).

La OMS (2021) identifica a los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA) como una
de las principales problematicas presentes en nifios y adolescentes, siendo las mas
frecuentes la Bulimia Nerviosa (BN) y Anorexia Nerviosa (AN), esta Ultima seria la
causante de un mayor nimero de muertes por encima de otros trastornos mentales. En lo
que respecta a Ecuador, el Ministerio de Salud Publica (MSP) identificd en 2016 a través
de una comparativa de datos proporcionados por la ONU con la poblacion del pais, donde
el 1% de la poblacion padeceria de AN mientras que el 4.1% presentaria BN en edades
de 10 a 24 afios (MSP, 2016).

Uno de los principales factores que perpetua la aparicion de algunos desordenes
alimenticios, AN y BN, es la insatisfaccion que tiene una persona por su forma corporal
APA (2014) misma que se encuentra ligada a la representacion mental que se da una
persona a si misma a partir de comparaciones y valoraciones, sean estas positivas o
negativas, con y por parte de otros; la percepcion, cognicion, afectividad y actitudes
tomadas para el cuidado o cambio convergen en la formacion de la imagen corporal
(Baile Ayensa, 2003; Ogden, 2005; Serra Alias, 2015)

En una investigacion sobre la percepcion de la imagen corporal y autoestima en 400
estudiantes universitarios del Cairo con edades comprendidas entre los 17 y 33 afios
siendo el 63.5% mujeres; ademas de un cuestionario sociodemogréafico y del calculo de
IMC se utilizo la Escala de Autoestima de Rosenberg y para evaluar la percepcion de la
imagen corporal se utiliz6 la Escala de figuras de Stunkard, los resultados arrojaron que
la insatisfaccion corporal estaba presente en el 55.25% de los participantes, esto
representado en su deseo por perder peso, y aunque la correlacion entre las variables fue

positiva mas de la mitad de los estudiantes subestimaron su figura corporal (Keshk et al.,



2019), de esta forma la autoestima juega el papel predictor en la percepcion corpor:

por tanto de la satisfaccion que la persona posea respecto al mismo.

Las evaluaciones por parte de otros se encuentran en la cotidianeidad, el que un individuo
pueda auto definirse a través de la internalizacion de experiencias, juicios propios y a
través de otros dispone el autoconcepto (Harter, 1999; Shavelson et al., 1976) de esta
misma estructura se deriva la autopercepcion con la diferencia de que esta implica una
auto evaluacion, sea esta fisica o psiquica (Satici & Deniz, 2019), a la par, la auto
adjudicacidn de estos enfocados a un valor positivo o negativo establecen la autoestima,
trayendo consigo la satisfaccién que pueda existir consigo mismo (Coopersmith, 1967;
Martinez & Montane, 1981) cuando las valoraciones se enlazan a pensamientos negativos
estos pueden concluir en una abstraccion equivoca de la percepcion de la imagen corporal
en la realidad (Perpifia et al., 2000; Serra Alias, 2015).

La preocupacién de la figura corporal es comdn entre la poblacion, sin embargo, los
adolescentes y las mujeres son los grupos predictores para presentar inconformidad con
su cuerpo; el sobrepeso y obesidad, asi como el bajo peso pueden dar paso al desarrollo
de una imagen negativa del propio cuerpo y por lo tanto crear preocupacion por como
solucionar el “problema” para entrar en el modelo de cuerpo ideal dictado por los

estereotipos sociales (Lyness, 2018; NEDA, n.d.; OASH, 2021).

La forma y el tamafio del cuerpo entre otros factores se ve determinado por la
alimentacion que un sujeto lleva, la ingesta equilibrada de alimentos entre ellos las
proteinas, carbohidratos, grasas, frutas y verduras con el fin de obtener los nutrientes
necesarios para la produccion de energia para realizar las actividades diarias, ademas de
la mantencion de una buena salud y con el fin de prevenir enfermedades y/o problemas

de salud es la definicion de alimentacion sana (OMS, 2018).

El implementar una dieta sana trae consigo multiples beneficios para quien la vive, sin
embargo, el limite de lo “sano” puede llegar a distorsionarse, ortorexia es el neologismo
identificado por S. Bratman procedente de dos vocablos griegos: Orthos (op6o), que se
describe como correcto/ verdadero y Orexia (ope&io), definida como apetito/ gusto;
describiendo asi la necesidad de consumir alimentos saludables. Este sindrome al ser
relativamente nuevo, no consta en ningun manual diagnostico (CIE-10 o DSM-5) sin
embargo, se han identificado dos criterios diagndsticos esenciales para esta nueva

enfermedad: 1) Obsesividad por consumir alimentos nutritivos siendo inflexibles con su



dieta saludable. 2) Afectacion a la salud tanto fisica como mental, ademas de acart
consecuencias en varios contextos de su vida (Ayllon Martin, 2021; Chenkov & Hristc
2021).

Bonet & Garrote (2016) identifican a la ortorexia como el comportamiento patologico
obsesivo por comer sano, comparandola con una adiccion debido a que en un principio
es tomada como parte de un estilo de vida y consumo sano, sin embargo, se acrecienta la
dependencia por este estilo alimenticio, la autoexigencia que implica esta conducta orilla
a quien lo practica al aislamiento social a causa de las mismas exigencias alimentarias y

restriccion de varios alimentos llegando a ser un antecedente hacia algun tipo de TCA.

Comprendiendo que la obsesion es el estado en el cual una persona esta atado a la
necesidad irrefrenable por realizar o inhibirse de ciertas acciones o pensamientos
convirtiéendolas en un ritual autbonomo que le brinda un estadio de paz el realizarlas
(Galimberti, 2002), el perseguir los estandares corporales acrecienta la autoexigencia

enfocada en conductas alimenticias como lo son la adopcién de dietas.

En el estudio relacional entre conductas de riesgo para ortorexia, redes sociales y dietas
realizado en 285 estudiantes de la carrera de nutricion de una universidad en Brasil se
utilizé el cuestionario ORTHO-15 junto con el Cuestionario de Frecuencia y Uso de
Medios Sociales, mediante estos se demostro que el 77% de los evaluados quienes con
anterioridad siguieron algun tipo de dieta presentaron conductas de riesgo para padecer
ortorexia, del mismo modo, este grupo fue el que obtuvo una mayor frecuencia en el uso
de redes sociales mismas que influian en la percepcién corporal de los sujetos (Oliveira
et al., 2021). La investigacion demostrd la influencia de las redes sociales sobre la
satisfaccion corporal y los comportamientos adoptados para adquirir el ideal estético
deseado que en muchos de los casos terminan en la obsesién a través de la

implementacién de regimenes alimenticios.

Los habitos alimenticios de una persona pueden ser tan variados tanto por gustos como
por ubicacion geogréafica o finalidad, las dietas se encuentran ampliamente divulgadas,
ganando terreno cada vez mas en medios de comunicacion y en general entre la sociedad,
se encuentran determinadas por la ingestion regular de un conjunto de grupos
alimenticios. Estas pueden ser de varios tipos, ya sean enfocadas al consumo de un
determinado grupo de alimentos o por el contrario de restriccion o evasion de uno o mas
grupos (RAE, n.d.).



Ampliamente reconocida y cientificamente aprobada por sus patrones nutricionales
dieta mediterranea resulta el ideal de las dietas debido a la armonia que posee po
consumo de los grupos esenciales como lo son las frutas, verduras conjuntamente con
alimentos proveedores de fibra, ademas de un consumo moderado de carnes rojas y
priorizando el consumo de agua que se conjuga perfectamente con la realizacion de
ejercicio fisico diario (Gay Méndez, 2018; Riba, 2015).

En contraposicion, pero igual de popular entre la poblacion en general, las dietas
depurativas y/o de ayuno corresponden a los tipos mas utilizados, teniendo por objetivo
eliminar toxinas y perder peso, sin embargo, esta restriccion de ciertos grupos
alimenticios o el saltarse comidas puede concluir en un antecedente de alguna patologia
alimentaria (Gay Méndez, 2018; Lopez, 2014).

Las investigaciones referente a imagen corporal y su derivado, insatisfaccion corporal,
han ido ganando terreno con el paso de los afios, sin embargo, la ortorexia se presenta
como un sindrome nuevo dentro de la literatura, es por esto que la presente publicacion
tiene por objetivo identificar la relacion entre insatisfaccion corporal y ortorexia en
personas que realizan ejercicio fisico, siendo los objetivos especificos: examinar el nivel
de insatisfaccion corporal, determinar la presencia de ortorexia, comparar el nivel de
insatisfaccion corporal y la presencia de ortorexia entre los grupos que realiza >150
minutos de ejercicio fisico a la semana con quienes realizan <150 minutos de ejercicio

fisico a la semana.

2 METODOLOGIA

La presente investigacion fue de tipo no experimental debido a que los datos se obtuvieron
en el mismo ambiente, sin manipulacion de las variables de estudio, correspondiendo a
un nivel descriptivo correlacional ya que buscé afirmar o negar la existencia de la relacion
entre la insatisfaccion corporal y la ortorexia en el grupo seleccionado. Asimismo,
correspondio a un corte transversal ya que, la recoleccion de datos se realiz6 en un Unico
momento, especificamente en el instante de la aplicacion de los reactivos. Por su
utilizacion de instrumentos estandarizados corresponde a un enfoque cuantitativo,

acompafada de revisiones de literatura su modalidad fue bibliografica.



2.1 Poblaciéon y muestra

La poblacion del presente estudio estuvo conformada por 261 estudiantes de la carrere
nutricion y dietética de la Universidad Técnica de Ambato en donde a traves de criterios
de inclusion y exclusién se obtuvo la muestra conformada por 126 estudiantes mujeres, a
quienes se le aplicé los reactivos correspondientes a la investigacion. EI promedio en la
edad de las participantes comprende 21.0 con un rango donde el minimo es de 18 afios y
maximo de 26 afios. Dado que el estudio estuvo enfocado en personas que realizan
gjercicio fisico, se obtuvo el tiempo total de minutos a la semana, dentro del cual se pudo
categorizar a las participantes en dos grupos: 51.6% realizaba menos de 150 minutos de
ejercicio fisico a la semana, frente al 48.4% que realizaba 150 minutos o mas de ejercicio
fisico a la semana, esto segun las recomendaciones de la OMS para el rango de edad de
las participantes (OMS, 2022).

2.2 Criterios de inclusion y exclusion

Los participantes que formaron parte de la investigacion a través de criterios de inclusion
fueron mujeres en edades de 18 a 26 afios, legalmente matriculadas en carrera de nutricion
y dietética, mismas que debian realizar ejercicio fisico, asi como dar su asentimiento a
través del consentimiento informado. Quedando excluidos los hombres y aquellas

mujeres que se encontraban en estado gestacional.
2.3 Instrumentos

Para evaluar el nivel de insatisfaccion corporal en la poblacion se utilizé la version
reducida del Body Shape Questionnaire originalmente conformado por 34 items creado
por Cooper et al. (1987) siendo la version suministrada el Body Shape Questionnaire
(BSQ- 14) de Franco-Paredes et al. (2018) de 14 items validado Unicamente para mujeres,
utiliza 6 tipos de respuesta tipo Likert: Nunca=1, Raramente=2, Alguna vez=3, A
menudo= 4, Muy a menudo=5 y Siempre=6, los puntajes bordean: minimo de puntos 14
y maximo de puntos 84 donde segun la puntacion indica que: < de 33 puntos= no hay
insatisfaccion corporal, 33-45 puntos= leve insatisfaccion corporal, 46-58 puntos=
moderada insatisfaccion corporal y > de 58= extrema insatisfaccion corporal. Cuenta con
una confiabilidad en el Coeficiente Alfa de Cronbach .96 y en el Coeficiente Omega .96,
97.

Por otro lado, para identificar la presencia de ortorexia se utilizd la version reducida en
espafol del test ORTHO- 15 creado por Donini et al., (2005) siendo la version a utilizada
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ORTO- 11- ES, conformada por 11 preguntas validada en estudiantes universital
esparioles por Parra-Fernandez et al., (2018), mismo que evalla a través de una escale
Likert del 1 al 4 (Siempre, A menudo, A veces, Nunca) siendo el puntaje minimo 12 y el
maximo 44 puntos, donde el punto de corte de <25 seria el indicador de presencia de

ortorexia. El instrumento cuenta con la confiabilidad del 0.80 de Alfa de Cronbach.
2.4 Procedimiento

Para la aplicacion de reactivos se inici6 con la tramitacion de documentos a través de la
carta compromiso dentro de la Facultad de Ciencias de la Salud de la Universidad Técnica
de Ambato, seguido se digitalizé los reactivos: BSQ-14 y ORTO-11- ES en la plataforma
Google Forms, en donde se adjunto el consentimiento informado incluyendo los objetivos
de la investigacién ante la cual las estudiantes podian negarse a participar, cabe aclarar
que todos los datos recolectados mediante la misma se mantuvo de forma andénima y

confidencial.

Durante la suministracion de los reactivos se estuvo presente en 3 semestres durante las
horas de tutorias grupales para lo cual se envio el enlace correspondiente de los
cuestionarios al presidente/a de curso para que fuera compartido al resto de estudiantes
y puedan ser completados individualmente usando su teléfono celular, mientras que,
para los demas participantes se envio el enlace por medio de sus tutores o representantes
estudiantiles, esto debido a actividades programadas que limitaron el acompafiamiento
presencial y en niveles superiores los estudiantes poseen horas de practicas académicas
fuera de la institucidon. Los resultados obtenidos fueron incluidos en una hoja de calculo
de Microsoft Excel, seguidamente se procedié a procesarlos a través del programa

estadistico Jamovi 2.3.18.



3 RESULTADOSY DISCUSION

3.1 Resultados
Tabla 1

Datos Sociodemograficos

Variable Frecuencia % del Total
Semestre

1 23 18.3%
2 20 15.9%
3 27 21.4%
4 25 19.8%
5 14 11.1%
6 5 4.0%
7 6 4.8%
8 6 4.8%
Estado civil

Soltera 119 94.4%
Casada 4 3.2%
En union libre 3 2.4%
¢ Tiene hijos?

No 120 95.2%
Si 6 4.8%

Fuente: Propia

De acuerdo a los semestres los porcentajes se encuentran distribuidos de la siguiente

forma: primero 18.3%, segundo 15.9%, tercero 21.4%, cuarto 19.8%, quinto 11.1%, sexto

4.0%, séptimo 4.8% y octavo 4.8%; donde segun el estado civil el 94.4% son solteras, el

3.2% casadas y el 2.4% se encuentra en union libre; de estas mismas 4.8% tienen hijos,

frente al 95.2% que no tienen hijos.



Tabla 2

Nivel de insatisfaccion corporal

_ o _ % del
Nivel de Insatisfaccion corporal  Frecuencias
Total
No hay insatisfaccion corporal 47 37.3%
Leve insatisfaccion corporal 30 23.8%
Moderada insatisfaccion corporal 22 17.5%
Extrema insatisfaccion corporal 27 21.4%

Fuente: Propia

A partir de la aplicacion del Cuestionario de Figura Corporal (BSQ-14) se evidencia que
mayormente en las participantes no hay insatisfaccion corporal, esto representado en el

37.3%; seguido por: el 23.8% con leve insatisfaccion corporal, 21.4% extrema

insatisfaccion corporal y 17.5% moderada insatisfaccion corporal (Tabla 2).

Tabla 3

Presencia de ortorexia (Descriptiva- cuantitativa)

TOTAL ORTO11-ES

N 126
Perdidos 0
Media 27.0

Desviacion estandar  3.91
Minimo 16

Maximo 35

Fuente: Propia



Tabla 4

Presencia de ortorexia (Frecuencia- cualitativa)

Presencia de ortorexia Frecuencias %o del Total
Presencia de ortorexia 31 24.6 %
No hay presencia de ortorexia 95 75.4%

Fuente: Propia

Consiguientemente, de la prueba ORTO-11- ES, presenta una media de (27.0) y una
desviacion de 3.91 (Tabla 3); se descarta la presencia de ortorexia con el 75.4% de
participantes quienes obtuvieron un puntaje mayor al punto de corte, por el contrario, se

identificd la presencia de ortorexia en una minoria representada por el 24.6% (Tabla 4).

Tabla 5

Comparacion de la media de las participantes en insatisfaccién corporal y ortorexia
segun el tiempo dedicado a realizar ejercicio fisico.

<150 minutos >150 minutos a la

a la semana semana
Media
Insatisfaccion corporal 41.7 40.7
Ortorexia 27.0 27.0

Fuente: Propia



Tabla 6

Comparacion de insatisfaccion corporal y ortorexia segun el tiempo dedicado a

realizar ejercicio fisico.

Estadistico gl P

TOTAL BSQ14 T de Welch  0.2853 123  0.776

TOTAL ORTO11-ES T de Welch  -0.0250 123 0.980

Fuente: Propia

En primera instancia se identificd la media del grupo que realiza <150 minutos de
ejercicio fisico a la semana (M=41.7) y quienes realizan >150 minutos de ejercicio fisico
a la semana (M= 40.7)(Tabla 5), posterior para corroborar los objetivos planteados del
estudio se compar6 ambos grupos de tiempo con insatisfaccion corporal y ortorexia, para
lo cual se aplico la prueba de T de Welch, con la cual se obtuvo que no existe una
diferencia significativa entre ambos grupos insatisfaccion corporal (p=0.776 ; p> 0.05) y
ortorexia (p=0.980 ; p> 0.05) (Tabla 6).

Tabla 7

Prueba de normalidad de las variables: insatisfaccion corporal y ortorexia.

TOTAL BSQ14 TOTAL ORTO11-ES

W de Shapiro-Wilk 0.949 0.977

Valor p de Shapiro-Wilk  <.001 0.033

Fuente: Propia
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Tabla 8

Correlacion: Insatisfaccion corporal y ortorexia.

TOTAL BSQ-14
TOTAL ORTO- 11- ES Rho de Spearman -0.076
valor p 0.395

Fuente: Propia

Se aplica la prueba de Shapiro para corroborar la normalidad de los resultados obtenidos
en ambos cuestionarios, ante la cual se presenta p<0.001 para insatisfaccién corporal y
p<0.03 para ortorexia de este modo se rechaza la normalidad siendo que los datos se
distribuyen atipicamente (Tabla 7) por lo que se aplicd la prueba Rho de Spearman
negando la existencia de una correlacion estadisticamente entre las variables:
Insatisfaccion corporal y Ortorexia (Rho=-0.076; p>0.05), de esta forma se aprueba la

hipétesis nula de investigacion (Tabla 8).

3.2 Discusién

En la presente investigacion se pudo identificar que en la muestra seleccionada no existe
insatisfaccion corporal, representado en el 37.3% de las encuestadas por lo que se habla
de una adecuada relacion con su forma corporea, resultados similares obtenidos han sido
presentados en la literatura por mencionar, Sampaio et al. (2018) , el cual en su estudio
realizado en 114 estudiantes de la carrera de nutricion de una universidad en Brasil, sobre
la Imagen Corporal (IC) y la (In) satisfaccion, en donde a los participantes se les realiz6
una entrevista respecto a los ideales de IC ademas del célculo de IMC y para indagar en
la IC se utilizd el cuestionario de Forma Corporal (BSQ), en donde se obtuvo que el
89.5% de participantes pertenecientes al grupo con IMC normal se encontraban
satisfechos en cuanto a forma corporea. De igual manera, el 12.3% de los participantes
indiferentemente de su IMC se encontraron satisfechos con su imagen corporal, aunque
los participantes se encuentren satisfechos con su cuerpo la preocupacion por su peso

puede ser un causal de riesgo a futuro.

Estos resultados concuerdan también con la investigacion mexicana de Gutiérrez et al.
(2019), el cual relaciono el estatus nutricional, insatisfaccion corporal y conductas
alimentarias de riesgo en 370 estudiantes universitarios de la carrera de la Nutricién y
Ciencias de los alimentos, con una edad promedio de 19.5 afios siendo el 93.5% mujeres
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y el 6.5% hombres, a traves del indice de masa corporal (IMC), el Cuestionario Breve

Conductas Alimentarias de Riesgo y la evaluacion del indice de discrepancia de Bl

mostraron como resultado una relacion positiva entre el indice de Masa Corporal e
Insatisfaccion Corporal demostrando que el 7.8% de estudiantes cuyo IMC fue bajo
deseaba una figura mas corpulenta, por otro lado, el 37.9% se presenta mas propenso a
desarrollar conductas alimentarias de riesgo en contraste con los participantes con peso
normal o sobre peso presentando riesgo moderado. Este estudio indica que no solo las
personas con sobrepeso poseen insatisfaccion corporal como se suele generalizar, de
hecho, se recalca que sin importar el grupo corporal en el que se encuentre una persona

esta puede poseer conflictos con su figura llegando a desarrollar algun TCA.

En cuanto a la ortorexia, con 75.4% se descartd la presencia de esta en las participantes,
lo que indica una buena relacion alimentaria, este hallazgo concuerda con el de Villa et
al. (2022) el cual analizo el riesgo de Ortorexia Nerviosa y factores asociados en el cual
se evalud a 90 estudiantes universitarios chilenos de la carrera de nutricién y dietética,
conformado por 79 mujeres y 11 hombres, los resultados indicaron que tan solo el 23%

de la poblacién estudiada es propensa a padecer ON.

Por el contrario, en el estudio de Aylén Gaab & Otero (2019) realizado en asistentes a
gimnasios en Argentina con una muestra de 121 personas mayores o igual a 18 afios
siendo 51.2% mujeres y 48.2% hombres con una concurrencia de 3 dias a la semana con
minimo 1 hora, con asistencia minima a 1 afio, se evalu6 las conductas alimentarias con
el cuestionario ORTHO-15, el 71.9% presento alto riesgo de Ortorexia Nerviosa, donde
el 59.8% corresponde al género femenino y el 40.2% al género masculino siendo las
mujeres la poblacién méas propensa a padecer ON, de igual forma a mayor riesgo de ON
los héabitos alimenticios tenian la tendencia ser mas saludables, mas no se encontrd

relacion en referencia a ON y la cantidad de horas de ejercicio realizadas.

Como parte de los resultados de la comparacion entre los dos grupos de estudio, <150
minutos y >150 minutos de ejercicio fisico a la semana, en relacion a la insatisfaccion
corporal se nego la existencia de una diferencia significativa entre ambos de esta forma
el tiempo empleado en realizar ejercicio fisico no influye en la existencia de insatisfaccion
corporal, contrastando con Torales et al. (2017) en su estudio comparativo realizado a
bailarinas y no bailarinas de Paraguay donde se indago sobre la frecuencia de satisfaccion
corporal que tendrian cada uno de estos grupos, para lo cual se convocé a 49 bailarinas y
59 mujeres que no practicaban dicha actividad, con una edad promedio de la muestra de
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20 afios a las cuales se evalud la satisfaccion mediante el Cuestionario de Forma Corpc
(BSQ-34), dando como resultado un 38.8% de frecuencia para insatisfaccion corporal
mujeres bailarinas que a su vez presentaron bajo peso en comparacion con la segunda
muestra, demostrando asi que el riesgo de padecer algun tipo de TCA incrementa cuando

las exigencias de estandares corporales de alguna actividad que se realice asi lo requieran.

A partir de la comparacién de ortorexia con los dos grupos identificados de igual forma
se descartd una diferencia significativa lo que indica que realizar mayor o menor tiempo
de ejercicio fisico no influye en el desarrollo de conductas alimentarias obsesivas,
contrario a lo hallado por Bert et al. (2019) en su estudio realizado en Italia sobre ON en
atletas que compiten en deportes de resistencia, con la participacion de 549 participantes,
donde 407 fueron hombres y 139 mujeres, en edades comprendidas entre los 18 y 40 afios
de edad se aplico un cuestionario sociodemografico con el fin de recolectar informacién
esencial ademas de datos relevantes sobre la actividad fisica (tiempo y regularidad) y su
alimentacion, con lo cual se procedid a categorizarlos en 3 grupos: 182 participantes
inactivos fisicamente, 47 quienes practicaban menos de 150 minutos a la semana y 320
que su actividad fisica era mayor a 150 minutos por semana. Para comprobar la existencia
de ON se utilizd el cuestionario ORTHO-15 conjuntamente con el Cuestionario de
Habitos Alimenticios (EHQ). Los resultados arrojaron que para aquellos sujetos que
practicaban mas de 150 minutos de ejercicio semanal la correlacion fue positiva para la
propension para ON debido a que este grupo fue el que tuvo mayor puntaje en EHQ.
Debido a las exigencias que la practica de un deporte requiere ya sea el consumir o evitar
determinados grupos alimenticios acrecienta la obsesividad en cuanto a conductas

alimentarias.

Finalmente, dentro de este estudio se descarta una relacion estadisticamente
significativa entre insatisfaccion corporal y ortorexia en el grupo estudiado, lo que
difiere con los resultados presentados por Barthels et al. (2021) en su estudio
correlacional entre ortorexia e insatisfaccion corporal realizado a una poblacion alemana
solo de 197 mujeres jovenes con una media de edad de 29.59 afios se utilizd la escala de
ortorexia de Dusseldorf para identificar la existencia de ON, Inventario de Trastornos de
la Conducta Alimentaria (EDI-2), Cuestionario de Imagen Corporal de Dresden (DKB-
35) y Cuestionario de Forma Corporal (BSQ) para evaluar la satisfaccion corporal. Los
resultados demostraron una correlacion entre la presencia de ortorexia e insatisfaccion

corporal en los participantes (n=35) incrementando la necesidad por estar mas delgadas
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a la par presentaron bajos indices de autoaceptacion, ademas, que con la toma del (EL
2) se pudo evidenciar un predictor negativo para la presencia de bulimia. La ON se
encuentra intimamente relacionada a los TCA apareciendo como consecuencia de la

insatisfaccion de un sujeto por su cuerpo.

4 CONCLUSIONES

La relacién que una persona lleva con su cuerpo interfiere en los cuidados que se le presta
a este, los resultados en esta investigacion descartan que la muestra seleccionada posea
un conflicto respecto a su forma corporal lo cual no interfiere en sus habitos alimenticios
indiferentemente a la cantidad de tiempo empleado en las diferentes actividades fisicas

que cada una realiza en su cotidianeidad.

Esta investigacion se propuso identificar la existencia o no de la relacion entre
insatisfaccion corporal y ortorexia en personas que realizan ejercicio fisico, mediante la
aplicacion de la prueba Rho de Spearman se obtuvo que (Rho=-0.076; p>0.05), de esta
forma se descarta la existencia de una relacion entre ambas variables dentro del grupo

estudiado.

En la muestra evaluada prevalece la no presencia de insatisfaccion corporal (37.3%) esto
en referencia al resto de niveles resultantes del test segun lo indica Franco-Paredes et al.
(2018), sin embargo, cabe destacar que de la union de los tres niveles: leve (23.8%),
moderado (17.5%) y extremo(21.4%), el resultado obtenido (62.7%) indicaria que mas
de la mitad de las participantes posee insatisfaccion corporal en alguno de los tres niveles,

con predominancia en el nivel leve, seguido de extremo y finalmente a un nivel moderado.

El estudio ha descartado la presencia de ortorexia (75.4%) en las estudiantes de la carrera
de nutricion y dietética, no obstante, Parra-Fernandez et al. (2018) indica que entre méas
cercana se encuentre la puntuacion del punto de corte (25) mayor es la probabilidad para
padecer ortorexia y dado que la media de las puntuaciones de la muestra fue de 27.0 se

puede inferir que las estudiantes no estan exentas de presentar ortorexia a futuro.

Un hallazgo inesperado fue la no existencia de diferencia significativa entre el grupo que
realiza <150 minutos de ejercicio fisico a la semana con quienes realizan >150 minutos
de ejercicio fisico a la semana en relacion a: insatisfaccion corporal (p=0.776) como a
ortorexia (p=0.980), revelando que el tiempo empleado en la realizacion de ejercicio
fisico no guarda relacion ni es un predictor para padecer insatisfaccion corporal u
ortorexia.
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