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Resumen 

 

El objetivo de la presente investigación es conocer la relación existente entre insatisfacción 

corporal y perfeccionismo en estudiantes jóvenes universitarias de Lima, y explorar acerca 

de las diferencias entre grupos en función a variables personales y sociodemográficas. Para 

esto, se tuvo la participación de 79 estudiantes mujeres de una universidad privada de Lima 

Metropolitana cuyas edades se encontraban entre los 18 y 25 años (M=21.38, DE=2.13). Para 

medir la insatisfacción corporal, se les aplicó el Body Shape Questionnaire (Cooper et al., 

1987) y para medir el perfeccionismo, La Escala Multidimensional de Perfeccionismo 

(Hewitt & Flett, 1991). Se encontró una relación directa entre la insatisfacción corporal, y el 

perfeccionismo auto orientado (r=.43, p<.05) y socialmente prescrito (r =.44, p<.05). 

Asimismo, la insatisfacción corporal se asoció de forma directa con el índice de masa corporal 

(IMC) (r=.37, p<.05), la frecuencia de ejercicio (r=.32, p<.05) y la realización de dietas para 

bajar de peso (r=.56, p<.05); y de forma inversa con la salud percibida (r=-.23, p<.05) y la 

edad de las participantes (r=-.24, p<.05). En base a lo anterior, se concluye la importancia de 

estudiar ambas variables, ya que influyen en la salud física, mental y social, y funcionan como 

factores de riesgo para el desarrollo de trastornos de la conducta alimentaria. 

 

Palabras clave: insatisfacción corporal, perfeccionismo, perfeccionismo auto orientado, 

perfeccionismo orientado a los demás, perfeccionismo socialmente prescrito



 

 

 

 

 

 

Abstract 

 

The objective of this research is to know the relationship between body dissatisfaction and 

perfectionism in young university students in Lima, and to explore the differences between 

groups based on personal and sociodemographic variables. For this, 79 female students from 

a private university in Metropolitan Lima participated, whose ages ranged from 18 to 25 years 

(M=21.38, DE=2.13). To measure body dissatisfaction, the Body Shape Questionnaire 

(Cooper et al., 1987) was applied and to measure perfectionism, the Multidimensional 

Perfectionism Scale (Hewitt & Flett, 1991). A direct relationship was found between body 

dissatisfaction and self-oriented (r=.43, p<.05) and socially prescribed perfectionism (r =.44, 

p<.05). Likewise, body dissatisfaction was directly associated with body mass index (BMI) 

(r=.37, p<.05), exercise frequency (r=.32, p<.05), and dieting to lose weight (r=.56, p<.05); 

and inversely with the perceived health (r=-.23, p<.05) and age of the participants (r=-.24, 

p<.05). Based on the above, the importance of studying both variables is concluded, since 

they influence physical, mental and social health, and function as risk factors for the 

development of eating disorders. 

Keywords: body dissatisfaction, perfectionism, self-perfectionism oriented, other-oriented 

perfectionism, socially prescribed perfectionism
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La imagen corporal refiere al conjunto de pensamientos, creencias y sentimientos 

asociados al propio cuerpo, e incluye tres componentes: perceptivo, relacionado con la 

percepción acerca del tamaño, peso y forma del cuerpo; cognitivo-afectivo, incluye 

sentimientos, actitudes y creencias a partir de los cuales se forman las valoraciones al propio 

cuerpo; y el conductual, que refiere a los comportamientos dirigidos hacia el propio cuerpo 

(Thompson et al., 1999). Así, este concepto se define como una experiencia meramente 

subjetiva, pero que se encuentra muy relacionado con los factores sociales y culturales del 

entorno en el que la persona se desarrolla (Cash & Pruzinsky, como se citó en Ricart, 2022). 

En este sentido, esta imagen corporal es influenciada por el “ideal de belleza” 

dominante en una sociedad; es decir, por el grupo de características que una sociedad evalúa 

como atractivas y bellas. Actualmente, este ideal asume una delgadez extrema, en el caso de 

las mujeres, y un cuerpo musculoso, en el caso de los hombres (Ata et al., 2015). Es así como 

se genera un prototipo de belleza asociado a la felicidad y al éxito, y una presión por 

cumplirlo, la cual es mayor en mujeres (Thompson et al., 1999). En este sentido, se pueden 

generar alteraciones en la imagen corporal de aquellas personas que no cumplen con este 

ideal de belleza, las cuales implican una preocupación por la forma del cuerpo y una 

sobreestimación del tamaño del mismo (Cooper et al., 1987).  

A partir de esto, se generan discrepancias entre el cuerpo real y el ideal, con lo que 

surge inconformidad, y apreciaciones y valoraciones negativas de la forma y peso del cuerpo 

(Thompson & Stice, 2001). Esta disconformidad con el propio cuerpo es considerada una 

respuesta culturalmente aprendida y generalizada que no afecta la vida ni salud de las 

personas y es denominada malestar normativo (Rodin et al., 1984). La insatisfacción corporal 

emerge cuando las preocupaciones por la distancia entre el cuerpo ideal y real se vuelven más 

constantes e, incluso, se realizan conductas perjudiciales para modificar el cuerpo. Asimismo, 

estas actitudes negativas hacia el propio cuerpo moldean la forma en la que un individuo 

responde a los eventos que interpreta como amenazantes o desafiantes para su imagen 

corporal (Cash, 2011). 

Según Copper et al. (1987), esta insatisfacción puede variar en intensidad, y puede 

darse desde una insatisfacción leve hacia ciertas partes del cuerpo hasta una insatisfacción 

más extrema en la que pueden emerger sentimientos de repulsión por el propio cuerpo. 

En esta línea, a partir de una revisión de artículos y estudios, se pueden distinguir 

cuatro principales factores socioculturales que se relacionan con la transmisión y 

reforzamiento del ideal de belleza y, por ende, con la insatisfacción corporal. Así, se halló 

que la familia, los pares, las parejas románticas y los medios de comunicación funcionan 
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como agentes que retroalimentan constantemente en la información que se elabora sobre uno 

mismo y el cuerpo (Cash, 2011; Thompson et al., 1999). Actualmente, un medio de 

socialización muy presente son las redes sociales, sobre todo en adolescentes y adultos 

jóvenes. A pesar de que han surgido movimientos que rechazan los ideales de belleza, estas 

plataformas hacen visibles las diferencias entre los cuerpos y promueven la comparación 

entre pares y/o celebridades (Pérez-Bustinzar et al., 2023). 

La insatisfacción corporal ha sido estudiada en poblaciones con características 

sociodemográficas diferentes. Así, en el estudio de Fernández-Bustos et al. (2015) realizado 

en España a 447 mujeres adolescentes, se halló que quienes presentaban un índice de masa 

corporal (IMC) normal-bajo y bajo, expresaron sentirse más felices y cómodas con su cuerpo, 

lo cual, según los autores, podría deberse a la percepción de que este se ajusta más al ideal de 

delgadez. Adicionalmente, Cortez et al. (2023) hallaron en población de 130 mujeres 

adolescentes y ecuatorianas que el 71% de las mismas presentaba insatisfacción corporal; el 

38 %, refirió que, muy frecuentemente, solían sentir malestar al mirarse al espejo; y el 34% 

evitaba muy a menudo asistir a actos sociales y mostrar su figura. 

En el caso de universitarios, Zaccagni et al. (2014) hallaron en 734 universitarios 

italianos que la preferencia por ideales de delgadez estaba presente tanto en las participantes 

mujeres como en los hombres, pero que las universitarias tendían a sobreestimar más su peso 

corporal y a percibirse con sobrepeso. Asimismo, Rodríguez et al. (2010) encontraron en 

México que la mayoría de las 508 universitarias presentaba porcentajes elevados de 

insatisfacción corporal, lo cual se pudo evidenciar en disgustos hacia su propio cuerpo. De 

igual manera, en Ecuador, se halló que, de 196 universitarios de ambos sexos, el 50% 

presentaba un nivel de insatisfacción corporal bajo; y un 19.4%, alto (Vargas y Gaibor, 2024); 

y, en Chile, se evidenció que el 37% y el 48% de 100 universitarios hombres y mujeres 

presentaban insatisfacción corporal en el momento o en alguna ocasión en su vida, 

respectivamente (Fuenzalida et al., 2022) 

En el Perú, Moya Salazar et al. (2023) evidenciaron en 180 mujeres y hombres 

universitarios que el 5.1% percibía su imagen corporal con sobrepeso, mientras que el 22,2%, 

la percibió con obesidad. Asimismo, Benel et al. (2012) hallaron que, de un total de 124 

universitarias, el 60.4% mantenía niveles altos de insatisfacción corporal, y que estos 

porcentajes eran mayores en las participantes de entre 19-23 años. Adicionalmente, estimaron 

que, a mayor IMC en las jóvenes, mayores niveles de insatisfacción corporal. A su vez, 

Estrada-Araoz et al. (2024) hallaron en 306 universitarios de ambos sexos que el 47.1% 

presentaba insatisfacción leve y el 8.8%, una insatisfacción grave, siendo estos porcentajes 
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más acentuados en mujeres, y estudiantes de entre 18 a 25 años en comparación al grupo de 

entre 25 y 36 años. Los autores atribuyen ello a que los jóvenes de entre 18-25 años están 

más expuestos a contenido en redes que promueven los estándares de belleza actuales. 

En este sentido, la insatisfacción corporal resulta una variable que se ha visto presente 

en la población universitaria, especialmente en mujeres y, en ocasiones, puede funcionar 

como un factor predictivo de problemas relacionados a la salud mental. Así, García y Santos 

(2025) realizaron una revisión sistemática y encontraron a partir de 15 estudios con 

participantes universitarios que la percepción negativa de la imagen corporal se asocia con 

menores vínculos sociales, con afecciones en el estado de ánimo y la autorregulación 

emocional, con conductas de atracón y con una excesiva pérdida de peso.  

Relacionado a ello, en España, Berengüí et al. (2016) mostraron en 589 universitarios 

de ambos sexos que la mayor disconformidad con el cuerpo se relaciona con un mayor 

desajuste psicológico y con un mayor riesgo a las conductas alimentarias perjudiciales. 

Asimismo, Medina-Gómez et al. (2019) mencionan a partir de sus resultados en 329 

universitarios que los niveles de ansiedad e insatisfacción corporal podrían incidir en el inicio 

de hábitos poco saludables con la intención de modificar la forma y peso del cuerpo. Esto 

concuerda con lo hallado en el estudio de Estrada-Araoz et al. (2024) realizado a 528 

universitarios, en el que los resultados sugieren que la percepción negativa de cuerpo se 

relaciona con conductas de alimentación desordenada como la restricción de alimentos, las 

dietas y el ejercicio físico. Es en este sentido que la insatisfacción corporal podría funcionar 

como un factor de riesgo para el desarrollo de conductas alimentarias de riesgo (CAR) y 

trastornos de la conducta alimentaria (TCA), ya que las personas pueden utilizar métodos 

poco saludables que implican estándares de alimentación rígidos y prácticas poco saludables 

para perder peso (Estrada-Araoz et al., 2024; Ruiz et al., 2021). 

 De esta forma, se ha evidenciado que existen variables personales y psicológicas que 

se han asociado con la insatisfacción corporal. Otra de estas es el perfeccionismo, ya que 

altos niveles del mismo podrían llevar a las personas a querer alcanzar ideales físicos 

exigentes, con lo que se incrementarían sus niveles de insatisfacción con el propio cuerpo. 

Asimismo, según Shafran et al. (2002), la presencia de estándares exigentes puede llevar a 

que las personas sean hipervigilantes de sus deficiencias. Así, quienes logren controlar su 

cuerpo para cumplir con sus ideales estarían satisfechos, mientras que los que no, estarían 

insatisfechos y se autocriticarían constantemente. 
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 En esta línea, el perfeccionismo implica una tendencia en la personalidad al 

establecimiento de altos estándares de desempeño y al esfuerzo en la persecución de los 

mismos junto con una evaluación crítica en los logros de dichos estándares (Stoeber et al., 

2020; Stoeber & Hotham, 2013). Es en este sentido que Antony et al. (1999) señalan que los 

individuos perfeccionistas piensan que deben lograr desempeños perfectos y, si no sucede, se 

encuentran insatisfechos con los mismos. Es así como el establecimiento de altos estándares 

y de demandas muy exigentes influye en que estas personas estén constantemente 

insatisfechas con su desempeño. 

Tradicionalmente, el perfeccionismo era definido como un constructo unidimensional 

en base a sus connotaciones negativas relacionadas a características inflexibles y patológicas 

(Antony et al., 1999). De esta manera, se le solía asociar con inadaptación y disfuncionalidad, 

y su estudio se enfoca en cogniciones o actitudes irracionales autodirigidas, es decir, hacia la 

misma persona (Flett & Hewitt, 2002; Hewitt & Flett, 1991). 

Sin embargo, a partir de las evidencias, se ha demostrado que este resulta un 

constructo multidimensional que incorpora tanto aspectos adaptativos como disfuncionales. 

Así, Hamachek, (como se citó en Flett y Hewitt, 2002), evidenció la necesidad de distinguir 

entre un perfeccionismo normal, en el que la persona se esfuerza por el cumplimiento de 

estándares realistas, con lo que puede lograr satisfacción con su desempeño e incrementar su 

autoestima; y un perfeccionismo neurótico, que implica esfuerzos hacia estándares 

excesivamente altos, y en donde la motivación por su cumplimiento se basa en el temor al 

fracaso y a la decepción de los demás. 

Asimismo, la investigación en este campo, llevó al planteamiento de que este mantiene 

aspectos personales e interpersonales, ya que el desempeño de los perfeccionistas no solo era 

motivado por el deseo al éxito proveniente de uno mismo, sino también por la necesidad de 

aprobación de los demás (Flett & Hewitt, 2002). A partir de ello, Frost et al. (1990) 

desarrollaron una medida del perfeccionismo basada en seis dimensiones. Cuatro de estas 

refieren a un perfeccionismo autodirigido (altos estándares personales, dudas sobre las 

acciones, preocupación por los errores y organización), mientras que las otras dos, a un 

perfeccionismo motivado por la percepción de demandas de los padres hacia uno mismo (alta 

expectativas de los padres y críticas de los padres). 

Adicionalmente, se ha distinguido entre un perfeccionismo adaptativo (PA) y 

disfuncional (PD) en base a dos dimensiones: los estándares de rendimiento, y la discrepancia 

percibida entre dichos estándares (el ideal) y el desempeño real de la persona. De esta forma, 

el establecimiento de estándares altos de rendimiento no se considera un aspecto disfuncional 
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del perfeccionismo. No obstante, la percepción del individuo de la discrepancia entre estos 

estándares, y su desempeño resulta característico de un perfeccionismo más desadaptativo y 

disfuncional (Hamachek, como se citó en Flett y Hewitt, 2002). 

En esta misma línea, para la presente investigación, se optó por utilizar el modelo 

propuesto por Hewitt & Flett (1991), ya que permite considerar al perfeccionismo como un 

constructo multidimensional, y diferenciarlo a partir del origen y la dirección de los 

estándares y exigencias. Este modelo, se basa en tres dimensiones que implican un 

perfeccionismo dirigido hacia uno mismo (perfeccionismo auto orientado), hacia los otros 

(perfeccionismo orientado a los demás), y centrado en la percepción de que los demás 

imponen estándares y demandas poco realistas sobre uno mismo (perfeccionismo socialmente 

prescrito). 

El perfeccionismo auto orientado (P-AO) implica creencias, actitudes, 

comportamientos y motivaciones perfeccionistas cuyo origen se encuentra en el propio 

individuo, y refiere a la tendencia a establecer estándares exigentes hacia uno mismo, y a 

evaluar estrictamente el propio comportamiento. Adicionalmente, según Hewitt & Flett 

(1991), esta dimensión mantiene un componente motivacional, en el que la motivación es 

expresada en el esfuerzo tanto para alcanzar un nivel de perfección como para evitar fracasos 

en el cumplimiento de estándares y demandas. Asimismo, puede estar relacionada con 

sentimientos y creencias de autoinculpación, así como síntomas de ansiedad y depresión. 

 En el perfeccionismo orientado a los demás (P-OD), las tendencias perfeccionistas se 

dirigen hacia los otros significativos, y se mantienen altas creencias y expectativas al 

comportamiento y capacidad de los mismos para el cumplimiento de estándares irreales. En 

este sentido, aquí la evaluación se da hacia el desempeño de los demás, ya que se da 

importancia a que estos sean perfectos. Por ello, mientras que en el P-AO predomina la 

autocrítica, autoinculpación y autocastigo, el P-OD origina inculpación hacia los otros, y 

sentimientos de desconfianza y hostilidad (Hewitt & Flett, 1991). 

Por último, el perfeccionismo socialmente prescrito (P-SP) refiere a la tendencia a 

creer que los otros significativos mantienen estándares altos e irreales hacia uno mismo, y 

que la aceptación de los demás depende del cumplimiento de estos estándares. Por ello, aquí 

se incorpora la creencia de que el otro constantemente evalúa de forma estricta el propio 

comportamiento, y ejerce presión para que este sea perfecto. En este sentido, dichos 

estándares son percibidos como excesivos e inalcanzables, por lo que el individuo percibe 

que no es capaz de cumplirlos y complacer a los demás, o cree que las expectativas que se le 
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imponen no están siendo realistas. Ello puede generar sensaciones de fracaso y presencia de 

emociones desagradables como ira, ansiedad y depresión (Hewitt & Flett, 1991). 

A partir de todo lo anteriormente mencionado, se puede distinguir entre individuos no 

perfeccionistas, perfeccionistas adaptativos, y perfeccionistas disfuncionales o 

desadaptativos. Desde esta perspectiva multidimensional, se ha evaluado la prevalencia del 

perfeccionismo en población universitaria. Así, en Estados Unidos, Morpeth-Provost et al. 

(2022) realizó un estudio en 8689 universitarios y universitarias de pregrado, y halló que el 

26.1% de los mismos fue clasificado como perfeccionistas desadaptativos; el 31.2% como 

perfeccionistas adaptativos; y el 42.7% como no perfeccionistas. En la misma línea, se realizó 

un estudio longitudinal durante cuatro años a 841 universitarios canadienses de ambos sexos. 

A partir de ello, los resultados evidenciaron tres perfiles: el 35% de estos se clasificó como 

perfeccionistas adaptativos; el 25%, como desadaptativos; y el 40%, como no perfeccionistas 

(Nelsen et al., 2021).  

En América Latina, Aguilar et al. (2020) halló que 273 estudiantes de una universidad 

de Venezuela presentaban niveles moderados de perfeccionismo, y una mayor tendencia en 

valorar la organización y a experimentar preocupación ante los errores. Asimismo, en 

Ecuador, se evidenció que de 235 estudiantes de pre grado en Psicología, aproximadamente 

el 50-54% de los mismos presentó niveles normales de perfeccionismo y que, al igual que en 

la muestra venezolana, el malestar por los errores se encontraba muy presente (Barcos y 

Gonzáles-Ramírez, 2025).  

En esta misma línea, se ha evidenciado la relación del perfeccionismo con otras 

variables. Así, el PA se ha asociado con mayores niveles de autorregulación cognitiva y 

conductual, evaluación del propio desempeño, ejecución de mayores conductas autodidactas 

(Aguilar y Arias-Odón, 2023), éxito y buen desempeño académico, locus de control interno 

(Aguilar, 2020), resiliencia (Aguilar, 2025), y autoestima y valía personal (Helguera y Olos, 

2018).  

Por su parte, el PD, se ha relacionado con tensión ante exámenes; estrés (Aguilar, 

2020); ansiedad social (Aguilar, 2021); ansiedad, depresión y frustración ante discrepancia 

entre el desempeño real y el ideal (Aragón y Riveros, 2021); búsqueda de aprobación y 

necesidad de aceptación (Aguilar, 2020, 2021); malestar emocional ante la alta autocrítica; 

baja autoestima (Helguera y Oros, 2018); menor resiliencia (Aguilar, 2025); y disminución 

del bienestar psicológico (Barcos y Gonzáles-Ramírez, 2025). Asimismo, se halló que el 

perfeccionismo maximizó los efectos psicológicos negativos producidos por el contexto de 

pandemia en un grupo de adultos venezolanos (Aguilar, 2022). 
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Una vez expuestos los estudios que se han centrado, por un lado, en la insatisfacción 

corporal y, por el otro, en el perfeccionismo, resulta importante mencionar que también se 

han realizado ciertos estudios que relacionan ambas variables. Así, Liang et al. (2021) 

evidenciaron en 544 universitarias de China que el perfeccionismo considerado más 

adaptativo predijo de forma positiva la apreciación corporal; mientras que el perfeccionismo 

poco saludable la predijo negativamente. Asimismo, se halló que la apreciación corporal 

puede mediar la relación entre el perfeccionismo y las emociones de vergüenza y la culpa 

ligadas al cuerpo. Los autores sugieren que esto último se podría dar debido a que la 

apreciación por el cuerpo podría disminuir las críticas negativas hacia la imagen corporal, y 

promover la aceptación de la misma. 

Adicionalmente, Moffit et al. (2024) realizaron un estudio en Australia y evaluaron el 

perfeccionismo sin esfuerzo en 497 universitarios de ambos sexos, entendido como el deseo 

de querer que los demás lo perciban como perfecto, pero sin ningún tipo de demostración 

externa de esfuerzo. Aquí, encontraron que este se relacionaba positivamente con la 

autocrítica, a la cual definen como un diálogo interno centrado en la evaluación sobre verse 

o actuar de forma perfecta y esperada. Asimismo, evidenciaron que esta autocrítica funcionó 

como factor mediador entre el perfeccionismo sin esfuerzo y la insatisfacción corporal, las 

conductas alimentarias patológicas y el ejercicio compulsivo. A partir de esto, los autores 

infieren que el no lograr conseguir una imagen perfecta sin demostrar esfuerzo, podría 

generar altos niveles de autocrítica y esto, a su vez, puede promover la insatisfacción con el 

propio cuerpo, así como comportamientos poco saludables. 

Siguiendo esta línea, este vínculo ha sido documentado como factor de riesgo para el 

desarrollo de los Trastornos de la conducta alimentaria (TCA). Así, como parte de los 

resultados de un estudio realizado en España, Castejón y Berengüí (2020) hallaron en 604 

universitarios y universitarias españoles que la insatisfacción corporal se relaciona de forma 

significativa con un mayor riesgo de desarrollar conductas alimentarias problemáticas. 

Asimismo, en el caso de las mujeres, dicho riesgo también se asoció con actitudes y conductas 

perfeccionistas.  

Esto concuerda con lo hallado en el estudio de St-Cyr et al. (2024) con 229 atletas de 

deportes estéticos en Estados Unidos, en el que se exploró la relación entre perfeccionismo, 

pasión, bienestar psicológico y físico, y alimentación desorganizada. Así, halló que, por un 

lado, el P-SP se asoció con una pasión obsesiva, en la cual la motivación por el deporte es 

controlada por lo externo sin darle importancia al disfrute genuino, y esta pasión se relacionó 

con mayores niveles de conductas alimentarias desorganizadas. Por otro lado, el P-AO se 
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asoció no solo con una pasión obsesiva, sino también con la pasión armónica, en la que la 

dedicación al deporte surge de una satisfacción interna y en la que la persona es capaz de 

desconectarse del deporte en caso lo necesite. Adicionalmente, este tipo de pasión se vinculó 

con un mayor bienestar físico y psicológico. Ante estos hallazgos, los autores sugieren que 

el entorno en el que estos atletas se desenvuelven los coloca como vulnerables a estas 

asociaciones al ser un contexto sumamente competitivo y que ejerce presión sobre la 

apariencia física. 

Finalmente, se ha evidenciado en 142 universitarias en Canadá que los rasgos 

perfeccionistas median la experiencia interna al momento de comparar sus cuerpos con otros 

en las redes sociales. Es así como mayores niveles de perfeccionismo relacionado a la 

apariencia física, generaban menor confianza en uno mismo, e insatisfacción en el peso y la 

apariencia del propio cuerpo. Ahora, los autores añaden que esta relación puede explicarse a 

partir de las estrategias de afrontamiento que son utilizadas al momento de la comparación, ya 

que, por un lado, quienes presentaron niveles altos de perfeccionismo utilizaban la rumiación 

y el catastrofismo; mientras que, por el contrario, quienes presentaron niveles bajos, utilizaron 

un re enfoque positivo de la situación (McComb & Mills, 2021). 

A partir de lo expuesto anteriormente, se puede evidenciar que la importancia del 

estudio de ambos constructos recae en la influencia que mantienen en la salud de las personas, 

incluso funcionando como factores de riesgo para el desarrollo de trastornos clínicos, 

especialmente de la conducta alimentaria. Ahora, la relevancia de estudiar la relación de 

ambas variables en estudiantes universitarias se basa en que resulta una problemática que, si 

bien se encuentra presente en ambos sexos, es más frecuente en mujeres. Además, la etapa 

universitaria se caracteriza por importantes desafíos académicos y psicosociales. Así, las 

estudiantes establecen estándares en varios aspectos de sus vidas y, a su vez, asumen más 

responsabilidad por su propio bienestar, y salud física y psicosocial (Stevenson & Akram, 

2022). Asimismo, el contexto académico implica una alta exigencia y una alta competitividad 

entre el alumnado, lo cual puede acentuar rasgos perfeccionistas (Aguilar, 2025). A la par, 

estas jóvenes se encuentran más expuestas a contenidos en las redes que promueven 

estándares de belleza relacionados a la delgadez (Estrada-Araoz et al., 2024), lo cual podría 

colocarlas en riesgo de generar disconformidad con la imagen corporal y de desarrollar 

hábitos poco saludables (Flores, 2021). 

A pesar de ello, en el Perú, existe escasa investigación que relacione ambas variables 

en dicha población. Por ello, el objetivo de la presente investigación es conocer la relación 

existente entre la insatisfacción corporal y el perfeccionismo en estudiantes universitarias de 
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Lima Metropolitana. Adicionalmente, como objetivos específicos, se indagará acerca de las 

diferencias en la insatisfacción corporal entre grupos en función a variables personales y 

sociodemográficas. 

De esta forma, se evaluaron la insatisfacción corporal y el perfeccionismo en una 

muestra de jóvenes universitarias de entre 18 y 25 años de una universidad privada de Lima 

Metropolitana. Para ello, se aplicaron dos cuestionarios de manera virtual, en un solo 

momento del tiempo y en una única sesión. Esta aplicación se realizó de forma individual a 

través de un enlace personal, y se accedió a las participantes mediante publicaciones en redes 

estudiantiles y la difusión del enlace. 
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Método 

 

Participantes 

 

Las participantes fueron 79 estudiantes mujeres de diferentes facultades de una 

universidad privada de Lima Metropolitana cuyas edades oscilaban entre los 18 y 25 años 

(M=21.38, DE=2.13). Los criterios de inclusión consistieron en que fueran mujeres, que se 

encontraran entre las edades solicitadas y que fueran alumnas regulares de la universidad; y 

el criterio de exclusión fue que no estuvieran o hayan atravesado por algún diagnóstico de 

trastornos de la conducta alimentaria. En base a la información obtenida en la ficha de datos 

(Apéndice A), se calculó el IMC de las participantes y se obtuvo que el 73.4% (58) de las 

mismas se encontraba en la categoría de peso normal, el 24.1% (19), en la categoría de 

sobrepeso y, finalmente, el 2.5% (2), en la categoría de bajo peso. 

Se solicitó la colaboración de las participantes a través de convocatorias en diferentes 

redes sociales como Facebook, Instagram y Whatsapp, en las que se colocó un afiche que 

contenía los criterios de inclusión seguido del enlace del google forms correspondiente al 

protocolo de aplicación.  

 

Medición 

 

Para la medición de la insatisfacción corporal se utilizó el Body Shape Questionnaire 

(BSQ), instrumento desarrollado originalmente por Cooper, Taylor, Cooper y Fairburn en 

1987, el cual es un instrumento compuesto por 34 ítems y estructurado como una escala 

unidimensional que evalúa el malestar relacionado a la forma del cuerpo. El formato de 

respuesta es de tipo Likert con valores que van desde 1 (nunca) hasta el 6 (siempre). 

Para la construcción de este instrumento, los autores originales aplicaron entrevistas 

semi estructuradas a mujeres universitarias, con trastorno alimenticio, en dieta y que asistían 

a clases de gimnasia, a las cuales se les pidió profundizar sobre la experiencia de sentirse 

“gordas”, así como especificar las situaciones en las que emergen estos sentimientos y las 

consecuencias de ello. La prueba elaborada a partir de estas entrevistas constaba de 51 ítems 

y se aplicó en Gran Bretaña a 573 mujeres jóvenes que pertenecían a grupos clínicos con 

trastornos alimenticios y no clínicos. Los autores optaron por eliminar cierta cantidad de 

ítems, quedándose, finalmente, con la prueba de 34 ítems. Asimismo, se halló validez 

convergente en el BQS, ya que se mostró una relación positiva con la subescala que evalúa 

la insatisfacción corporal del Eating Disorder Inventory (EDI) (r=.66; p<.01), y con la 
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puntuación del Eating Attitudes Test (EAT) entre pacientes con bulimia nerviosa (r=.35; 

p<.01) y entre estudiantes de terapia ocupacional (r=.61; p<.01). 

En México, Vásquez et al. (2011) realizaron una validación del BSQ en 472 mujeres 

mexicanas. Para evaluar la validez de la escala, se realizó un análisis factorial exploratorio 

(AFE) con rotación varimax, en el que se obtuvieron dos factores: malestar corporal y 

malestar patológico, que explicaron el 63.8% de la varianza total. Asimismo, se obtuvo un 

alfa de Cronbach de .98 para la escala total; de .95 para el primer factor; y de .94 para el 

segundo factor. 

En la presente investigación se utilizará la validación del BSQ realizada en Perú por 

Baños y Aguilar (2020) en 272 en mujeres universitarias. Para evaluar la validez, se realizó 

un análisis factorial confirmatorio en el que se probaron 5 modelos de 1, 2, 3, 4 y 5 factores. 

No obstante, la correlación interfactorial del modelo de dos, tres, cuatro y cinco factores fue 

alta (entre .77 y .94), por lo que se indicó la presencia de un factor general (CFIM1= 0.950, 

TLIM1=0.947, SMRM1=0.061, RMSEAM1=0.056). 

De esta forma, el modelo unidimensional de la insatisfacción corporal explicó mejor 

el constructo. Asimismo, se obtuvieron valores óptimos de consistencia interna con un alfa 

de Cronbach de .96. Por lo tanto, para la presente investigación, se consideró teóricamente 

pertinente mantener el modelo de un factor. En este estudio, el análisis de confiabilidad 

mostró que el índice de alfa de Cronbach para la escala de insatisfacción corporal fue de .97 

(Apéndice B). 

Para la evaluación del perfeccionismo se utilizó La Escala Multidimensional de 

Perfeccionismo creada por Hewitt y Flett (1991), la cual consta de 45 ítems que evalúan tres 

dimensiones: el perfeccionismo auto orientado (P-AO), perfeccionismo socialmente prescrito 

(P-SP) y el perfeccionismo orientado hacia los demás (P-OD). El formato de respuesta es de 

tipo Likert con valores que van desde 1=totalmente en desacuerdo hasta 7=totalmente de 

acuerdo. 

En relación a las propiedades psicométricas del instrumento original, la evidencia de 

validez se obtuvo a partir de un análisis factorial exploratorio en el que se obtuvieron tres 

factores que explicaron el 36% de la varianza total. Se calcularon los coeficientes de alfa de 

Cronbach y se obtuvieron valores de .86 para la dimensión P-AO; .89 para la dimensión P-

OD; y .79 para la dimensión P-SP, de (Hewitt & Flett, 1991). 

Adicionalmente este instrumento ha sido traducido a diferentes idiomas como el 

portugués (Soares et al., 2003), japonés (Ohtani & Sakurai, 1995), francés (Labrecque et al 
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cómo se citó en Rodriguez et al., 2009), holandés (De Cuyper et al., 2015) y español 

(Rodríguez et al., 2009). 

En la presente investigación, se utilizará la adaptación española de la Escala 

Multidimensional del Perfeccionismo (EMP) realizada por Rodríguez et al. (2009) en 356 

universitarios y universitarias españoles. Para su validación, se utilizó un AFE mediante el 

método de componentes de rotación Varimax, en el que resultó la misma estructura tripartita 

obtenida en el instrumento original, ya que se obtuvieron tres factores que explicaban el 

30.56% de la varianza total (KMO=.81; Esfericidad de Bartlett=p<.01). En cuanto a la validez 

convergente de la escala, se halló una relación estadísticamente significativa entre las tres 

dimensiones del EMP y la subescala del perfeccionismo del Eating Disorders Inventory 

(EDI-2). La relación más elevada se dio con el P-AO (r=.61: p<.01), seguida de la dimensión 

P-SP (r= .57, p < .01), y, finalmente, de la P-OD (r = .33; p < .01). Asimismo, la dimensión 

de P-SP de la EMP se relacionó positiva y significativamente con las sub escalas de ansiedad 

(r = .35; p < .01) y depresión (r = .33; p < .01) correspondientes a la Escala Hospitalaria de 

Ansiedad y Depresión (HADS). Además, el P-AO se asoció positivamente con la dimensión 

de ansiedad (r= .29; p < .01). Además, se obtuvo un coeficiente alfa de Cronbach de .86 para 

la escala total; de .87 para P-AO; de .76 para P-SP; y de .66 para P-OD. Finalmente, se evaluó 

la estabilidad temporal mediante el método test retest, en el que resultó un coeficiente de .82 

para la dimensión de P-AO; de .63 para P-SP; y de .72 para P-OD. 

En el Perú, Tataje (2013) corroboró la validez de la EMP en una población de 285 

jóvenes universitarios. Así, realizó un AFE con rotación Varimax en el que se replicó la 

estructura de la escala original de tres dimensiones y que explicaba el 39.31% de la varianza 

total (KMO = .87; Esfericidad de Bartlett=p < .01). En los análisis de confiabilidad, la 

dimensión PAO obtuvo un alfa de Cronbach de .91; la P-SP, de .86; y, por último, la P-OD, de 

.66. 

En el presente estudio, se realizaron análisis de confiabilidad de alfa de Cronbach para 

cada una de las dimensiones de la escala de perfeccionismo. Así, el índice de alfa de Cronbach 

para el perfeccionismo auto orientado resultó de .92; para el perfeccionismo orientado a los 

demás, de .69; y para el perfeccionismo socialmente prescrito, de .83 (Apéndice B). 

 

Procedimiento 

 

La información fue recolectada entre inicios de febrero del 2023 y finales de marzo del 

mismo año. Dentro del formulario, se les presentó un consentimiento informado (Apéndice C), 

en el que se especificó el objetivo del estudio, se aseguró el anonimato, y se informó sobre la 
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voluntariedad de la participación, y de la posibilidad de retirarse en cualquier momento de la 

encuesta si así lo consideraban necesario sin que ello implicara algún perjuicio para ellas. 

Luego, a través de una ficha de datos, se midieron las variables sociodemográficas de edad, 

lugar de nacimiento, facultad de estudios, peso actual y altura actual, y las variables personales 

de frecuencia de ejercicio físico, frecuencia de dieta y percepción de salud. Seguido de ello, se 

midieron las escalas correspondientes a las variables de estudio. Finalmente, una vez culminada 

la resolución del cuestionario, se les brindó información sobre el contacto del centro 

psicológico de la universidad en la que se realizó el estudio y sobre los canales a través de los 

que la universidad difunde contenido sobre salud mental. 

 

Análisis de datos 

 

Para el análisis de los datos recabados, se creó una base de datos en el programa IBM-

SPSS versión 27. En este, se calcularon los valores correspondientes a cada dimensión de las 

variables de la investigación. Luego, se analizó la confiabilidad de los instrumentos a través 

del alfa de Cronbach. 

Posteriormente, se realizó el análisis de normalidad de las distribuciones a través de 

Kolmogorov Smirnov, en el que las cuatro dimensiones principales del estudio resultaron 

normales: insatisfacción corporal, perfeccionismo auto orientado, perfeccionismo orientado 

a los demás y perfeccionismo socialmente prescrito (Apéndice D). 

Así, en lo relacionado al objetivo general, se procedió a utilizar el índice de 

correlación de Pearson para evaluar la presencia de asociaciones significativas entre las 

variables de la investigación. Finalmente, con la finalidad de abordar el objetivo específico, 

se llevó a cabo un análisis de correlación de Pearson para identificar asociaciones entre la 

insatisfacción corporal y las variables personales del estudio. Adicionalmente, para las 

correlaciones de ambos objetivos, se determinó la magnitud de las asociaciones encontradas 

a partir del criterio de Cohen (1988).
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Resultados 

 

A continuación, se presentan los resultados obtenidos en función a los objetivos del 

presente estudio. En primer lugar, con la finalidad de responder al objetivo general del 

estudio, se presentan las correlaciones entre insatisfacción corporal y las dimensiones de 

perfeccionismo; y, luego, en función a los objetivos específicos, se muestran los análisis de 

correlación entre las variables de estudio, y las variables sociodemográficas y personales. 

Se calcularon los estadísticos descriptivos para las variables IMC total, salud 

percibida, ejercicio y dieta. Para el IMC total, la media fue de 23.22 (DE=3.04) y los valores 

oscilaron entre 17.67 y 30.48. En el caso de la salud percibida, la media fue de 3.49 (DE=0.66) 

con un valor máximo de 5 y un valor mínimo de 2; es decir que, en promedio, las participantes 

percibieron su salud de forma moderadamente positiva. En cuanto a la variable de ejercicio, 

la media fue de 2.56 (DE=1.07), y los valores estuvieron entre 1 y 5. Por último, en relación 

a la dieta, la media fue de 2.08 (DE=1.06) con un rango de valores de entre 1 y 4 (Apéndice 

D). 

Con la finalidad de responder al objetivo general del estudio, la Tabla 1 muestra las 

asociaciones encontradas entre insatisfacción corporal y las dimensiones del perfeccionismo. 

Se hallaron correlaciones positivas y significativas entre el perfeccionismo auto orientado y 

el socialmente prescrito con insatisfacción corporal. Ambas correlaciones presentan un 

tamaño del efecto moderado según el criterio de Cohen (1988). 

 

Tabla 1 

Correlaciones entre Insatisfacción corporal y Perfeccionismo 

 Insatisfacción Corporal 

Perfeccionismo Auto Orientado .43*** 

Perfeccionismo Orientado a los Demás 
.10 

Perfeccionismo Socialmente Prescrito 
.44*** 

Nota. *** p < .001  

 

En el análisis de la insatisfacción corporal y las variables personales solo se encontró 

una correlación inversa, significativa y con tamaño del efecto bajo (Cohen, 1988) con la edad 

de las participantes (r=-.24, p < .05). Por otro lado, la insatisfacción corporal tuvo 

correlaciones significativas y de diferente tamaño del efecto con el IMC, la salud percibida, 

la frecuencia de ejercicio y la realización de dietas para bajar de peso (Tabla 2).  
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Tabla 2 

Correlaciones Insatisfacción corporal, y IMC total, Salud percibida, Ejercicio y Dieta 

 Insatisfacción Corporal 

IMC total .37** 

Salud percibida -.23* 

Ejercicio .32** 

Dieta .56*** 

Nota. * p < .05. ** p < .01. *** p < .001 
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Discusión 

 

En los últimos años, la investigación de la insatisfacción corporal y del 

perfeccionismo como constructo multidimensional ha cobrado mayor relevancia. Muchos de 

estos estudios se han centrado en universitarios y, específicamente, en población femenina, 

ya que, por un lado, la sociedad les impone que cumplan con el ideal de belleza relacionado 

a una delgadez extrema, lo cual funciona como factor de riesgo para desarrollar 

disconformidad con la imagen corporal (Berengüi et al., 2016; Pérez-Bustinizar et al., 2023); 

y, por otro lado, la etapa universitaria se caracteriza por una alta exigencia en estándares 

personales y académicos, y competitividad entre el alumnado configurándose así como un 

contexto particular en el que podrían estar reforzando los rasgos perfeccionistas (Gao, 2023; 

Stevenson & Akram, 2022). 

En lo relacionado al objetivo central del estudio, se encontró una relación directa entre 

insatisfacción personal, y perfeccionismo auto orientado (P-AO) y socialmente prescrito (P-

SP). El que la insatisfacción corporal se haya relacionado con el P-AO podría deberse a la 

forma ambivalente que toma esta dimensión. Así, la exigencia proveniente de uno mismo se 

ha asociado, por un lado, con respuestas positivas en las personas cuando se relaciona con 

una mayor organización, determinación y motivación al esfuerzo; mientras que, por otro lado, 

con respuestas negativas al vincularse con sensaciones de frustración y malestar, y mayor 

autocrítica al no cumplir con las metas deseadas (Aguilar, 2023, 2025). En este sentido, 

estudios como el de McLoughlin et al. (2022) y Stoeber et al. (2014) han demostrado que se 

asocia a variables negativas y de impacto en la salud de poblaciones como deportistas y 

universitarios respectivamente.  

Esto podría darse debido a que esta dimensión del perfeccionismo se relaciona con el 

deber de ser perfecto en la persecución de estándares elevados que son internos y propios a 

la persona, y con la evitación de fracasos en el cumplimiento de estos estándares y demandas 

(Antony et al., 1999; Hewitt & Flett, 1991; Stevenson & Akram, 2022). Asimismo, las 

consecuencias psicológicas del perfeccionismo pueden ocurrir especialmente ante 

situaciones de estrés. Así, según Hewitt y Flett (2003), el perfeccionismo puede perpetuar o 

intensificar el estrés a partir del uso de estrategias de afrontamiento desadaptativas y de 

evaluaciones cognitivas negativas. 
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En este sentido, en estudios recientes se ha evaluado la relación entre el 

perfeccionismo con cómo las personas interpretan sus logros y sus fracasos. Así, se ha 

vinculado con autocríticas del desempeño personal, y con la atribución de los fracasos a uno 

mismo. Por ejemplo, en un estudio con 341 universitarios y universitarias de argentina se 

halló que la percepción de no alcanzar las exigencias autoimpuestas se relaciona con la 

autoestima, lo cual, según los autores, sugiere que el fracaso podría relacionarse con 

disminución de la autovalía (Helgueras y Olos, 2018). Relacionado a ello, Gao et al. (2023) 

hallaron en un grupo de 540 universitarios y universitarias de china que el perfeccionismo se 

vinculó con mayor sintomatología ansiosa y depresiva, e hipotetizan que esto puede ser 

debido a una tendencia a evaluar el desempeño y la imagen de forma crítica y exigente. 

Asimismo, Harper et al. (2020) encontraron en 160 universitarios y universitarias 

estadounidenses que el perfeccionismo se asoció con la atribución de los fracasos a factores 

internos, lo cual, a su vez, se relaciona con menores niveles de autoeficacia y bienestar. En 

concordancia con ello, Levine et al. (2017) mencionan que en un grupo de 240 universitarios 

canadienses mujeres y hombres se halló que aquellos con altos puntajes en PAO tienden a 

atribuir los eventos positivos a factores externos, mientras que los negativos, a factores 

internos; y sugiere que esto podría ser porque su autoconcepto e identidad está muy ligado al 

éxito en el cumplimiento de estándares y demandas.  

Es en esta línea que el establecimiento de estándares excesivamente elevados sobre el 

ideal de cuerpo podría llevar a que las personas sean hipervigilantes de sus deficiencias y 

evalúen críticamente su comportamiento. Así, estas podrían esforzarse por controlar su 

cuerpo para cumplir con dichos estándares y, en caso no lo logren, atribuirse este fallo a sí 

mismas. Ante ello, podría surgir una preocupación excesiva por la discrepancia entre el 

cuerpo real y el ideal, disminución en la valoración del propio cuerpo, y sentimientos, 

actitudes y pensamientos de rechazo e insatisfacción hacia el mismo (Gao et al., 2023; 

Helgueras y Olos., 2018; Steele et al., 2007). 

La relación hallada entre la insatisfacción corporal y el P-SP también podría 

explicarse por las características de esta última dimensión, ya que suele ser tomada como más 

desadaptativa en comparación a las otras dos dimensiones del perfeccionismo. Así, Aguilar 

(2021) encontró en un grupo de 1034 universitarios y universitarias de Venezuela que el P-

SP y el estrés funcionan como predictores de mayores niveles de ansiedad social. Ante ello, 

el autor sugiere que esta dimensión del perfeccionismo podría fomentar el uso de estrategias 

de regulación poco adaptativas frente a las exigencias académicas, lo cual podría aumentar la 

vulnerabilidad emocional de los y las estudiantes. De igual manera, en el estudio de Ynouye 
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(2022) en un grupo de 289 universitarios peruanos de ambos sexos, el P-SP también se vio 

asociado, por un lado, con un mayor uso de estrategias de regulación emocional 

disfuncionales como la autoculpa, catastrofización y la rumiación; y, por otro lado, con un 

menor uso de estrategias adaptativas como la planificación o reinterpretación de los eventos.  

Adicionalmente, en Estados Unidos, Harper et al. (2020) hallaron que los 

universitarios de ambos sexos que presentaban mayores niveles de P-SP, reportaron mayores 

interacciones sociales negativas en su cotidianidad. A partir de ello, sugieren que la 

prevalencia del P-SP en las personas depende mucho del contexto, y de su influencia en las 

cogniciones, emociones y comportamientos de las personas.  

Así, estudios han evidenciado cómo el contexto promueve en las mujeres un ideal de 

belleza relacionado a una delgadez extrema. Por ejemplo, Flores (2021) halló en 317 

universitarios argentinos de ambos sexos que las participantes mujeres percibían una mayor 

presión por parte de los medios de comunicación, las redes sociales y los pares, lo que las 

podía llevar a internalizar más dicho ideal. De forma más reciente, Pérez-Bustinzar et al. 

(2023) evidenció en 195 mujeres mexicanas de entre 12 y 30 años que habían sido 

diagnosticadas con algún trastorno de la conducta alimentaria que la insatisfacción corporal 

se relaciona con la influencia de los pares, los medios de comunicación y la familia, siendo 

esta última la asociación más fuerte. A partir de estos hallazgos, los autores mencionados 

coinciden en sugerir que la transmisión sociocultural del ideal de delgadez constituye un 

elemento central en cómo las mujeres perciben y valoran su propio cuerpo. 

En relación a lo anterior, las tendencias perfeccionistas también podrían asociarse con 

la interiorización de los estándares de belleza transmitidos socialmente. Esto lo evidencia un 

estudio realizado en Noruega con una muestra de 3424 adolescentes, en el que encontraron 

que quienes utilizaban las redes sociales para mostrar una imagen propia ideal y para 

compararse con otros presentaban mayores niveles de una dimensión del perfeccionismo 

orientada a las creencias de que se deben cumplir con estándares impuestos por los demás. A 

su vez, este tipo de perfeccionismo se asoció con mayores niveles de insatisfacción corporal 

y de recurrencia de conductas alimentarias problemáticas. A partir de estos resultados, los 

autores interpretan que, cuando la perfección se define en base a los estándares dominantes 

en una sociedad, se podrían intensificar la percepción negativa y malestar asociados al 

cuerpo, y la comparación con otros (Danielsen et al., 2024). 

Por último, como se ha ido mencionando, las personas con P-SP tienden a atribuir su 

autovalía a la obtención de logros, al cumplimiento de estándares y a la aprobación de los 

otros significativos (Hewitt & Flett, 1991). En caso no lo logren, podrían autocriticarse, 
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valorar de forma negativa su imagen corporal, generar preocupaciones excesivas por la forma 

del cuerpo y sobrestimar el tamaño del mismo, con lo que aumenta la probabilidad de que 

emerja la insatisfacción corporal (Cooper et al., 1987). 

Así, a partir de los resultados de su estudio realizado en Paraguay a 709 adolescentes, 

Ryuk (2015) sugiere que la presión por cumplir expectativas externas podría contribuir al 

aumento del malestar emocional en caso no se logre y que esto ocurre especialmente en las 

mujeres. De forma complementaria, Gao et al. (2023) realizó un estudio en 1029 

universitarios chinos de ambos sexos e hipotetizó que el perfeccionismo relacionado con la 

autocrítica y evaluación externa puede incentivar la búsqueda constante de aprobación 

externa, la internalización de los ideales sociales, y la percepción y valoración negativa del 

propio cuerpo. 

Cabe mencionar que en el P-SP las personas podrían atribuirse los errores a sí mismos 

y no a factores externos. Así, en una muestra de 185 universitarios canadienses de ambos 

sexos se evaluó las diferencias entre dos tipos de perfeccionismo, y las atribuciones que las 

personas elaboran de sus éxitos y fracasos. Se halló que quienes presentaban altos niveles de 

perfeccionismo autocrítico atribuían los éxitos a factores externos, como la suerte o ayuda 

recibida, y los fracasos, a factores internos; mientras que quienes presentaban niveles del 

perfeccionismo motivado por estándares personales le atribuyen las fallas a eventos externos 

(Levine et al., 2017). Esto podría relacionarse con que las mujeres no vean como exigentes e 

irreales los estándares de belleza impuestos por otros, sino que, más bien, perciban a su 

cuerpo real como erróneo generando así alteraciones y sentimientos de inconformidad. 

Finalmente, el que la insatisfacción corporal no se haya relacionado con el 

perfeccionismo orientado a los demás (P-OD) podría deberse a la fuente a la que se dirigen 

las tendencias perfeccionistas, ya que en esta dimensión las altas creencias y expectativas, y 

el cumplimiento de estándares se orientan hacia el comportamiento y capacidad de los otros 

significativos (Antony et al., 1999; Hewitt et al., 2022). Así, si bien el P-OD es asociado a un 

menor malestar en la vida social de la persona perfeccionista, la exigencia marcada hacia un 

otro aumenta la probabilidad de presentar conflictos sociales, y de mantener estilos de 

relación caracterizados por el rechazo, la hostilidad, la inculpación y la crítica (Hewitt et al., 

2022; Hewitt & Flett, 1991). 

De esta forma, el P-OD está relacionado a dificultades en las relaciones 

interpersonales y a resultados negativos en los otros significativos. A nivel teórico, 

Chemisquy (2017) propone que esta dimensión del perfeccionismo dificulta el 

establecimiento de relaciones seguras y empáticas. Así, se genera un patrón de desconexión 
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social que, según la autora, implica vínculos basados en exigencia, hostilidad, crítica, baja 

tolerancia, y desaprobación o distanciamiento emocional ante los errores e imperfecciones de 

los otros. Esto, a su vez, podría aumentar la vulnerabilidad psicológica y la emocionalidad 

negativa en el otro. En concordancia con ello, se evidenció en 391 adultos estadounidenses 

que esta dimensión del perfeccionismo se caracteriza por relaciones que reflejan falta de 

amor, cuidado y amabilidad, y mayor dominancia indiferencia emocional y exigencias 

extremas (Stoeber et al., 2021).  

A partir de ello, se podría inferir que estas tendencias perfeccionistas podrían cumplir 

un rol fundamental en la exigencia y presión hacia los demás por cumplir con los estándares 

de belleza, y en el aumento de críticas hacia el propio cuerpo, por lo que los otros 

significativos podrían devaluar su imagen corporal y presentar insatisfacción corporal. 

En esta línea, la medición de la insatisfacción corporal en el presente estudio consistió 

de enunciados auto dirigidos que evalúan cómo las participantes se sienten y valoran su 

apariencia en las últimas cuatro semanas (Hewitt & Flett, 1991). Así, al ser el P-OD una 

dimensión del perfeccionismo orientada al comportamiento de un otro, no guardaría relación 

con la medición de la insatisfacción como un constructo subjetivo. 

En relación a los objetivos específicos, se encontró una relación inversa entre 

insatisfacción corporal y la edad de las participantes. En este sentido, se puede considerar que 

la insatisfacción corporal es experimentada por las mujeres de forma transversal a las etapas 

de la vida, lo cual se puede evidenciar en los diversos estudios realizados en mujeres de 

diferentes edades en los que dicha variable ha estado muy presente. Así, se han realizado 

estudios en adolescentes (Ceballos-Gurrola, 2020; Contreras et al., 2015; Cortez et al., 2023; 

Fernández-Bustos et al., 2015), jóvenes universitarias (Flores, 2021; Hernández et al., 2024; 

Zaccagni et al., 2014) y adultas (Latorre et al., 2018; Valenciano y Solano, 2012), en los que 

se encontraron niveles de insatisfacción corporal, malestar, sobreestimaciones del cuerpo, y/o 

preferencias por ideales de delgadez. 

Ahora, si bien la insatisfacción corporal se mantiene como una variable estable en las 

etapas de vida, algunos autores mencionan que los niveles de la misma suelen disminuir 

mientras las personas van creciendo. Así, los estudios de Esnaola et al. (2010) y Latorre et al. 

(2018) realizados en población española evidencian que las participantes de mayor edad 

presentaban menores niveles de insatisfacción corporal y menor percepción de presión 

sociocultural en comparación a las participantes más jóvenes. Los autores de ambos estudios 

interpretan que estos resultados pueden relacionarse a una mayor tolerancia del tamaño y 
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forma del cuerpo, y a un mayor alejamiento de los estándares sociales. Además, se menciona 

que el desarrollo de estrategias cognitivas adaptativas como la resignificación o re evaluación 

del evento podrían promover la aceptación propia. 

En línea con lo anterior, la transición entre la adolescencia y la adultez temprana 

podría ser un periodo de vida en el que los niveles de insatisfacción corporal sean más 

elevados. En este sentido, Bucchianeri et al. (2013) implementaron un estudio longitudinal 

en Estados Unidos en el que se realizó un seguimiento durante 10 años a miles de 

adolescentes hasta su adultez temprana. Es así como hallaron que los niveles de insatisfacción 

corporal aumentaron en la transición a la adultez y que el principal factor de ello fue el 

aumento del IMC. A partir de ello, interpretaron que los cambios físicos y sociales por los 

que atraviesan las mujeres durante esta etapa podrían aumentar la preocupación y el malestar 

por la imagen corporal.  

Asimismo, en Brasil, Da Silva et al. (2020) encontraron en una población de 612 

universitarias de entre 18-25 años que la presión por cumplir con los estándares sociales se 

asoció con la internalización del ideal de belleza y con el aumento de la insatisfacción 

corporal. Ante esto, los autores relacionan sus hallazgos a que esta es una etapa en la que 

existe un gran uso de los medios de comunicación, especialmente de las redes sociales, lo 

cual aumenta la exposición a contenido que impacta en la percepción del cuerpo.   

Adicionalmente, la insatisfacción corporal se relacionó de forma directa con el índice 

de masa corporal (IMC), es decir, mientras mayor IMC reportaron las participantes, mayores 

fueron sus niveles de insatisfacción corporal. En concordancia con ello, el IMC real o 

percibido se ha visto relacionado con un menor autoconcepto físico en adultos chilenos (Oda-

Montecinos et al., 2018), con una percepción negativa de la imagen corporal en universitarios 

de ambos sexos en Chile (Inzunza et al., 2023), con mayores niveles de insatisfacción 

corporal en adolescentes españoles (Sánchez-Miguel et al., 2018) y a mayores deseos de 

incorporar hábitos de vida que lleven a disminuir el peso y tamaño corporal  en adultos de 

España (Latorre et al., 2018).  

Por el mismo lado, Fernández-Bustos et al. (2015), halló en un grupo de 447 

adolescentes españolas que quienes presentaban un IMC normal y bajo mantenían un mayor 

autoconcepto físico y mejor percepción de su atractivo. Así, se puede interpretar que mayores 

niveles de IMC podrían funcionar como un factor crucial en la generación y mantenimiento 

de la disconformidad corporal; y, por el contrario, menores niveles del mismo, se pueden 

asociar a un mayor bienestar y autoconcepto físico. 
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Adicionalmente, una revisión sistemática y meta análisis realizada por Weinberger et 

al. (2016) a partir de 17 estudios ofrece evidencia sobre la relación entre insatisfacción y 

obesidad en adultos. Así, concluyeron que las personas con obesidad presentan niveles de 

insatisfacción corporal significativamente más altos que quienes mantienen un peso corporal. 

De manera complementaria, en un estudio comparativo entre 169 universitarios y 

universitarias de México y España, se halló que las personas con obesidad tendían a 

subestimar significativamente su peso, principalmente en la muestra mexicana. Los autores 

hipotetizan que el no reconocer la condición real de su peso corporal, podría dificultar el 

comienzo de hábitos y conductas más saludables (Pineda-García et al., 2020).  

Ahora, el porqué de estos resultados podría relacionarse a la influencia de los medios 

de comunicación. En este sentido, Karazsia et al. (2017), a partir de la interpretación de sus 

resultados en su metaanálisis con datos de 100 228 personas durante 31 años, sugiere que el 

ideal de belleza se ha ido cuestionado en los medios de comunicación y las redes sociales, ya 

que se han generado campañas y movimientos que buscan representar y promover la 

diversidad de cuerpos. Si bien se da esto, autores mencionan que el ideal de delgadez aún se 

sigue reproduciendo y promoviendo sentimientos de disconformidad con el propio cuerpo 

(Quinte et al., 2020; Venegas-Ayala y Gonzáles-Ramírez, 2020).  

En este sentido, al ser las participantes del presente estudio jóvenes de una universidad 

privada de Lima Metropolitana, podrían mantener acceso continuo a esta clase de contenido 

y haber interiorizado el modelo de delgadez. Por ello, en la medida en que se incrementa el 

IMC, se incrementan también las preocupaciones y sensaciones de disconformidad con su 

propio cuerpo, con lo que emerge la insatisfacción corporal. 

Además de ello, el IMC suele ser considerado como un indicador de salud. De esta 

forma, en un grupo de 161 mujeres de Argentina y Japón, se evidenció que el mantener un 

cuerpo delgado, se asocia con la percepción de una mayor salud (Bazán y Ferrari, 2012). Por 

el contrario, Latorre et al. (2018) hallaron en adultos de ambos sexos que un IMC alto se 

relaciona a la predisposición a adoptar conductas asociadas a la salud y la reducción del peso. 

De esta forma, las participantes podrían estar vinculando su IMC a la percepción de su propia 

salud, por lo que un número elevado del mismo, generaría preocupaciones constantes por el 

cuerpo. 

En esta misma línea, la insatisfacción corporal también se relacionó de forma inversa 

con la percepción de salud de las participantes. Estos hallazgos concuerdan con dos estudios 

realizados en México con población adolescente de ambos sexos. Así, el estudio de Cruz-

Licea et al. (2018), muestra que la mayoría de 460 adolescentes asociaron un cuerpo 
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saludable, y de menor riesgo con imágenes que representaban niveles normales y bajos de 

IMC. Asimismo, Ceballos-Gurrola et al. (2020) evidenciaron en 461 adolescentes que 

quienes presentaban mayor insatisfacción corporal tendían a percibir su salud de forma más 

negativa.  

Adicionalmente, García y Santos (2025) evidenciaron en su revisión de 15 artículos 

sobre la insatisfacción corporal en estudiantes universitarios de ambos sexos que la 

insatisfacción corporal puede predecir mayores niveles de depresión y ansiedad, deterioro en 

la calidad del sueño y dificultades en las relaciones sociales. De manera complementaria, una 

imagen corporal negativa se ha asociado en un grupo de 397 adolescentes chilenos a menores 

niveles de autoestima y a mayor sintomatología depresiva (Morán et al., 2024); así como a 

conductas alimentarias de riesgo en 181 estudiantes de enfermería en Colombia (Ureña-

Molina, 2015). En este último estudio, el autor infiere que una percepción negativa del cuerpo 

puede vincularse a un y un mayor deterioro en la salud mental, psicológica y física, y del 

funcionamiento social.  

En relación a estos resultados, si bien objetivamente un IMC por encima de lo 

considerado normal afecta la salud como en el caso de la obesidad, la percepción del deterioro 

de la misma podría no estarse definiendo solo en base a ello, sino también basándose en la 

estigmatización que se la ha dado por cuestiones psicológicas y estética. Esto concuerda con 

Thornborrow et al. (2022), ya que, a partir de los resultados hallados en su estudio a 62 

mujeres en una zona rural de Nicaragua, interpretan que la percepción que se tiene sobre la 

obesidad está muy ligada a la belleza, y que padecerla está relacionado más a juicios y 

problemas estéticos que de salud. 

En esta misma línea, un último resultado fue que la insatisfacción corporal se asoció 

de forma directa con dos comportamientos destinados a bajar de peso: la realización de dietas 

y ejercicio. Esto concuerda con el estudio de Estrada-Araoz et al. (2024) en 306 universitarios 

peruanos de ambos sexos y de Vargas-Almendra et al. (2021) en 569 adolescentes mexicanos 

en los que se evidenció una relación entre la insatisfacción corporal y las conductas de riesgo 

cuyo propósito es modificar la forma del cuerpo para cumplir con el ideal. Asimismo, otro 

estudio aplicado en Chile a una muestra de 654 adultos hombres y mujeres mostró que estas 

conductas tienden a estar más presentes en las personas con un IMC mayor (Oda-Montecinos 

et al., 2018). 

A nivel más específico, Heredia y Peralta (2021) hallaron en una muestra de 198 

estudiantes de una universidad de Ecuador altos niveles de ansiedad, preocupaciones 

excesivas y sentimientos de insatisfacción hacia su aspecto físico, lo que se manifestaba en 



 

 

 

24 

 

conductas desadaptativas como dietas estrictas y ejercicio recurrente con la finalidad de 

modificar su nivel de masa corporal. Por el mismo lado, Contreras et al. (2015) mostraron 

que la insatisfacción corporal y la obsesión por la delgadez se encontraban más presentes en 

un grupo de 236 adolescentes mujeres chilenas que habían realizado dietas sin supervisión 

médica en comparación a las que no lo habían hecho. Adicionalmente, destacan que esta 

conducta de riesgo se da desde edades muy tempranas y que, en el caso de las niñas, la 

influencia por realizarla proviene más de la familia, mientras que, en edades posteriores, de 

los medios de comunicación y los pares. 

En este sentido, a partir de un estudio realizado en México a 181 administrativos 

hospitalarios, se sugiere que la diferencia entre el cuerpo real y el ideal, y el desagrado e 

inconformidad hacia su imagen corporal pueden funcionar como un desencadenante de 

conductas alimentarias anómalas (Bernardino et al., 2020). Asimismo, los autores mencionan 

que el deseo por realizar dietas no surge del peso corporal real de la persona, sino de la 

percepción que esta tenga del mismo. Es así como Venegas-Ayala y Gonzáles-Ramírez 

(2020) interpretan en un grupo de 206 universitarias mexicanas que la evaluación y 

retroalimentación que reciben de su entorno podrían generar la percepción de que, si cuentan 

con una imagen corporal deseada, serán percibidas como capaces, agradables, exitosas y 

bellas, lo que las motivaría a tomar laxantes, o a realizar dietas extremas o periodos 

prolongados de ejercicio. 

Ahora, si bien en el presente estudio solo se indagó sobre la realización de dietas para 

bajar de peso, se podría hipotetizar que muchos de estos casos podrían tratarse de dietas sin 

supervisión médica. Así, podría concordar con el estudio de Ruiz et al. (2021) en el que se 

encontró que en 131 adolescentes mexicanos de ambos sexos la insatisfacción corporal se 

relacionó con actitudes de dieta restrictiva. En base a estos resultados, el autor señala que las 

mujeres pueden presentar una tendencia a llevar a cabo dietas sin supervisión médica para 

bajar de peso, lo que constituye un gran peligro para su salud, ya que podría generarles 

desnutrición y aumentar el riesgo de presentar algún TA. 

Por su parte, la realización de ejercicios para bajar de peso puede ser considerado de 

distintas maneras. Así, Ceballos-Gurrola et al. (2020) evidenció en 416 adolescentes 

mexicanos que la frecuencia de ejercicio se correlacionó negativamente con la insatisfacción 

corporal. Los autores sugieren que el ejercicio activo puede vincularse con una percepción 

favorable del cuerpo y con una autoestima más saludable, pero que ello puede depender del 

contexto y de la motivación del ejercicio; es decir, si este se realiza por el deseo de conseguir 

un mayor bienestar o por la ansiedad por cumplir con el ideal de belleza. Esto concuerda con 
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una revisión bibliográfica, en la que sintetizan hallazgos de que el ejercicio podría ser 

considerado un factor protector o de riesgo, pero que ello no es intrínseco de la misma 

actividad. Así, especialmente se menciona que en contextos de deportes de élite o en los que 

hay una fuerte presión sociocultural, la preocupación y desvalorización por la imagen 

corporal podría intensificarse (Vaquero-Cristóbal et al., 2013). 

 En conclusión, la importancia de este estudio radica en que aporta evidencia a la 

investigación de la relación entre la insatisfacción corporal y el perfeccionismo. Como se ha 

ido mencionando, altos niveles de insatisfacción corporal se asocian con un deterioro en la 

salud física, psicológica, y en las relaciones sociales de las mujeres (Laporta, 2020). Además, 

les genera ansiedad y preocupaciones excesivas, lo que podría propiciar la realización de 

conductas poco saludables para reducir su nivel de masa corporal (Heredia y Peralta, 2021). 

Por su parte, el perfeccionismo desadaptativo se relaciona a un impacto negativo en la salud 

de las personas, ya que puede generar afecciones en la salud mental al aumentar la 

vulnerabilidad de presentar depresión, estrés, ansiedad (Aguilar, 2025; Aragón y Riveros, 

2021). 

Ahora, el vínculo de ambas variables podría funcionar como factor de riesgo para el 

desarrollo de trastornos de la conducta alimentaria (Moffit et al., 2024). Así, las tendencias 

perfeccionistas podrían aumentar la evaluación crítica del aspecto físico-corporal, y la 

motivación e interiorización del ideal de delgadez (Behar et al., 2014; Castejón y Berengüí, 

2020; Franco et al., 2010; Liang et al., 2021). Una población en la que ambas variables 

podrían estar muy presentes son las estudiantes universitarias, ya que estas están 

constantemente presionadas por cumplir con el ideal de delgadez, con lo que se encuentran 

en riesgo de sentir disconformidad con su propio cuerpo (Berengüi et al., 2016); y, a su vez, 

la universidad podría acentuar los rasgos perfeccionistas debido a la exigencia y 

competitividad académica (Arana et al., 2014; Aguilar, 2022). 

En relación a las limitaciones del estudio, los datos recogidos sobre la talla y el peso 

estuvieron basados en el autorreportes, lo que podría haber generado datos inexactos sobre 

los IMC. Igualmente, al ser pruebas de auto reporte sobre aspectos que podrían generar 

malestar, algunas participantes pudieron haber respondido por deseabilidad social. Además, 

en un inicio, se buscó explorar la diferencia en la insatisfacción corporal en base a la variable 

de facultad, ya que se pensó que podrían existir carreras en las que la presión por cumplir por 

el ideal de delgadez fuera mayor; sin embargo, las respuestas no tuvieron el alcance necesario, 

por lo que no se pudo llevar a cabo dicho análisis. Por último, el estudio se realizó únicamente 
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en 79 jóvenes universitarias de una universidad privada de Lima Metropolitana, por lo que 

los resultados solo pueden extenderse a grupos con características similares. 

Finalmente, se recomienda que se continúe la línea de investigación de ambas 

variables, ya que, como se ha ido mencionando, pueden llegar a ser muy perjudiciales para la 

salud de las personas y, a pesar de ello, existe escasa investigación que evalúe dicha 

asociación especialmente en Perú. Adicionalmente, se debería ampliar el campo de estudio 

hacia participantes hombres, ya que la insatisfacción corporal los podría estar afectando cada 

vez más al exigirles tener un cuerpo musculoso. De igual manera, si bien la insatisfacción 

corporal está presente durante toda la vida, existen etapas en las que la preocupación aumenta, 

como es el caso de la adolescencia, por lo que se recomienda que también se investiguen 

ambas variables en esta población. Por último, se recomienda el utilizar instrumentos que 

permitan captar la realidad de los constructos de forma que las respuestas no sean afectadas 

por sentimientos de vergüenza o deseabilidad social. 
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Apéndice A. 

Ficha de datos 

1. Edad 

a.   

2. Peso actual (en kg) 

a.   

3. Altura actual (en cm) 

a.   

4. ¿En qué facultad te encuentras? 

a.   

5. ¿Cómo consideras tu salud en general? 

a. Muy mala 

b. Mala 

c. Regular 

d. Buena 

e. Excelente 

6. ¿Con qué frecuencia realizas ejercicios para bajar de peso? 

a. Nunca 

b. Raramente 

c. Ocasionalmente 

d. Con frecuencia 

e. Con mucha frecuencia 

7. ¿Con qué frecuencia realizas dietas para bajar de peso? 

a. Nunca 

b. Raramente 

c. Ocasionalmente 

d. Con frecuencia 

e. Con mucha frecuencia 

8. ¿Alguna vez te han diagnosticado un Trastorno Alimentario? 

a. No 

b. Sí Especifica cuál 
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Apéndice B. 

Tablas de confiabilidad 

 

Alfa de Cronbach de Perfeccionismo 
 

  

N° de ítem 
Correlación 

Ítem-Total 

Alfa de Cronbach por 

si el ítem se elimina 

 1 .40 .92 

 6 .74 .91 

 7 .48 .91 

 8 .58 .91 

 11 .56 .91 

 12 .40 .92 

 14 .69 .91 

 15 .76 .91 

 17 .57 .91 

Perfeccionismo autorientado 
(PAO) 
.92 

18 .42 .92 

20 .75 .91 

23 .46 .92 

 26 .57 .91 

 28 .57 .91 

 29 .27 .92 

 31 .48 .91 

 32 .57 .91 

 34 .69 .91 

 35 .45 .92 

 40 .71 .91 

 42 .66 .91 

 2 .36 .66 

 3 .40 .66 

 4 .29 .68 

 10 .42 .66 

Perfeccionismo orientado a los 
demás (POD) 
.69 

16 .39 .66 

19 .29 .68 

24 .30 .67 

 36 .23 .69 

 37 .26 .69 

 43 .43 .65 

 45 .39 .66 

 5 .44 .83 

 9 .52 .82 

 13 .46 .82 

Perfeccionismo socialmente 
prescrito (PSP) 
.83 

21 .75 .80 

22 -.06 .86 

25 .75 .82 

 27 -.06 .83 
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33 .68 .80 

38 .18 .84 

39 .62 .81 

41 .62 .81 

44 .45 .82 
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Alfa de Cronbach de Insatisfacción corporal 

 

 
N° de ítem Correlación 

Ítem-Total 

Alfa de Cronbach 
por si el ítem se 

elimina 
 1 .61 .97 
 2 .80 .97 
 3 .66 .97 
 4 .79 .97 
 5 .77 .97 
 6 .71 .97 
 7 .66 .97 
 8 .58 .97 
 9 .73 .97 
 10 .68 .97 
 11 .58 .97 
 12 .66 .97 
 13 .70 .97 
 14 .81 .97 
 15 .63 .97 
 16 .64 .97 

Insatisfacción corporal 

.97 

17 .81 .97 

18 .56 .97 

 19 .79 .97 
 20 .76 .97 
 21 .69 .97 
 22 .63 .97 
 23 .68 .97 
 24 .74 .97 
 25 .55 .97 
 26 .37 .97 
 27 .69 .97 
 28 .64 .97 
 29 .78 .97 
 30 .67 .97 
 31 .54 .97 
 32 .30 .97 
 33 .73 .97 

 34 .77 .97 
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Apéndice C. 

Consentimiento informado 

 

Estimada participante: 

 

A través de este documento, deseamos solicitar tu participación en el presente estudio llevado 

a cabo por Laura María Aguinaga Castillo con la asesoría de la Dra. Patricia Martínez del 

Departamento de Psicología de la Pontificia Universidad Católica del Perú. 

El propósito de este estudio es conocer la relación entre las conductas perfeccionistas y la 

insatisfacción en jóvenes universitarias de Lima Metropolitana. En el estudio se te pedirá 

completar algunos datos generales y dos breves cuestionarios que tomarán aproximadamente 

15 minutos de tu tiempo. 

Resulta importante informarte que tu participación en este estudio es enteramente voluntaria 

y anónima, por lo que puedes optar por finalizarla en cualquier momento si así lo consideras 

necesario. La información obtenida no será utilizada para ningún propósito fuera de la 

investigación, y solo serán accesibles para las personas a cargo de la misma. Cabe mencionar 

que no existen respuestas correctas o incorrectas, ya que se busca recoger tu opinión sobre el 

tema. 

Cualquier duda o pregunta sobre la investigación o tu participación en esta puedes contactarte 

con la investigadora al correo laura.aguinaga@pucp.edu.pe. 

Acepto participar voluntariamente en esta investigación, y he sido informada sobre el 

propósito de la misma y sobre la confidencialidad de la información recabada. 

Sí     No    

mailto:laura.aguinaga@pucp.edu.pe
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Apéndice D. 

Tablas de descriptivos 

 

Estadísticos Descriptivos Insatisfacción corporal y Perfeccionismo 

 

 M DE Min. Máx. Asimetría Curtosis K-S 

Insatisfacción Corporal 94.62 33.71 35,00 181 .37 -.54 .09 

Perfeccionismo        

Perfeccionismo Auto 

Orientado 
93.14 20.12 11.2 131 -.26 -.56 .07 

Perfeccionismo 

Orientado a los Demás 
47.76 7.79 33,00 68 .15 -.30 .07 

Perfeccionismo 

Socialmente Prescrito 
41.25 11.45 16,00 68 .15 -.31 .06 

 

 

Estadísticos Descriptivos IMC total, Salud, Ejercicio y Dieta 

 

 M DE Min. Máx. Asimetría Curtosis K-S 

Imc total 23.22 3.04 17.67 30.48 .58 -.23 .09 

Salud 3.49 .66 2 5 -.12 -.17 .29*** 

Ejercicio 2.56 1.07 1 5 .14 -.52 .22*** 

Dieta 2.08 1.06 1,00 4 .51 -1.02 .24*** 

Nota: *** p<.001        
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Apéndice E. 

Tablas de frecuencia 

Frecuencia de Percepción de salud  
 

 Frecuencia Porcentaje 

Percepción de 

salud 

  

Muy mala 

Mala 

0 

4 

0 

5,1 

Regular 35 44,3 

Buena 37 46,8 

Excelente 3 3,8 

 

Frecuencia de Ejercicio  
 

 Frecuencia Porcentaje 

Ejercicio   

Nunca 16 20.3 

Raramente 19 24.1 

Ocasionalmente 31 39.2 

Con frecuencia 10 12.7 

Con mucha 

frecuencia 
3 3.8 

 

Frecuencia de Dieta  
 

 Frecuencia Porcentaje 

Dieta   

Nunca 31 39.2 

Raramente 21 26.6 

Ocasionalmente 17 21.5 

Con frecuencia Con 

mucha frecuencia 

10 

0 

12.7 

0 

 

Frecuencia de Rangos de IMC  
 

 Frecuencia Porcentaje 

Rangos de IMC   

Bajo peso 2 2.5 

Peso normal o 

adecuado 
58 73.4 

Sobrepeso 19 24.1 

 

  


