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Resumen

La alimentacion emocional implica comer para contrarrestar estados emocionales
displacenteros y mantener las emociones placenteras. Durante la crianza, el rol de los
padres y las madres y de los mensajes que transmiten es fundamental para que sus hijos/as
tengan una adecuada alimentacion y un crecimiento y desarrollo saludable. Sin embargo,
estos mensajes pueden constituirse en un factor de riesgo al influir en el desarrollo de
conductas desadaptativas en torno a la alimentacion al obligar y/o restringir ciertos tipos
de alimentos. El presente estudio, de corte cualitativo y fenomenolodgico, buscod explorar
la alimentacion emocional y los mensajes parentales sobre la alimentacion en jovenes
universitarias entre 19 y 25 afos. Para ello, se contd con la participacion de 8 estudiantes
universitarias de las cuales 7 pertenecen a la facultad de Psicologia y 1 a Economia. Los
resultados demostraron la importancia del contexto familiar, principalmente la figura
materna, durante la infancia y adolescencia para la adquisicion de practicas alimentarias.
Ante los mensajes de restriccion y obligatoriedad centrados en el aspecto fisico y en la
delgadez, las participantes desarrollaron conductas alimenticias desfavorables. Aunque
actualmente hay una disminucion de los mensajes parentales, estos han sido interiorizados
repercutiendo en su toma de decisiones y en su experiencia con la alimentacion. Al no
poder regular correctamente su preocupacion y malestar durante la pandemia de la

COVID-19, presentaron una mayor sensacion de hambre y comieron para sentirse mejor.

Palabras claves: alimentacion emocional, mensajes parentales, restriccion,

obligatoriedad, universitarias



Abstract

Emotional eating involves eating to counteract unpleasant emotional states and to
maintain pleasant emotions. When parenting, the role of fathers and mothers and the
messages they transmit are fundamental for their children to have an adequate nutrition
and healthy growth and development. However, these messages can become risk factors
by influencing the development of maladaptive feeding behaviors when forcing and/or
restricting certain types of food. The present study, of a qualitative and phenomenological
nature, sought to explore emotional eating and parental messages concerning eating in a
group of young university women between 19 and 25 years of age. For this purpose, 8
female university students participated, 7 of whom belonged to the Faculty of Psychology
and 1 to the Faculty of Economics. The results demonstrated the importance of the family
context, mainly the maternal figure, during childhood and adolescence for the acquisition
of eating practices. Faced with messages of restriction and obligation focused on physical
appearance and thinness, the participants developed unfavorable eating behaviors.
Although a decrease in parental messages is seen with age, these have been internalized,
affecting their decision making and their experience with food. As participants were
unable to properly regulate their worry and discomfort during the COVID-19 pandemic,

they experienced increased feelings of hunger, and ate to make themselves feel better.

Keywords: emotional eating, parental messages, forcing, restricting, college students
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Introduccion

La alimentacién tiene como principal objetivo satisfacer las necesidades
fisiologicas del individuo; los alimentos contienen macronutrientes, micronutrientes y
fibras que, al ser ingeridos, proporcionan energia y nutrientes al organismo, lo cual es
necesario para mantener un estado de salud 6ptimo y un adecuado desarrollo en cada
etapa del ciclo vital de la persona. Sin embargo, como evidencian diversos autores, existe
una diferencia entre “nutrirse” y “comer” (Camacho, 2017; Contreras y Gracia, 2005). La
nutricion implica un proceso fisioldégico que beneficia la salud permitiendo el
crecimiento, reparacion y mantenimiento del cuerpo. Por su parte, comer es un fenomeno
social y cultural; es decir, es un constructo multidimensional asociado a factores
psicologicos, sociales y culturales. De esta manera, la alimentacion se relaciona con la
comunicacion y convivencia debido a que se pueden crear vinculos afectivos al comer en
compaiiia en reuniones y/o eventos sociales, familiares, amicales o laborales (Celi, 2020;
Echeverri, 2015; Marfil et al., 2019; Rojas y Garcia, 2016). En ese sentido, la
alimentacion puede ser influenciada por estimulos externos e internos.

En cuanto a los factores externos que influyen en la alimentacion, la publicidad es
fundamental para el consumo de alimentos, pues las personas pueden ser influenciadas en
sus elecciones por los mensajes que los medios de comunicacion brindan. Sin embargo,
estos suelen ser contradictorios debido a que estimulan el consumo de comidas con poco
o bajo valor nutricional y, a la vez, promueven el ideal de belleza de la delgadez en las
mujeres y la musculatura en los hombres (Herrera, 2019). Cabe sefialar que una
caracteristica importante del ser humano es la necesidad de pertenencia que implica que
las personas desean sentirse aceptadas por los demas, lo cual las vuelve mas susceptibles
a los comentarios y reacciones de otros (Echeverri, 2015; Flores, 2012). Ademas, los
jovenes utilizan las redes sociales para buscar informacién sobre como mejorar la
apariencia fisica, y se comparan con otros/as, perpetuandose estandares de belleza poco
realistas (Rousseau et al., 2017).

Todo ello, sumado a la presion social y cultural, conlleva a que las personas,
especialmente las mujeres, anhelen un cuerpo diferente pues tienen una imagen corporal
negativa, que afecta su autoestima (Grande-Lopez, 2019; Kaewpradub et al., 2017). En
un estudio realizado en México, con el objetivo de indagar en los hébitos alimenticios de
los adolescentes, los participantes indicaron que los medios de comunicacion influyen en

la cantidad y en el tipo de comida que consumen debido a la alta valoracion de la delgadez



y la belleza (Echeverri, 2015). En ese sentido, si bien las personas usan las redes sociales
como medio de entretenimiento, estan mas expuestas a la influencia de mensajes directos
e indirectos sobre qué alimentos se deben consumir y el ideal del cuerpo femenino y
masculino. Todo lo previamente mencionado, repercute en la construccion de la
percepcion de la imagen corporal y puede desencadenar en disconformidad, ansiedad,
depresion y rechazo respecto al cuerpo (Franchina y Coco, 2018; Kaewpradub et al.,
2017).

Por otro lado, en cuanto a los factores internos que influyen en la ingesta de
alimentos, la percepcion negativa de la apariencia fisica puede conllevar que los/as
jovenes presenten una preocupacion excesiva, por lo que optan por controlar la ingesta de
alimentos, realizar dietas, ejercicio e, incluso, consumir medicamentos para bajar de peso
y poder moldear su cuerpo (Enriquez y Quintana, 2016). Asimismo, las emociones
también presentan un rol importante en el comportamiento alimenticio de las personas al
influir en la eleccion, calidad y cantidad de la ingesta de alimentos (Jiang et al., 2014;
Macht, 2008). Por lo tanto, las emociones y los pensamientos pueden impactar en sus
patrones alimenticios. A pesar de que no se presente un trastorno de la conducta
alimentaria, la desregulacion de las emociones, que consiste en la dificultad para regular,
modificar y aceptar las emociones displacenteras, puede generar un desbalance en la
ingesta (Gibson, 2006; Rojas y Garcia, 2016). Este fenomeno es denominado como
alimentacion emocional.

El concepto de alimentacion emocional emergi6 con la finalidad de poder explicar
la obesidad ante el supuesto de que las emociones influenciaban la sobre ingesta de
alimentos (Silva, 2008). Asimismo, también fue estudiada a partir de la teoria
psicosomdtica, que sefialaba que las personas con sobrepeso consumian mayores
cantidades de alimentos para reducir la ansiedad displacentera (Gibson, 2006; Lopez-
Morales, 2018; Silva, 2008). A pesar de que las teorias se centraron en personas con
sobrepeso y en el rol de las emociones displacenteras, es importante resaltar que las
investigaciones indican que también la poblacion con un normopeso puede mostrar una
mayor tendencia de consumir mas alimentos al experimentar emociones displacenteras
en comparacion con emociones neutras o placenteras (Cardi et al., 2015; Van Strien et al.,
2012).

En ese sentido, la alimentacién emocional puede ser concebida como una
estrategia focalizada en la emocidn; es decir, se utiliza la alimentacion como estrategia

de distraccion y/o de evitacion de emociones. La literatura sefiala que las emociones



displacenteras como ira, apatia, frustracion, estrés, miedo, pena, ansiedad, inquietud,
soledad y aburrimiento alteran la ingesta de alimentos y que, especificamente, el estrés
influye en gran medida en los episodios de atracones (Arnow et al., 1995; Ekman ,1992;
Popkess et al., 1998; Van Strien et al., 2013; Van Strien et al., 2009). Por ejemplo, la
persona puede comer, no para satisfacer una necesidad fisiologica, sino para consolarse,
calmar un vacio, compensar el aburrimiento o disminuir la tristeza (Ferrell et al., 2020;
Van Strien et al., 1986; Vargas, 2013). A pesar de ser un comportamiento comun, es una
estrategia de regulacion emocional no adaptativa debido a que impide detenerse,
centrarse, pensar y reflexionar sobre pensamientos, recuerdos, emociones o situaciones
que causan angustia (Aparicio et al., 2016; Van Strien et al., 1986; Vargas, 2013).
Asimismo, aunque esta puede ser una estrategia controlada y consciente, también puede
ser un proceso automatico, especialmente, cuando los episodios de alimentacion
emocional son habituales o compulsivos (Macht y Simons, 2010).

En esta misma linea, las comidas que caracterizan a la alimentacion emocional
son aquellas que contienen grandes cantidades de azucar, grasas y bajos valores
nutricionales ocasionando un efecto heddnico en el sistema de recompensa que refuerza
su consumo. Respecto a ello, aquellas personas que consumen de esta manera los
alimentos son denominadas “comedores emocionales” y se caracterizan por presentar
una mayor susceptibilidad a los estados emocionales displacenteros, una vulnerabilidad
al estrés y una mayor sensibilidad neurofisiologica al refuerzo. Por consiguiente, como
indica Bruch (1964), quien desarrollo la teoria de la alimentacion emocional, los
comedores emocionales presentan dificultades para diferenciar entre la excitacion
emocional y las sensaciones de hambre; es decir, las sefales fisioldgicas de hambre y de
saciedad (Camilleri et al., 2014; Gibson, 2006; Kemp et al., 2011; Silva, 2008; Van Strien
et al., 2012).

De esta manera, las investigaciones indican que la comida permite disminuir las
emociones displacenteras y mantener las emociones placenteras. Por lo tanto, cuando los
comedores emocionales experimentan estrés o ansiedad, aumentan su motivacion para
comer y, por ende, la frecuencia de dicho patron de comportamiento (Cardi et al., 2015;
Rojas y Garcia, 2016; Suarez, 2019; Taut et al., 2012).

Sin embargo, hay escasa literatura sobre la relacion entre las emociones
placenteras y la ingesta de comida. Bongers et al. (2013) realizaron un estudio sobre el
consumo de alimentos y las emociones. Los resultados indicaron que los comedores

emocionales respondian de manera diferente a las emociones que aquellos que no eran



comedores emocionales; es decir, aquellos comedores emocionales, al ser expuestos a
emociones placenteras y displacenteras, presentaron mayor ingesta de alimentos.
Especificamente, ante emociones placenteras, los comedores emocionales comian mas
que ante emociones neutras. Quienes no eran comedores emocionales no tuvieron
diferencias significativas en la ingesta ante diversas emociones.

Por todo lo mencionado anteriormente, la alimentacion emocional puede
entenderse como una conducta alimentaria desadaptativa al estar asociada con una
alimentacion poco saludable, malestar psicologico y aumento del riesgo de padecer un
trastorno alimenticio (Clarke, 2016; Musaiger et al., 2016). Asimismo, factores como la
insatisfaccion corporal, la restriccion alimentaria, los comentarios de padres, madres y
pares sobre el peso y la alimentacion de la persona pueden aumentar el riesgo de tener
alimentacion emocional. Cabe resaltar que ejecutar dicha conducta no implica que se
presenta una patologia; sin embargo, si esta fuese la principal estrategia para regular las
emociones y no hubiese una adecuada intervencion terapéutica, se podria desarrollar un
trastorno de la conducta alimentaria (Ganguly et al., 2018; Stein et al., 2019).

Ello se debe a que la alimentacion emocional es un sintoma y forma parte de los
criterios de diagnostico de los trastornos de la conducta alimentaria en el DSM-5 y en el
CIE-10 como la bulimia y el trastorno por atracon (American Psychiatric Association,
2014). Segun la teoria psicodinamica, la alimentacion emocional se origina a partir de
experiencias tempranas en la alimentacion pues se encuentra relacionada con estimulos
socio-afectivos como la atencion de la madre durante la primera infancia. Asimismo,
Bruch (1973) senala que cuando los nifios son alimentados para ser tranquilizados, sin
que estén necesariamente hambrientos, se dificulta su aprendizaje de expresar y regular
emociones displacenteras ocasionando una asociacion condicionada entre el estado de
animo negativo y la recompensa alimentaria (citada en Snoek et al., 2013; Topham et al.,
2011). Por lo tanto, puede suceder que en la crianza del infante se utilice la comida como
estrategia para lidiar con la angustia emocional (Macht y Simons, 2010).

Una de las razones mas importantes para estudiar la influencia de la familia en la
alimentacion en los jovenes es que los bebés dependen de sus padres y madres (o tutores)
para poder alimentarse y sobrevivir. En el hogar se van formando los habitos alimenticios
(nimero de comidas al dia, los horarios, los alimentos més frecuentes, el manejo de la
comida, etc.) y son los cuidadores, generalmente los padres, los principales responsables
de la adquisicion, eleccion y preparacion de alimentos (Adamo y Brett, 2013;

Dominguez-Vasquez et al., 2008; Marfil et al., 2019). Por ejemplo, en un estudio peruano



cuyo objetivo fue explorar las percepciones sobre las conductas alimentarias en
adolescentes, los/as participantes indicaron que sus padres y madres presentan un rol
activo en su alimentacion al proponer lo que es saludable o no, realizar las compras y
preparar la comida (Celi, 2020).

El rol de los padres y las madres es fundamental para que sus hijos e hijas tengan
una adecuada alimentacién y un crecimiento y desarrollo saludable. Durante la crianza,
los padres y las madres emiten diversos mensajes respecto al tipo y cantidad de alimentos
que consumen sus hijos/as con la finalidad de poder educarlos/as, ensefiarles y
cuidarlos/as; ademads, transmitirles la cultura y las costumbres en torno a la alimentacion.
Sin embargo, también pueden ser un factor de riesgo e influir en el desarrollo de conductas
desadaptativas en torno a la alimentacion al restringir, facilitar y/o brindar ciertos tipos
de alimentos y promover dietas estrictas. Estos mensajes y comentarios hacen énfasis en
el peso corporal, la admiracion a la delgadez y la importancia del ejercicio (Adamo y
Brett, 2013; Borda et al., 2019; Facchini, 2006; Rodriguez-Ruiz et al., 2013).

De esta manera, los mensajes y el discurso de los padres hacia sus hijos abordan
temas como la imagen corporal, la ingesta de comida y la restriccion o presion para que
coman, y pueden influir negativamente en su conducta y la relacion de estos/as con la
comida y con su propio cuerpo. Esto se debe a que los mensajes pueden presentar una
connotacion negativa y expresar creencias y/o expectativas. Sin embargo, las
investigaciones han abarcado los mensajes parentales y sus efectos en poblacion infantil
y en adolescentes por lo que hay escasa literatura en torno a como estos discursos pueden
afectar, en primer lugar, en la regulacion emocional de los/as jévenes y, en segundo lugar,
en la restriccion alimentaria o sobre ingesta como estrategia para manejar las emociones
displacentera. No obstante, se podria hipotetizar que, a pesar de que los mensajes
disminuyan, siguen influyendo en la percepcion de la imagen corporal, en las conductas
desadaptativas hacia la comida y con una misma en la edad adulta (Kroon van Diest y
Tylka, 2010; Oliveira et al., 2018).

Respecto a ello, Abraczinskas et al. (2012) realizaron un estudio en el que se
reviso diversa literatura en torno a la influencia de los padres y las madres en la
alimentacion y la imagen corporal de estudiantes universitarios. Los resultados indicaron,
de manera general, que estos mensajes si tienen una influencia significativa en cuanto a
la ingesta de alimentos, el control del peso corporal y la sintomatologia bulimica. En

cuanto al contenido de los mensajes, estos incluian preocupacion por el peso, la



importancia de la delgadez, perder peso y criticas hacia la apariencia de las participantes
y sus conductas alimenticias.

Especificamente, en cuanto a los mensajes alimenticios para obligarlos a comer,
estos pueden ser perjudiciales debido a que no se esta dando la oportunidad de que uno/a
se conecte, comprenda e identifique las sefiales de hambre, saciedad y apetito. Por lo
tanto, habria dificultades para diferenciar entre el hambre fisiologica y el hambre
emocional. Asimismo, los mensajes sobre la restriccion de la ingesta de comida pueden
ser contraproducentes debido a que crean sentimientos de privacion en los/as hijos/as
aumentandoles el deseo y las expectativas de poder ingerir aquel alimento. Incluso cuando
este alimento es ingerido, puede ocasionar sentimientos de culpa (Eneli et al., 2008; Faith
et al., 2004; Galloway et al., 2006).

En esta linea, estudios realizados por Kroon Van Diest y Tylka (2010) y Oliveira
et al. (2018) concluyeron que aquellos/as jovenes y adultos que recibieron mensajes
restrictivos por parte de sus cuidadores, presentaron mayor indice de masa corporal,
insatisfaccion corporal, conducta alimentaria desadaptativa y baja aceptacion corporal
percibida de la familia. En cambio, respecto a la presion para comer, los estudios
indicaron tener un menor impacto en cuanto a las preocupaciones por el peso y conductas
alimentarias desadaptativas.

En cuanto a quién emite mas estos mensajes, la literatura destaca el rol de la madre
y la influencia materna pues es quien influye mas en el control del peso, la figura y la
alimentacion. Sin embargo, se debe considerar que ello se debe a que la madre es quien
se encarga, principalmente, de la alimentacion de sus hijos/as pues supervisa, controla y
acompana en la alimentacion (Celi, 2020; Dominguez-Vasquez et al., 2008; Echeverri,
2015; Facchini, 2006; Francis y Birch, 2005).

Para realizar la presente investigacion es importante considerar la coyuntura actual
del Peru. La pandemia del COVID-19 ha implicado un cambio radical en las actividades
y en el desarrollo de las personas; como medida de seguridad, se implementaron el
aislamiento social, el trabajo desde casa y salir unicamente en caso de emergencia. Todo
ello, podria ocasionar que se perciba con temor e incertidumbre esta nueva situacion
generando soledad, aburrimiento, ira, miedo, estrés, entre otros. La sociedad ha pasado
por cambios drasticos respecto a factores econdmicos, politicos, sociales, psicologicos y
ambientales; ello, sumado a la gran cantidad de informacién quepresentan los medios de

comunicacion sobre las muertes diarias a causa del COVID-19,



estd la preocupacion por la salud de uno/a mismo/a y de los seres queridos (Valero et al.,
2020).

Respecto a la alimentacion, hay incrementos significativos en cuanto a la ingesta
de alimentos ultraprocesados y de bajo valor nutricional (Ammar et al., 2020). La
encuesta de Sociedad Argentina de Nutricion (2020) indicd que mas de la mitad de los/as
encuestados/as subieron de peso y experimentaron restriccion y/o sobrealimentacion, lo
que podria sugerir que la alimentacion emocional es un tema relevante a investigar, al
haber aumentado el consumo de alimentos no saludables para afrontar el malestar
psicologico generado por la pandemia. Esto, podria generar diversos problemas de salud
tanto fisicos como mentales (Almendra-Pegueros et al., 2021). Ademas, no se tienen datos
sobre la percepcion de la alimentacion durante el COVID-19 en nuestro contexto y
tampoco en jovenes adultas.

Se considera relevante estudiar los constructos en universitarias que presenten
alimentacion emocional alta y moderada debido a que estan expuestas a multiples
estresores como la carga propia del contexto académico universitario, mayores
responsabilidades en cuanto a sus habitos alimenticios, exigencias académicas y el
contexto actual de pandemia (adaptacion a clases virtuales y al distanciamiento social).
Todo ello, podria haber generado un mayor estado de vulnerabilidad a emociones
displacenteras, y a la alimentacion emocional como consecuencia, pues, como indica
Teran (2021), la pandemia ha generado en los/as estudiantes tristeza, preocupacion
excesiva, incertidumbre, angustia, sentimientos de soledad, estado de duelo y miedo.

En base a lo expuesto anteriormente, y dada la importancia del tema, la presente
investigacion tiene el proposito de explorar la alimentacion emocional y los mensajes
parentales sobre la alimentacion en un grupo de jovenes universitarias entre 19 y 25 afios.
De manera especifica, se busca conocer las experiencias acerca de los mensajes
alimenticios de los padres y las madres durante la nifiez, adolescencia temprana y en la
actualidad; indagar en la percepcion de la alimentaciéon emocional como una estrategia
desadaptativa focalizada en la emociéon y, finalmente, conocer la percepcion de
alimentacion emocional durante la pandemia del COVID-19. Ello permitira aportar a la
escasa literatura en torno a los mensajes alimenticios de los padres y las madres hacia sus
hijas durante la época universitaria y en poblacion que no ha sido diagnosticada con algiin
trastorno de la conducta alimentaria. Asimismo, proporcionard mayor conocimiento
desde un enfoque fenomenologico al comprender la perspectiva y la experiencia subjetiva

de cada participante.






Método

Participantes

Las participantes del presente estudio fueron 8 jévenes estudiantes universitarias
de una universidad privada de Lima, residentes en Lima, entre 19y 25 afios. Como criterio
de inclusion se considerd que tuvieran una puntuacion moderada y alta en las pruebas
Three Factor Eating Questionnaire Revisado 21 (TFEQ-R21) (Cappelleri et al., 2009) y
Caregivers Eating Message Scale (Kroon Van Diest y Tylka, 2010) y, ademas, que
vivieran con sus padres o con alguno de ellos. En la siguiente tabla 1, se presentan las
caracteristicas de las participantes. Vale destacar que los nombres asignados son

pseuddnimos, a fin de garantizar el anonimato de las participantes.

Tabla 1. Datos sociodemograficos de las participantes

Pseudonimo Edad Viven con: Carreray ciclo  Percepcion de su peso

Amelia 23 Papé, mamay Psicologia — Quisiera pesar menos
hermanos 8vo ciclo

Bruna 20 Mama4, hermanasy  Psicologia - Quisiera pesar menos
padrastro 6to ciclo

Carolina 19 Mama y hermana Economia - Conforme con su peso

Sto ciclo
Débora 22 Papa, mama, Psicologia - Conforme con su peso

hermano y abuelos  11vo ciclo

Fiorella 20 Papa, mama y Psicologia - Quisiera pesar menos
hermanos 7mo ciclo

Gabriela 20 Mama, abuelas 'y Psicologia - Quisiera pesar menos
tio 8vo ciclo

Helena 25 Papa, mama, Psicologia - Quisiera pesar menos

hermanos y abuelos 7mo ciclo

Isabella 23 Papa, mamay Psicologia - Quisiera pesar menos
primo 8vo ciclo

Las 8 participantes vivian con familiares cercanos, en su mayoria, padres, madres
y hermanos. Habian realizado dietas (algunas de 2 a 4 veces y otras mas de 4 veces) y, en
cuanto a su conformidad corporal, la mayoria deseaban pesar menos y 2 estaban conforme

con su peso. Respecto a ser diagnosticadas con bulimia, anorexia u obesidad, solo una de
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ellas habia sido diagnosticada con obesidad, y el resto no. Para determinar el numero de
participantes, se consider6 el criterio de saturacién ya que las entrevistas concluyeron
cuando se registrd una serie de similitudes en las ideas y cuando la codificacion de una
entrevista no implicé ninguna modificacion de las categorias planteadas ni aportdé nueva
informacion (Guest et al., 2006)

De manera general, las entrevistas fueron una oportunidad beneficiosa para las
participantes pues se les brindo la cercania, la confianza, el respeto y el tiempo para
conversar sobre sus experiencias en cuanto a la alimentacion emocional y los mensajes
alimenticios recibidos por parte de sus padres y madres. Asimismo, se buscod cuidar y
preservar la integridad de las participantes acorde con el principio de beneficencia y no
maleficencia. En cuanto a las 7 participantes de la facultad de Psicologia, se garantizo
cuidar todos los alineamientos éticos, ademas de que la entrevistadora no conocia
personalmente a las participantes. Finalmente, como parte de los aspectos éticos, todas
entregaron su consentimiento informado para ser entrevistadas. El consentimiento

informado (ver Apéndice A) garantizé su anonimato y confidencialidad.

Técnicas de recoleccion de informacion

En primer lugar, se presenté una ficha de datos sociodemograficos con el
proposito de recolectar informacion importante y valiosa sobre las participantes; incluyo
la edad, el género, percepcion del cuerpo, si realizaron dietas, percepcion de su
alimentacion, entre otros (ver Apéndice B).

Se emplearon dos técnicas de recoleccion de informacion. En primera instancia se
utilizo, por un lado, la prueba Three Factor Eating Questionnaire Revisado 21 (TFEQ-
R21) (Cappelleri, 2009) con la finalidad de poder identificar patrones de conducta
alimentaria en las participantes. Esta estd conformada por tres dimensiones, la primera
dimension, Restriccion cognitiva, consiste en describir el control cognitivo en la ingesta
de alimentos; la segunda, Alimentacion descontrolada, describe la pérdida del control en
la ingesta de comidas. La tercera dimension, la Alimentacion emocional, describe las
susceptibilidades de las sefiales de hambre internas o externas. El cuestionario consta de
21 items con formato de respuesta tipo Likert de 8 opciones que va desde “totalmente en
desacuerdo” hasta “totalmente de acuerdo” (Pudel y Westenhoefer, 1989 como se citd en
Loffler et al., 2015).

La version que se utilizo en este estudio es la adaptacion realizada por Villanueva

(2016) en una muestra de 415 estudiantes universitarios limefios entre 16 y 24 afios. En
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cuanto a la confiabilidad de dicha investigacion, la dimension Restriccion cognitiva
obtuvo un alfa de Cronbach de .79. La dimensién Alimentacion descontrolada alcanzé un
alfa de Cronbach de .84 y la dimension Alimentacion emocional obtuvo un alfa de
Cronbach de .90; por lo tanto, presentan un adecuado nivel de confiabilidad. Asimismo,
en cuanto a la validez del instrumento, reportdé un KMO de .89 y la prueba de esfericidad
de Bartlett resultd significativa (p=.000) permitiendo realizar el andlisis factorial. En
cuanto a este, arrojo tres componentes principales con rotacién Varimax que explicaron
el 47.85% de la varianza de la prueba. El Factor I Alimentacion emocional explico el
18.47% de la varianza, el Factor II Alimentacion descontrolada explico el 16.29% y el
Factor III Restriccion alimentaria, el 13.09%.

Por otro lado, se emple6 la prueba Caregivers Eating Message Scale (Kroon Van
Diest y Tylka, 2010) es una escala que evalta, de manera retrospectiva, los mensajes
sobre Restriccion de ingesta (MR) y Obligatoriedad de ingesta (OM) de alimentos que
los/as jovenes recibieron durante su nifiez y adolescencia por parte de sus padres, madres
o cuidadores. Este esta conformado por dos dimensiones, la primera dimension, Mensajes
sobre obligatoriedad de ingesta, consiste en mensajes para el consumo de ciertos
alimentos o una cantidad determinada. La segunda, Mensajes sobre restriccion de ingesta,
implica mensajes con el fin de disminuir la ingesta de alimentos haciendo énfasis en la
cantidad o en el tipo de comida. El cuestionario consta de 10 items y la medicion se realiza
por medio de una escala de respuesta tipo Likert que va desde “nunca” (0 puntos) hasta
“siempre” (6 puntos) en la cual, a mayor puntuacion, mayor percepcion de haber estado
expuesto/a a mensajes alimenticios negativos.

La version que se utilizé en este estudio es la adaptacion realizada por Schirmer
(2017) en una muestra de 415 estudiantes universitarios limefios con edadescomprendidas
entre los 16y 24 anos. En cuanto a la confiabilidad de dicha investigacion,la dimension de
Mensajes sobre obligatoriedad de ingesta obtuvo un alfa de Cronbach de
.82 y la dimension de Mensajes sobre restriccion de ingesta un alfa de Cronbach de .84;
por lo tanto, ambas cuentan con una alta confiabilidad. Asimismo, en cuanto a la validez
del instrumento, reporté un KMO de .79 y la prueba de esfericidad de Bartlett resultd
significativa (p=.000) permitiendo realizar el andlisis factorial. En cuanto a este, arrojo
dos componentes principales con rotacion Varimax que explicaron el 51.5% de lavarianza
de la prueba. El Factor I explico el 27.24% de la varianza y estuvo conformadopor 5 items

correspondientes al area Restriccion de Consumo, mientras que el Factor II
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explico el 24.26% de la varianza y estuvo conformado por 5 items correspondientes al
area Obligatoriedad de Consumo.

En segunda instancia, se realiz6 una guia de entrevista semiestructurada para
poder explorar las experiencias o vivencias de jovenes universitarias acerca de los
mensajes alimenticios de los padres y las madres durante la nifiez, adolescencia temprana
y en la actualidad y su percepcion de la alimentacion (ver Apéndice C). Por lo tanto, la
entrevista tuvo la finalidad de crear una conversacion fluida para que las participantes
tengan mayor libertad para expresarse y comentar sus vivencias permitiendo ahondar en
la experiencia subjetiva de las jévenes con respecto a su alimentacion (Pistrang y Barker,
2012). La guia de entrevista se creo a partir de una revision bibliografica y buscd ademas
profundizar en las respuestas de las pruebas aplicadas. La guia estuvo conformada por
cuatro areas: Alimentacion durante la nifiez y los mensajes de los padres y las madres;
Alimentacion durante la adolescencia y los mensajes de los padres y las madres; Relacion
actual con los padres y las madres y el efecto en la alimentacion y, finalmente,
Alimentacion Emocional. Esta fue evaluada por 3 juezas expertas en el tema para asi darle

validez.

Procedimiento

En cuanto al procedimiento, las participantes contestaron un cuestionario en
Google Forms que se cre6 en conjunto con otra estudiante que investigd el mismo tema,
en este se les brindo el consentimiento informado (ver Apéndice A) para asegurar su
participacion voluntaria y los dos instrumentos. Al finalizar el cuestionario, se lescomenté
que se realizaria una entrevista para profundizar sobre el tema de la alimentaciony se les
pregunto si es que deseaban participar, mencionandoles, también, la confidencialidad y el
cuidado de la informacion que pudieran brindar. Si las participantesdeseaban participar,
se les pidid que indiquen su nombre, correo electronico y numero deteléfono.

Luego de la aplicacion, se calificaron los dos cuestionarios y se utilizd como
criterio de inclusion que las participantes tuvieran un puntaje mayor a 1.5 desviaciones
estdndar por encima de la media para poder ser incluidas en el estudio, ademés de cumplir
con otros criterios de inclusion. A ellas se les contactd para enviarles el consentimiento
informado y confirmar si es que ain deseaban participar. Un total de 11 mujeres

cumplieron con los requisitos y 8 accedieron a ser entrevistadas. Luego, se coordind con
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dichas jovenes el dia y la hora para realizar la entrevista de manera virtual en base a su
disponibilidad.

Las entrevistas se realizaron a través de la plataforma Zoom y duraron enpromedio
60 minutos. Primero se le agradeci6 por su participacion y, luego de obtener su
consentimiento para ser grabadas, se inici6 con las preguntas de la guia de entrevista. Para
ello, se tuvo en consideracion las respuestas que las participantes contestaron en las
pruebas aplicadas con la finalidad de poder profundizar en torno a la alimentacion y a los
mensajes de sus cuidadores. Al finalizar las entrevistas, se procedio a realizar las
transcripciones literales teniendo en cuenta de no revelar informacion personal de las
participantes.

Es importante recalcar que, con el proposito de seguir los lineamientos éticos para
el cuidado de las participantes, se considerd un protocolo de contencidon puesto que los
temas que se abordaron podian movilizar a las participantes (ver Apéndice D). De esta
manera, se busco brindar bienestar y soporte emocional a fin de que la experiencia no

gencrara consecuencias.

Analisis de la informacion

Para analizar la informacion, se transcribid las entrevistas en un documento de
Word y se utilizé el programa Atlas.ti para poder organizar y agrupar la informacion
recogida en coédigos. Finalmente, se analizo las transcripciones a partir del andlisis
tematico y sus seis fases (Braun y Clarke, 2006). En primer lugar, la investigadora se
familiarizo con las entrevistas y las analizd considerando el contexto de la participante
para interpretar qué es lo que ha querido comunicar durante la entrevista. La segunda fase
consistié en generar codigos iniciales para identificar y etiquetar la informacion brindada
por la participante que se caracteriza por ser potencialmente relevante para el tema de
investigacion. En la tercera fase, se realizd una busqueda de temas para identificar los
patrones de significado dentro de las entrevistas; que se caracterizaron por ser distintivos
de los demads temas, pero también por estar articulados y relacionados con estos.

La cuarta fase permiti6 verificar si los temas identificados en la entrevista eran
significativos y si los cddigos capturaron lo mas importante de la data para, asi, asegurar
que se relacionen con el objetivo de la investigacion. La quinta fase, busco etiquetar los
temas con un nombre que reflejara el marco tedrico y lo que dijo la participante.
Finalmente, en la sexta fase se realizd un informe detallado para reportar toda la

informacion recogida, el analisis y lo que ha querido decir la entrevistada con el propdsito
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de proporcionar una historia convincente basada en el andlisis que responde el objetivo

de la investigacion.
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Resultados y Discusion

A continuacion, se presentan los principales temas que han surgido del analisis de

las entrevistas con las participantes. Para ello, se analizard las experiencias de las

participantes Amelia, Bruna, Carolina, Débora, Fiorella, Gabriela, Helena e Isabella

considerando una serie de ejes tematicos que pueden encontrarse en la siguiente Tabla 2.

Tabla 2. Ejes teméticos

Temas

Categorias

Patrones alimenticios

Comentarios parentales sobre
restriccion

Repercusiones emocionales y
conductuales

Comentarios parentales sobre
obligatoriedad

Implicancias de los mensajes
parentales hasta la actualidad

Alimentaciéon y emociones

Alimentacién en pandemia

Persona que toma las decisiones
Participacion en la planificacion alimenticia
Espacio de interaccion familiar

Reglas y permisos

Diferencias entre los mensajes parentales
Comentarios restrictivos durante la infancia
Comentarios restrictivos durante la adolescencia
Motivos para restringir la comida

Sentimientos de culpa y disminucion del apetito
Vomitos, dietas, ayuno intermitente y “rituales”
aprendidos

Percepcion de los padres y sus mensajes

Seguir con apetito

Percepcion de las personas delgadas y con sobrepeso
Autoestima y percepcion del cuerpo

Comentarios de obligatoriedad durante la infancia
Comentarios de obligatoriedad durante la adolescencia
Consecuencias de comer todo a pesar de no sentir
hambre

Significado de la comida

Afioranza de un pasado diferente
Implicancias emocionales y conductuales
Diferencias en la ingesta al comer sola

Situaciones o emociones que producen sensacion de
hambre

Situaciones o emociones que producen menos hambre
Diferenciar entre el hambre fisico y emocional

Percibir que la pandemia ayudé a mejorar la relacion
con la alimentacion
Percibir mayor hambre durante la pandemia
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Patrones alimenticios en la familia

Las participantes refieren que los encargados principales de la alimentacionfueron
ambos padres tanto en la infancia como en la adolescencia. No obstante, las madreseran
quienes se encargaban de escoger qué alimentos eran apropiados para consumir, segun lo
que consideraban que era saludable para sus hijas u otros factores (p.e. alergias).Se podian
encargar de la alimentacién de manera directa o indirecta; es decir, ellas mismas
planificaban, compraban y cocinaban o les indicaban a las nanas qué debian comprar y
preparar el menu semanal. En cambio, el rol del padre, en la mayoria de los casos, era de

ser el proveedor.

“[...]Eran practicos porque mi mama siempre se ha encargado de la casa o de cocinar,
mientras que mi papd se encarga de solventar los gastos, asi se repartian las funciones,
pero la que estaba a cargo de la alimentacion de mi hermano y mia, era mi mamd. Mi
mamd se encargaba de cocinarnos, de servirnos o de ver que alimentos no debiamos
comer por alguna alergia de mi hermano o mia, esa era su funcion. Mi papa simplemente
solventaba los gastos economicos y listo. Mi mama se encargaba de nuestra alimentacion

y cuidado/...]”
- Helena, 25 afios, vive con sus padres, hermanos y abuela

Si bien la familia es la encargada de brindar valores y proponer habitos
alimenticios; es la figura materna quien tiene una mayor relevancia e influencia en los
habitos alimenticios de la familia seglin la literatura (Bassett et al., 2008; Montesinos,
2014; Restrepo y Gallego, 2005; Sedibe et al., 2014). En esta muestra, en el caso de que
ambos padres trabajaran, la abuela o las tias eran las encargadas de realizar las compras
y cocinar. Cuando eran las madres quienes se encargaban de la alimentacion de sus hijas
durante la infancia, estas no podian involucrarse y sus gustos o preferencias no eran
tomados en cuenta. Esto provocod que se sintieran excluidas como sefiald Débora en la

siguiente cita:

“[...]Ella era quien decidia y no preguntaba ni nada. Entonces si preparaba algo ya lo
teniamos que comer jno? [...]”
- Débora, 22 afios, padres, hermano y abuela

No obstante, a medida que iban creciendo, tuvieron un poco mas de participacion.
Por ejemplo, en la adolescencia, algunas participantes podian preparar los desayunos, sus
loncheras e, incluso, escoger qué alimentos iban a comer en la semana. Débora menciond

que en la actualidad su madre conversa con ella sobre qué podian comer en la semana a
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diferencia de su infancia y adolescencia en la que no se tenia en cuenta sus preferencias

y gustos.

“[...]JAhora, mi mama esta volviendo a retomar y ella hace el menu de la semana, pero
igual lo conversa con nosotros. Nos dice “mira, jqué opinas de este menu?” cosa que
antes no hacia cuando éramos pequerios. Pero nos da opciones también. Por ejemplo,
“sabes que tenemos que comer tantas veces a la semana menestras, ;qué te parece estos
dias?” o “jqué te parece tal y tal?”. Ahora es mas amena la conversacion y si es algo
que a mi no me gusta, entonces negociamos. Por ejemplo, “yo sé que a ti no te gusta la
carapulcra, pero justo habiamos ganado una canasta y yo no voy a botar eso asi que lo
Vvoy a cocinar, pero como sé que a ti no te gusta entonces veamos otra opcion”. Y asi
(;no? Ahora todos comemos y todo bien|/...]”

- Débora, 22 afios, padres, hermano y abuela

Actualmente, algunas de las participantes manifiestan que al poder participar en
la planificacion de las comidas su opinion es considerada y valorada lo cual facilita la
comunicacion con sus madres. Ello ocurre porque al permitir que los jovenes intervengan
en la preparacion de las comidas, sienten una mayor confianza por parte de sus padres y
hay una sensacion de empoderamiento. En cambio, cuando no se les pide su opinion,
como en el caso de Débora y Gabriela, durante su infancia y adolescencia, podria
generarse desconfianza hacia sus cuidadores (Bassett, et al., 2008).

Por otra parte, la mayoria de las participantes perciben que las comidas, desde la
infancia hasta en la actualidad, son los momentos en los que pueden comunicarse con sus
padres y hermanos pues indican que, al tener trabajos y diversos horarios, es ahi donde
pueden pasar tiempo juntos, compartir y conversar. Durante la infancia, tanto Amelia
como Carolina senalaron que después de cada comida solian quedarse con sus familiares
para conversar o hacer sobremesa. Amelia lo percibe como un momento agradable para
estar con la familia. A su vez, Carolina lo describe como “sagrado y con un componente
emocional, familiar y cultural” al ser un espacio de aprendizaje compartido a partir de
los conocimientos de los mayores en diversos temas; si no queria participar o quedarse en
estas reuniones que podian durar entre 2 a 3 horas, le llamaban la atencion o le decianque

era maleducada como se puede leer a continuacion.

“[...]Desde chiquita siempre hemos comido juntos, es el espacio en donde compartimos,
conversamos porque en mi casa cada uno esta en tu cuarto casi todo el dia y el almuerzo
en donde nos juntamos y conversamos. Estamos ahi una hora, terminamos de comer en
15, 20 minutos, pero estamos ahi una hora conversando/...]”

- Amelia, 23 afios, padres, hermanos y hermana
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“[...Jo sea me atreveria a decir que son bastante cultos, entonces ellos criticaban
bastante que los chicos se vayan y no aprendan de sus mayores, ;jno?, entonces cuando
nos sentabamos en la mesa habia una charla, ;no?, de historia, de la coyuntura politica,
de la economia, de cosas asi... yo lo tengo normalizado porque era desde que yo tengo
memoria, desde pequena, este... me comentaban de sus libros o me decian que hable de
lo que yo habia leido, cosas asi... o de pronto jugabamos juegos de mesa bastante raras
que eran como un Pictureka pero de paises, y yo le encontraba... pucha... le encontraba
la cosa mas chévere del mundo, jno?, pero luego también sentia que me quitaba

tiempo/...]”
- Carolina, 19 afios, mama y hermanos

Sin embargo, en otros casos, como el de Gabriela, los miembros de la familia
comian cada uno por su cuenta y en el horario que ellos consideran pertinente. En su caso
particular, indic6 que no le gustaba comer sola por lo que desde su adolescencia busco
oportunidades para comer con ellos. En ese sentido, comer con la familia tiene un
componente emocional debido a que posibilita la interaccion entre los miembros de la
familia fortaleciendo el vinculo y los lazos familiares y, también, un componente cultural
y de aprendizaje que se transmite a partir de las experiencias y creencias lo cual permite
reforzar los habitos alimenticios y otros valores. Por lo tanto, como sugieren diversos
estudios, los padres proporcionan los alimentos, el contexto social de las comidas y
fomentan la socializacion (Neely et al., 2014; Osorio-Murillo y Amaya-Rey, 2011; Silva-
Gutiérrez y Sanchez-Sosa, 2006; Sterponi, 2009).

Como parte de la supervision de los padres, durante las comidas habia reglas, ya
sean explicitas o implicitas; las participantes indicaron que estas consistian,
principalmente, en no comer dulces o helados antes del almuerzo, comer toda la comida,
no comer mucho en la noche, entre otras. No obstante, estas normas no se cumplian
cuando se iba a eventos especiales como salidas a restaurantes, cumpleafios, fiestas
infantiles. En esos momentos, las normas no eran consideradas y tenian mayor libertad
de comer sin que hubiera un comentario o un gesto sobre la forma y la cantidad en la que

se comia (Gram, 2015; Monge-Rojas et al., 2010)

“[...]En los cumplearios o reuniones familiares si solia comer yo mas porque era tipo
buffet, ponian, no sé, chifa y lo ponian todo en la mesa y tu te servias cuanto querias,
cno? Entonces ahi era donde yo “jiji, pum pum” aprovechaba y mi mama no me decia
nada, mi papa tampoco/...]”

- Amelia, 23 afios, padres, hermanos y hermana

No obstante, comer en familia no implica necesariamente relaciones favorables

debido a que también puede haber un espacio de tension y conflictos que podia influir en
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el desarrollo de conductas desadaptativas respecto a la alimentacion. Como mencionan
diversos estudios, en este espacio compartido se pueden generar comentarios sobre la
alimentacion de los hijos, preocupaciones sobre la salud y relevancia del aspecto fisico,
haciendo énfasis en el peso corporal (Borda et al., 2019; Neumark-Sztainer et al., 2000;

Riquelme y Giacoman, 2018).

Comentarios parentales sobre restriccion

Con respecto a los mensajes referidos a la alimentacion, en particular, a la
restriccion, se encuentra que eran las madres las que principalmente verbalizaban estos
mensajes tanto en la infancia como en la adolescencia. Eran ellas quienes regulaban
principalmente que no se comiera en exceso, que no se comprara comida chatarra y se
preocupaban por el fisico y la contextura de sus hijas. En cambio, la mayoria de las
participantes identifican que sus padres eran mas permisivos en que sus hijas comiesen lo
que quisiesen tanto en la infancia como en la actualidad. Ello debido a que la madre es la
que tiene un mayor discurso en torno al control del peso, la figura y la alimentacion de
las hijas; sin embargo, se debe tomar en cuenta que también se debe a que son,
principalmente, las encargadas de la alimentacion de sus hijas (Dominguez-Vasquez et

al., 2008; Echeverri, 2015).

“[...]SI, con respecto a la comida, mi mamd, como te dije, siempre me ha controlado un
poco mas lo que como, mi papa no, mi papd, por el contrario, me dice “come, hijita,
‘quieres mas?, toma’”, “;quieres mas mantequilla?, toma”, “comete un pancito”, “friete
4 4

un huevito”[...]”

- Amelia, 23 afios, padres, hermanos y hermana

“[...]Pero cuando nos quedabamos con mi papd soliamos comer mucha chatarra,
entonces yo siento que vi dos lados, mi papa es el que permite y te dice “si, come esto
hija, no importa” yo creo que si me hubiera quedado bajo el cuidado de mi papa hubiera
sido una nifia obesa, no le importaba mucho ese aspecto nutricional. Mi mama era mucho
mas controladora con mi alimentacion/...]”

- Helena, 25 afios, padres, hermanos y abuela

Sin embargo, las participantes indicaron que cuando era el padre quien recalcaba
que ya debian bajar de peso, se sentian mal y consideraban que ya debian empezar a comer
menos. Asimismo, manifiestan haber sentido mucho malestar pues para que su padre
permisivo las restringiera, el cambio tendria que haber sido notorio. Sin embargo, también
sentian enfado y confusion pues, como sefiala Helena, habia un doble discurso que, por

un lado, las alentaba a comer y, por otro, a restringirse y cuidarse durante su adolescencia.



20

“[...]Ya era un momento de hacerlo, ;no? ya no eran solamente comentarios o burlas de
amigos y familiares, sino que mi papa ya me lo habia dicho. O sea, la persona que mas
me engrie y me complace en todo, me habia dicho eso “ya estdas muy subida”. Muy aparte
de que ya me habia visto y no aceptaba mi cuerpo ni me gustaba el sobrepeso que tenia
en ese entonces, ya todo eso fue una suma de cosas y ya dije “voy a empezar a bajar de

peso[...]”
- Helena, 25 afios, padres, hermanos y abuela
Durante la infancia, los comentarios de las madres estaban relacionados sobre todo
al peso, a la prohibicion de ciertos alimentos o a comer excesivamente. A pesar de que
algunas participantes indican que sus madres no las castigaban, recibian muchos
comentarios como “no comas”, “te hard engordar”. En algunos casos, estos comentarios
se extendian a las abuelas y las tias. Asimismo, no solo se sefialaba la cantidad de comida
sino también la forma de comer. Por ejemplo, Fiorella comentd que durante su nifiez ella
comia muy rapido y le gustaba utilizar salsas en sus platos y mezclar la comida como un
“tacu tacu” lo cual generaba comentarios desaprobatorios por parte de sus padres,
especialmente su madre. Ello se debe a que, particularmente, son las madres las que mas

se enfocan en el peso, el aspecto fisico y en la comida (Cooper y Burrows, 2001).

“[...]Me menciono un dia, creo que tenia un mal dia “ay, ;jtanto vas a tragar?”, uso esa
palabra y recuerdo que fue muy hiriente para mi, hasta ahora que lo recuerdo fue hiriente

para mif...]”
- Helena, 25 afios, padres, hermanos y abuela

“[...]Ya, un poco juzgada, yo comia muy rdpido y una vez me dijeron como que
“seguramente si comieras mds lento, hija, tal vez no estarias tan gorda” (risas), cosas
asi, yo siempre he comido rapidof...] "

- Fiorella, 20 afios, padres y hermano

Durante la adolescencia, a pesar de que las adolescentes tenian mayor libertad, las
madres estaban atentas a lo que comian y realizaban comentarios cuando consideraban
que no estaban comiendo de manera saludable o estaban comiendo de manera exagerada
y/o excesiva. Estos comentarios también continuaron por parte de la familia extensa y se
enfocaban tnicamente en el peso de las participantes sin tomar en cuenta lo que estaban

comiendo. La mayoria de estos comentarios se daban en un tono de burla o despectivo.
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A partir del discurso de las participantes, se puede comprender que los mensajes
para restringir la alimentacion se centran, en su mayoria, en el aspecto fisico y, para poder
evitar el exceso de peso, se realizan comentarios sobre la cantidad de comida que comen,
alimentos con una baja ingesta de calorias y grasas e, incluso, se privan ciertos alimentos,

como se ha observado en diversos estudios (Eneli et al., 2008; Ventura y Birch 2008).

“[...Recuerdo que una vez habia comprado mi desayuno y estaba regresando a mi casa
comiendo un pan con tamal. Recuerdo que mi mamd bajo y me vio comiendo y me
pregunto “;qué estdas comiendo hijita?” y yo le dije “pan con tamal” y me miro con
desaprobacion y me dijo “;por qué no te cuidas? ;por qué estas comiendo eso?” y ese
tipo de comentarios/...]”

- Helena, 25 afos, padres, hermanos y abuela

Las participantes indicaron que las razones por las que sus padres realizaban esos
comentarios eran diversas. El padre se enfocaba mas en la salud fisica; en cambio, la
madre relacionaba la cantidad de comida con subir de peso y con el aspecto fisico en
general. Por lo tanto, estas practicas de crianza y los mensajes recibidos tienen diversas
implicaciones en la alimentacion de las participantes, tanto en la infancia como en la
adolescencia. Si bien se observa que, en algunos casos los comentarios disminuyeron en
la adolescencia, parece que esto se debid a una disminucion del peso de la participante
por lo que ya no se consideraba necesario. Ello podria evidenciar la importancia de la

delgadez en esa etapa de desarrollo.

“[...]Mi mamad... Yo siento que mi mamad iba por el aspecto fisico, sinceramente. Mi papa
creo que, si lo hacia por el lado de la salud, ;no?, porque nunca me han dicho
comentarios sobre cambiar eso de tu aspecto fisico, nunca [...] jamds me decia “te ves
mal” o algo asi; en cambio mi mama siempre recuerdo que, ocasionalmente, solia hacer
comentarios de mi cuerpo, o cuando yo iba le decia “mama, mira me ha salido en esta
parte”, y me decia “;qué te paso en la cara?, ;qué tienes ahi? si siento que mi mamd se
iba por el lado fisico/...]”

- Helena, 25 afios, padres, hermanos y abuela
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Otra de las razones por las que los padres realizaban estos comentarios durante la
infancia y adolescencia fue porque eran criticados por la forma en la que alimentaban a
sus hijas o eran cuestionados sobre por qué se permitian tener una hija con sobrepeso.
Esto, a su vez, generaba mayores comentarios restrictivos. Por ello, las participantes
mencionaron que, si bajaban de peso, sus padres no serian juzgados ni considerados
“malos padres”. Fiorella coment6 que durante su adolescencia recibia insultos por parte
de sus compafieros por tener sobrepeso y se lo comentaba a su mama. Ella pens6é que
restringirla era una manera de apoyarla y ayudarla a bajar de peso. Por ejemplo, menciono
que cuando deseaba comer un poco mas, su mama la convencia de que podia hacerlo en

la noche, pero al final le decia “no, es muy tarde para comer tanto”.

“[...]Entonces, la juzgaban también como madre por tener una hija tan gorda y ella ser
médico, entonces, yo supongo que también por eso también quiso apoyarme, ;jno? pero
también me veia sufrir, como te digo, yo corria a llorarle todos los dias, ella sufria
mucho... verlo. Fue dificil para ella ser juzgada como madre y también querer apoyarme,
pero verme sufrir, yo tenia hambre, pero me daba de comer mas, entonces era todo muy

dificilf...]”

- Fiorella, 20 afios, padres y hermano

La mayoria de las participantes tienen hermanos o hermanas y han podido
identificar que en el caso de los hermanos hubo una gran diferencia en el momento de
servir la comida o cuando desean comer mas. Esta distincion ha sucedido desde la nifiez
hasta la actualidad. Amelia y Débora comentaron que a pesar de que sus hermanos tenian
sobrepeso igual que ellas en la adolescencia, ellos podian comer mas sin recibir
comentarios restrictivos porque “al ser hombres, debian comer mas” y, como parte de su
crecimiento, no importaba si tenian sobrepeso porque al crecer darian “el estiron”. Desde
la nifiez hasta la actualidad, hay una mayor preocupaciéon y monitoreo cuando son las
mujeres las que tienen sobrepeso por lo que hay un aumento de comentarios restrictivos
por parte de los padres a diferencia de los hombres que puede ser aceptado e, incluso,

justificado (Birch y Fisher, 1995) como se puede leer a continuacion.

“[...]A mi si me decian “no” o me servian menos y a mis hermanos siempre y si querian
repetir “ya, sirvete hijito” o terminan de comer y “;quieres mds?, ahi hay mas. Sirvete”.
En cambio, a mi no, lo maximo que mi papa me preguntaba “;te quedaste con hambre?”,
no me decian “sirvete”[...]”

- Amelia, 23 afios, padres, hermanos y hermana
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Por lo tanto, el discurso de género estaba presente en el momento de formular los
comentarios hacia las participantes durante su nifiez y adolescencia. Estaba, ademas, el

desafio de encontrar prendas que quedaran bien como menciona Fiorella a continuacion.

“[...]SI, de todas maneras, si, sé¢ que a ella le frustraba que yo no pudiera ponerme ropa
normal de nifia normal porque no podia comprarme nada sin probarme 20 veces antes
porque nada me quedaba o comprar zapatos era dificil, comprar ropa era dificil, era mas
complicado, jno? [...]”

- Fiorella, 20 afios, padres y hermano

De esta manera, el discurso de las madres hacia las hijas se justificaba,
principalmente, que por ser mujeres debian cuidar su peso y su aspecto fisico al mencionar
que “como una nifia tan linda como tu va a tener sobrepeso” ocasionado que las
participantes, manifiesten culpa por no poder controlarse y disconformidad con ellas
mismas. Las mujeres tienen una mayor expectativa, impuesta por los roles de género, de
cumplir con estandares de belleza (Mendoza et al., 2013). Por lo tanto, las participantes,
manifestaron mayor preocupacion por ser delgadas y diversas consecuencias al recibir

mensajes restrictivos por parte de sus padres.

Repercusiones emocionales y conductuales ante los comentarios de restriccion

Los comentarios que recibieron durante su nifiez y adolescencia tuvieron diversas
repercusiones en su alimentacion y en su percepcion de si mismas. Las participantes
reportaron que al recibir estos comentarios se sentian tristes y culpables, especialmente,
cuando estos comentarios eran en torno a su cuerpo y al fisico. Estos comentarios
desencadenaron una disminucion del apetito. Algunas tenian muy presentes los
comentarios y se los decian a ellas mismas, los tenian interiorizados como sefiala Fiorella

a continuacion.

“[...]Para desinhibir mi hambre tratar de recordar lo gorda que estaba, lit, literal yo
misma me decia “;te has visto?”, “;te has visto como estas?” me hacia esos tipos de
comentario. Yo misma me juzgaba [...] aceptar estos comentarios antes o después para
controlar mi apetito era que yo misma me lo decia yo misma lo interiorizaba, yo misma
me lo decia que “estds subida de peso”, “estds gorda”, “ellos tienen razon”, entonces,
yo aceptaba esos comentarios y sentia menos apetito automdticamentef...]”

- Fiorella, 20 afios, padres y hermano
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Ademas de la disminucién del apetito, cuando le decian que estaban gordas y que
debian bajar de peso, las participantes trataban de realizar dietas o dejar de comer. En el
caso de Fiorella, ella explico que interioriz6 la culpa y que, a pesar de tener hambre, dejo
de comer pues su mayor motivacion era bajar de peso por lo que sentia decepcionada y

lloraba cada vez que sus estrategias no funcionaban como lo sefiala a continuacion.

“[...]O sea, tenia mucha hambre, pero ya no comia, o sea, yo misma me obligaba a no
comer porque me sentia muy mal de seguir comiendo, se sentia que no estaba poniendo
fuerza para dejar de estar gorda, entonces, eso me hacia sentir mal conmigo, cuando yo
lloraba porque no tenia amigos, etc., yo misma me culpaba. No necesitaba que nadie me
culpe, yo ya me culpaba por eso [...] Yo pensé que iba a ser la persona mas feliz del
mundo, que iba a ser lo mejor, por fin tendria amiguitos y amiguitas, saldria y me
invitarian a los cumplearios, fiestas, todas esas cosas de la chiboladas piensa, “por fin
puedo ir puedo usar vestido como todas las demas nifias, voy a poder usar short como

las demas nifias y que no se burlen de mif...]”
- Fiorella, 20 afos, padres y hermano

Estos comentarios eran internalizados, lo que permite comprender por qué las
participantes sentian culpa y decepcion de ellas mismas por no poder regular su ingesta
de alimentos. Debido a esta internalizacion de los comentarios y una percepcion
inadecuada de su imagen corporal, se opta por diversas conductas desadaptativas como
forma de disminuir la disconformidad con ellas mismas como sefala la literatura (Barrada
et al., 2020).

Algunas participantes indicaron, ademas, que si fallaban en poder restringirse a si
mismas optaban por vomitar para disminuir la culpa y el enojo con ellas mismas. Sin
embargo, se senald que sumado a los comentarios que recibieron, era una manera de
recordarse “a donde no quiero volver” por lo que al momento de vomitar habia una
sensacion de que todo estaba bien e, incluso, era algo que se debia hacer por el sentimiento
de culpa de haber comido grasa y por el miedo de subir de peso. Al saber que iban a
vomitar, durante el proceso de comer no habia ninguna emocién displacentera porque
“sabia que luego podia vomitarlo”. Una participante lo describié como dolor fisico y
emocional porque se sentia culpable y débil de no poder dejar de comer sabiendo que la

comida le hacia dano.

“[...]JUhm... dependia. A veces, simplemente como que me tomaba un té o algo, y otras
veces, si vomitaba eh... de lo enferma que me sentia y también por ... obviamente porque
habia comido demasiado y no podia con esa idea de todo lo que habia comido/...]”

- Bruna, 20 afios, mama4, padrastro, hermanas
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“[...]Y yo recuerdo que, a veces, para no sentir la culpa... o sea si mis padres compraban
pollo a la brasa, yo lo comia con toda la felicidad del mundo. Pero después ya les decia
que me iba a bariar y abria la llave de la ducha y vomitaba. Entonces para que no
escuchen, para que no sepan que yo estaba haciendo eso. Entonces asi yo, en la
adolescencia, liberaba la culpa de haber comido grasita y todo esof...]”

- Débora, 22 afios, padres, hermano y abuela

Por otro lado, realizaban ciertas acciones para poder comer sin sentirse culpables,
tales como hacer diversas dietas, tomar hierbas o hacer ayuno intermitente para poder
comer y sentir que la comida no las estaba dafiando. Es decir, sentian una mayor libertad
de comer sin restringirse porque luego podrian bajarlo o no comer por un periodo de
horas. En el caso de los ayunos intermitentes, se percibe que es una mejor forma para no

tener que realizar dietas estrictas o vomitar.

“[...]Eso si me he dado cuenta si, comes un monton un dia y ya pues, jno? Tomas tu
hierbita ahorita en la noche y en la maniana toda la mariana estas en el barno, pero te
sientes mas liviano... A veces lo tomas como un inicio para volver a tu dieta normal, pero
también te permite ese dia desfasarte, pues jno? decir “oye, pero en la noche voy a tomar
la hierbita, entonces puedo comer lo que sea y luego botar”, pero igual los problemas es
que no puedes ir tanto al bario si es que no la tomas, entonces tiene sus pros y sus contras
de alguna maneraf...]”

- Gabriela, 20 afios, mama, abuelos y tios

Sin embargo, recibir los comentarios de sus padres durante su infancia y
adolescencia también ocasion6 que algunas participantes percibieran que sus padres eran
malos, crueles e injustos. En cuanto a las repercusiones en el apetito, Amelia mencion6
que los mensajes la ayudaban a recordarse a si misma que al estar con sobrepeso debia
comer menos; en cambio, Fiorella, sefiald que, a pesar de todos los comentarios, su apetito
no disminuia.

Esto se debe a que las practicas restrictivas por parte de los padres pueden
aumentar la ingesta y la preferencia por alimentos “que no se deberian comer”; por lo
tanto, ante un mayor control parental, hay una inhibicién en cuanto al desarrollo del
autocontrol (Birch y Fisher 1995; Ventura y Birch 2008) y ello fue transversal desde la

infancia hasta la adolescencia de las participantes.

>

“[...]O sea me siento en dos, por uno “aj, déjame tranquila. Yo me sé controlar, ;no?”,
pero por otro digo “bueno, me sirve a recordar no comer tanto” y estoy en esas dos “ah”
un amor y odiof...]”

- Amelia, 23 afios, padres, hermanos y hermana
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“[...]La verdad, yo siempre tenia hambre, a pesar de todo lo que me decian yo siempre
tenia hambre porque, bueno, estaba acostumbrada a comer bastante de una manera, todo
lo que comia, me engordaba, entonces yo siempre tenia hambref...]”

- Fiorella, 20 afios, padres y hermano

A partir de los mensajes de sus padres y el bullying que recibia en el colegio
durante su infancia y adolescencia, Fiorella percibia que las personas delgadas eran mas
felices que aquellas con sobrepeso. Como su hermano era delgado, su mama lo dejaba
comer y no le restringia nada por lo que Fiorella consideraba que era justo por no ser
como ¢l. En ese sentido, hay una asociacion entre la percepcion de la felicidad y la

realizacion personal con los ideales estéticos (Valenzuela y Meléndez, 2018).

“[...]Lo mas triste es que yo sentia que era justo, yo pensaba “tienen razon él es un nino
delgado, puede comer lo que quiera, la gente delgada puede hacer lo que quiera”. Mi
idea era esa, creci con ideas, tenia como 15 anios “la gente delgada hace lo que quiere”
[...] Yo siempre me decia que “la gente delgada es bonita” que “solo la gente delgada
tiene parejas, tiene amigos”, “toda la gente delgada es feliz” hasta los 15 arios [...]”

- Fiorella, 20 afios, padres y hermano

En consecuencia, también ha repercutido en la autoestima y en la percepcion del
cuerpo. Las participantes sefialaron que recibir estos comentarios afectd6 de manera
negativa como ellas se percibian pues la mayoria no se sentian cémodas con su cuerpo
creyendo que debian bajar de peso para poder ser felices y aceptadas por los demas. Esto
podria explicarse pues al interiorizar estos mensajes, constantemente hay una
preocupacion por lo que se estd comiendo y como ello puede afectar su peso corporal

aumentando, de esta manera, la insatisfaccion corporal y las criticas hacia ellas mismas

(Costa et al., 2016).

“[...]Yo creo que ha hecho que mi autoestima sea pequeria en ese sentido porque siempre
me cuestiono el ;jcomo me veradn los demas?, si me veo bien; yo considero que no me veo
bien, creo que, en eso, en ese sentido yo siento que “no soy suficiente” por asi decirlo en
lo corporal, ;no? Por mds que actualmente tengo personas que me dicen “no, estds bien.
Te ves bien”, “tienes bonito cuerpo”, yo siento que me lo dicen por compromiso... y eso
me hace sentir... ahi ahi estoy. En eso me ha afectado en mi amor propio de mi
cuerpo/...] "

- Amelia, 23 afios, padres, hermanos y hermana
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Comentarios parentales sobre la obligatoriedad de comer

Durante la infancia, las participantes comentaron que recibieron comentarios de
obligatoriedad por parte de sus padres cuando no querian seguir comiendo. La mayoria
de las veces se les reclamo el tiempo y el dinero invertido en la comida. Sin embargo,
también se solia haber mensajes relacionados con “cudntos nirios pobres quieren comer
v ustedes desperdiciando la comida” y que la comida servida representaba el carifio que
les tenian a sus hijas por lo que no tenian permitido levantarse hasta terminar su comida
porque ello implicaba un rechazo a ese amor de los padres. Ello podria explicarse a que
la comida también esta asociado al cuidado por parte del padre o de la madre; por lo tanto,
no solo se rechaza esta comida, sino, también el cuidado de este y la relacion con ellos
(Limifana, 2013).

Asimismo, los padres utilizaban otras técnicas para hacer que las participantes
comieran todo durante su infancia. Helena comento6 que su padre solia decirle “come uno
por mi, al menos, come uno por papa” por lo que habia un chantaje emocional para que
comiera todo. No obstante, estd el contraste en el caso de Débora pues comentd que su
padre solia utilizar la correa para amenazarla a ella y a su hermano y obligarlos a comer

toda la comida servida.

“[...]Porque ellos lo preparaban con amor, entonces no aceptarla era despreciarla; y
segundo, porque tenian un valor economico, decian “no estamos para botar la plata,
come” [...]”

- Carolina, 19 afios, mam4 y hermanos

“[...]Cuando era pequeiia si era un poco mds autoritario porque mi [...] sacaba la correa.
Entonces se sentaba a nuestro costado y decia “si tu no comes, te voy a golpear”o algo
asi [...] Entonces lo comiay yo recuerdo que me daba nauseas y después lo vomitabaf...]”

- Débora, 22 afios, padres, hermano y abuela

Durante la adolescencia, los mensajes disminuyeron para algunas participantes
debido a que estas subieron de peso. Para otras, estos continuaron debido a que
consideraban que comian muy poco. Por ejemplo, en el caso de Gabriela, quien empez6
a ir al nutricionista y a medir lo que comia, su familia consideraba que estaba comiendo
muy poco incitdndola a comer mas. Es decir, la presion por la comida se debia a que los

cuidadores percibian que su ingesta de alimentos era baja (Ventura y Abedul, 2008).
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“[...]Cuando comencé a controlar un poco mis comidas, siempre el comentario mds
constante era que “hoy estas comiendo muy poco” o de que “oye, mira, no estas
comiendo”. [...] Aunque comia lo regular realmente, pero siempre te decian que “oye,
pero estas comiendo muy poco” o “mira que no te vas a llenar, luego vas a comer mas
despues” [...]”

- Gabriela, 20 afos, mama, abuelos y tios

Ante los comentarios de obligatoriedad por parte de sus padres, las participantes
se cuestionaban por qué las hacian comer alimentos que no les gustaban o las hacian
comer a pesar de que se sentian llenas. Ello ocasion6 que percibieran que sus padres eran
malos porque si no comian todo lo que le servian podian ser castigadas o golpeadas, como
en el caso de Débora. Asimismo, habia un sentimiento de culpa por querer dejar la comida
pues lo asociaban con aquellas personas que no podian comer. Como se menciona en la
literatura, recibir estos comentarios puede afectar en el consumo de la comida y la
percepcion de esta (Ventura y Abedul, 2008).

Como consecuencia de estos mensajes, Bruna sefal6 que dejo de guiarse por sus
sefnales de hambre y de saciedad porque, ademas de recibir estos comentarios, su mama
también le recalcaba que estaba comiendo demasiado. En su caso, ella se acostumbré a
pensar que sentirse “/lena explotando” era lo normal ya que al recibir comentarios de
obligatoriedad y de restriccion dificulta el desarrollo de la capacidad para diferenciar entre
las sefiales internas de hambre y saciedad en el control de su ingesta de alimentos (Birch

y Fisher, 1995).

“[...]No sé, me irritaba un poco que fueran tan impositivos, pero mds que todo sentia
mucha culpa porque pensaban, lit, que habia gente que no tenia qué comer y yo vivia,
vivo en (San Martin de Porres) entonces si pasaba por lugares en donde veias nifios que
no tenian qué comer. Entonces, yo imaginaba esos nifios y era muy feo, entonces, ya tenia
que comer y me hacia sentia super culpablef...]”

- Fiorella, 20 afios, padres y hermano

“[...]Entonces siempre me decian “‘come toda tu comida’ y, a veces, “‘pero me llené, ;lo
puedo dejar para mas tarde?” y “no, come toda tu comida’ siento que eso si influyo en
cierta forma para que me cueste un poco en reconocer mis sefiales de hambre/...]”

- Bruna, 20 afos, mama, padrastro, hermanas
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Implicancias de los mensajes parentales hasta la actualidad

Los comentarios parentales tanto de restriccion como de obligatoriedad tuvieron
un impacto en el significado que las participantes le daban a la comida. Durante la nifiez,
la comida era percibida como felicidad. Por ejemplo, Carolina indic6 que para ella era un
momento de encuentro para estar con toda la familia, poder disfrutar de estar con sus seres
queridos al senalar que “la comida es igual a familia”.

Sin embargo, en la adolescencia, en donde los comentarios de los padres,
compaifieros del colegio y de la familia externa aumentaron, hubo una percepcion negativa
del cuerpo ocasionando que la comida fuese percibida como “una tortura, una adiccion”
y como “‘el enemigo” debido a que la comida las dafiaba y contribuia a que tuvieran mas
problemas fisicos, sociales y emocionales. En ese sentido, les gustaba comer, mas no la
consecuencia de comer que consistia en recibir burlas o comentarios de sus padres u otros,
subir de peso o tener acné. Helena comentd que a pesar de tener hambre optaba por no
comer por el temor constante de subir de peso, incluso, sinti6 que las comidas saludables
podrian perjudicarla también. Como indicéd Fiorella y las demas participantes, tuvieron
dificultades para reconocer sus emociones respecto a la comida y poder gestionar su

ingesta de alimentos siendo una €poca con mucha confusion, angustia y temor.

“[...] Era un enemigo porque yo sentia que me hacia dario o sea contribuia a mis
problemas sociales, fisicos y emocionales, pero la amaba, o sea, no podia dejarla era
como un vicio, una adiccion [...] amaba comer, amo comer, pero en esa época no podia
dejarla y yo queria hacerla, era como un vicio, una cosa asi, yo pensaba que eso estaba
mal que me gustaba tanto que estaba mall...]”

- Fiorella, 20 afios, padres y hermano

En la actualidad, 3 participantes perciben a la comida como combustible vital para
hacer sus actividades y lo asocian con sus amistades siendo uno de los momentos mas
importante del dia. Sin embargo, Fiorella, Gabriela e Isabella tienen sentimientos
“ambivalentes” hacia los alimentos en el que experimentan felicidad y tranquilidad
cuando se alimentan de manera saludable, pero prestan mayor atencion cuando consumen
alimentos con alto nivel caldrico/grasa o tienen algin antojo manifestando molestia y
fastidio. Helena sefialo que la comida le transmite temor al no poder disfrutar de la comida

por la angustia de poder subir de peso como se puede leer a continuacion.

“[...]1Un poco de miedo, me da un poco de temor, aun tengo un poco de mala relacion
con la comida y alimentos que no deseo comer, que quiero, pero digo “no porque me va
a engordar” y quisiera ya perder eso para poder disfrutar, no sé, una porcion de papas
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fritas [...]sin sentir culpa después de haber comido un alimento asi... Y me transmite
algo de temor, trato de trabajar en eso, por eso también desayuno saludable: como fruta
en el desayuno, suelo comer avena, o algo que entra en la categoria de saludable... pero
en general siento como que tengo temor en los momentos que tengo que comery...]”

- Helena, 25 afios, padres, hermanos y abuela

Una posible explicacion es que el componente emocional asociado a la
alimentacion ha sido influenciado por los mensajes positivos o negativos recibidos en
cuanto a esta (Enriquez y Quintana, 2016; Pérez y Bencomo, 2015). El significado
transversal que las participantes tienen sobre la comida ha impactado en las decisiones
sobre su ingesta de alimentos. Si bien los mensajes parentales han disminuido, ellas
mismas se recuerdan que deben cuidarse y controlar la cantidad de alimentos que
consumen, por ejemplo, Amelia, Gabriela e [sabella, se sirven menos porciones que el
resto de su familia. Asimismo, experimentan culpa por comer de manera excesiva y por

no haber controlado su apetito.

“[...]Intento balancear un plato mas pequerio, eso si mads pequeiio que de mis hermanos
o de mis papds porque siento que con eso también engario a mi cerebrof...]”
- Amelia, 23 afios, padres, hermanos y hermana

“[...]Hay veces, por ejemplo, en las noches, cuando he sentido que he comido mal que he
comido grasa [...] al dia siguiente, o dias después que ya no quiero comer en la noche,ast
tenga hambre, porque me da temor de que voy a subir de peso mds, porque ya he
comido... y digo “no, voy a engordar”. Llega la noche y ya no quiero comer, a pesar de
que tengo hambre, y hay veces en que no puedo, porque me suena el estomago y mi cuerpo
me estd pidiendo que le eche algo, entonces me preparo un yogur con cereal, 0 un
sandwich, pero termino sintiéendome mal a veces [...]”

- Helena, 25 afios, padres, hermanos y abuela

En el caso de Bruna y Carolina, sefialaron que, a pesar de que los comentarios
podrian continuar, ya no les darian la misma importancia por tener en cuenta mas su salud
mental, la aceptacion y en el amor propio. Las participantes indican mayor
responsabilidad y libertad cuando deben comer; sin embargo, contintia la precaucion de
evitar los antojos y las comida con bajo valor nutricional. Para tratar con la culpa de comer
haber ingerido dichos alimentos, Débora suele tomar agua caliente o agua con limoén
indicando que “no esta cientificamente comprobado, pero, mentalmente, me hace sentir
mas calma”. De esta manera, como indica la literatura, los mensajes recibidos durante la
infancia y adolescencia van a influir, directa o indirectamente, sobre el desarrollo
emocional y conductual a futuro demostrando una interiorizaciéon de estos mensajes a

pesar que ya no se emiten con la misma frecuencia o intensidad (Fisher et al., 2010).
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“[...]Ahora si, ya estoy... o sea si yo quiero comer, yo como. Yo soy responsable de mi
alimentacion. Yo me hago cargo de mis consecuencias y soy consciente que tengo que ir
a ver a un nutricionista. Hacer un plan mucho mas adecuado a mi y ya no le tomo tanta

importancia a lo que me dicen los demas porque ya me he encontrado a mi misma en ese
sentido/...]”

- Débora, 22 afios, padres, hermano y abuela

Las participantes mencionaron que les hubiera gustado que los mensajes de sus
padres fueran distintos y no centrados en el peso o en el fisico. Las participantes indicaron
que la mayoria de los comentarios al centrarse en su apariencia fisica influyeron en que
sea dificil aceptar su cuerpo. Por ejemplo, Fiorella indicé que le hubiera gustado que sus
padres le dieran mas opciones para comer saludable y no solo le dijeran “estas gorda™.
Asimismo, Isabella, comenté que le hubiera gustado participar més en la seleccion de los

alimentos, que le pregunten qué le gustaba comer y fueran mas empaticos con ella.

“[...]Tal vez hubiera sido mejor que en vez de recibir... de decir “no comas esto” o
restringirme cosas, ;no? como que “ya no’ repente decir de “mira, vamos a probar esta
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cosa’”, “vamos a probar nuevas cosas”, “;qué te gusta mds?”’ o preguntarme mis gustos
y esas cosas, jno? [...]”
- Isabella, 23 afios, padres y primo

Desde la infancia hasta la actualidad, el comer solas ha tenido diversas
repercusiones en las participantes. Por un lado, perciben una mayor libertad cuando
comen solas porque no sienten que habra un control por parte de los padres, ni haran
comentarios sobre la cantidad o la manera en la que estdn comiendo. Asimismo,
mencionan que, si quisieran dejar de comer, pueden hacerlo sin sentir culpa. No obstante,
hay un cambio en la ingesta porque puede haber un aumento en el apetito y en los antojos,

pero, a la vez, se tratan de controlarse y regularse.

“[...]Ah, porque tengo mayor libertad para comer, decido si quiero comer una ensalada
o no, si quiero agregar un huevo lo agrego, no tengo que comentarle a nadie lo que tengo
que hacer si estoy comiendo y me quiero parar, me paro. Tengo mucha libertad y es muy
bonito comer sin restricciones/...] ”

- Fiorella, 20 afios, padres y hermano
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Alimentacion y emociones

Diversas situaciones pueden producir una sensacion de hambre en las
participantes. Cuando experimentan ansiedad o estrés suelen sentir mayor apetito, pero
reconocen que no tienen hambre sino “es comer algo y tener algo en la boca”. Estas
situaciones suelen ser: conversar con alguien y especificamente, estar en la universidad o
experimentar estrés académico. Cuando tienen examenes o exposiciones, prefieren comer
algo como un chocolate, dulces o galletas. Por lo tanto, comer les permite sentir
tranquilidad y hay una disminucion de la emocion displacentera. Adicionalmente, cuando
se sienten aburridas o cuando se sienten solas manifiestan tener mas hambre y que la
comida las ayuda a distraerse de lo que sucede a su alrededor. Sin embargo, luego de
comer para poder disminuir aquellas emociones, vuelven a sentir culpa y tristeza por no
saber controlarse o realizar otra actividad mas saludable.

Ello ocurre porque la alimentacién emocional es una estrategia desadaptativa que
no se enfoca en el estresor por lo que, luego de la ingesta, se pueden intensificar las
emociones displacenteras como la culpa (Bennett et al., 2013; Gibson, 2006; Young y
Limbers, 2017). No obstante, la comida también estd presente para celebrar, ya sea un
evento o el final de los exdmenes; por ello, algunas participantes mencionan que cuando
les sucede algo bueno suelen tener mas apetito porque “la comida esta asociada al
disfrute”.

Ello permite comprender que la alimentacion emocional no solo esta presente ante
emociones displacenteras sino, también, ante emociones placenteras (Clarke, 2016; Faith
et al., 1997; Talleyrand et al., 2016). De esta manera, permite comprender que la comida
también puede percibirse como un consuelo, compaiiia y ayuda a mantener una emocion

deseada (pe. felicidad) (Jiang et al., 2014; Pilska y Nesterowicz, 2016).

“[...]JAnte cualquier situacion me puedo sentir estresada, por ejemplo, la vez pasada
tenia que redactar un correo a una profesora diciendo que no queria... no deseaba... no
podia, que no podia participar en uno de sus centros que me estaba invitando. Me causo
ansiedad el pensar como responderle, el pensar como lo iba a tomar, si me iba a odiar,
asi y queria estar comiendo a cada rato y luego le escribi el correo y como esa ansiedad,
ganas de comer como me pasaron y no tenia esas ganas de comer y ahi fue como “ah, si

fue porque estaba ansiosa” [...]”
- Amelia, 23 afios, padres, hermanos y hermana
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Ante la emocion de la tristeza, mencionan que, si se relaciona con las notas, el
apetito aumenta. Por ejemplo, Fiorella sefiald que cuando saca notas desaprobatorias o
cuando se siente sola, suele aumentar su apetito. Sin embargo, Débora y Amelia indicaron

que la tristeza ocasiona que su apetito disminuya.

“[...]Cuando me siento super triste... o sea... hace dos meses tuve... 0 sea terminé con
mi enamorado y ese momento fue super fuerte y no queria comer, no queria almorzar y
cosas asi. Como que comia super poquito o me obligaba a comer porque estaba super
triste y me sentia malf...] "

-Débora, 22 afios, padres, hermano y abuela

Actualmente algunas participantes pueden reconocer cuando tienen hambre y
cuando tienen alguna emocion fuerte que las predispone a comer. La mayoria sefialé que
cuando se debe a la ansiedad o al estrés, trataban de realizar otras actividades o de tomar
agua o algo mas saludable porque esas emociones las incitaban a comer comida no
saludable como dulces o snacks. Por ejemplo, Helena mencion6 que, a pesar de que puede
reconocerlo, estd en el proceso de poder identificar que experimentar ansiedad y estrés le

provoca el deseo de comer chocolate.

“[...]La verdad es que siento que las emociones un poco mas negativas son las que guian
mas en como como, o el qué como, o la forma en la que como, eso mas que nada guia un
poco, si me siento realmente demasiado triste y todo eso, o como mucho o como poco,
siempre es en esos dos. En cambio, cuando estoy feliz, incluso cuando estoy ansiosa,
también ahi si como bastante. O cuando estoy preocupada, yo qué sé, voy a dar un
examen, siempre estoy comiendo miles de cosas, galletas, todo ese tipo de cosas. En
cambio, cuando estoy feliz o al menos tranquila, no hay como un cambio en la porcion

de mi comidal...]”
- Gabriela, 20 afios, mama, abuelos y tios

Las participantes reflexionaron que les gustaria mejorar la relacion que tienen con
la comida, dejar de percibirla como mala y preocuparse sobre qué que alimentos pueden
ser beneficioso o no para su salud fisica y mental. Asimismo, quisieran no tener el temor
de que comer las hara subir de peso ni el sentimiento de culpa por haber ingerido alguna

comida no saludable como se puede leer a continuacion.
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“[...]Poder comer sin temor a pensar que voy a subir de peso, poder salir con mis amigos,
mis primos... comer algo que no sea saludable como frituras, comerlo y decir “OK esta
bien, no es algo que alimenta”, pero no sentir culpa después de que comi mucho en ese
momento... yo como algo alto en grasa y luego me genera un poco de culpa. Hay
momentos en que no, pero es muy poco... pero frecuentemente es como ‘“no debi
comerlo”, y al dia siguiente, al momento que salgo a correr, trato de correr un poco mas
para intentar quitar, quizas, este exceso. Realmente no funciona siempre, pero en mi
mente si, entonces, ‘“‘vamos a quemarlo”, digo, pero nof...]”

- Helena, 25 afios, padres, hermanos y abuela

“[...]Si, me gustaria arrancarme de la cabeza esta idea de que gordo es feo, porque
realmente es algo que aun me cuestal...]”
- Bruna, 20 afios, mama4, padrastro, hermanas

Alimentacion durante la pandemia

La pandemia ha permitido que las participantes puedan empezar a conocer las
comidas que les gustan, aceptar su cuerpo y poder comer de manera mas saludable sin
tomar en cuenta las calorias o si deben restringirse o no. Sin embargo, otras consideran
que ha sido mas dificil pues al estar todo el dia en casa aumenta su aburrimiento y, al no
tener distractores, solian prestar mas atencion a la evolucion del COVID-19 lo que les
causaba mucho estrés y ansiedad al pensar en que ellas o sus seres queridos se podrian
contagiar. Estas situaciones desencadenaron que las participantes sientan una mayor
sensacion de hambre. Asimismo, consideran que no hay mucha libertad de poder cocinar,
escoger sus porciones o el menu del dia debido a que deben comer lo que el resto de la

familia come.

“[...]Siento que he mejorado demasiado, de hecho, eso ha ayudado un poco a conocerme
Yo un poco mejor, a saber mis limites, a saber cudnto debo comer, si quiero comer un
poco mds, me lo permito si es algo que me gusta, ;jno? A veces me siento culpable si como
mucho, pero digo “ay, ya, maniana lo bajo. Hago ejercicio y se esta quemando” por
ejemplo, ahora que estoy en el gimnasio, es como “ay, ya, se esta transformando enun
musculo”, asi misma me digo/...]”

- Amelia, 23 afios, padres, hermanos y hermana

Ello concuerda con un estudio realizado por Quispe et al., (2020) en el que se
observd que durante el aislamiento hubo un aumento significativo del consumo de
alimentos poco saludables como snacks lo cual también coincide por lo expuesto por
Cheikh et al. (2020) que sefiala haber una mayor tendencia por consumir alimentos
hipercaloricos. Por lo tanto, las participantes al presentar caracteristicas de alimentacion

emocional, recurren a la comida cuando experimentan malestar psicologico (Smink,

2020).
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“[...]Cuando inicio la pandemia y a mi me entro un ataque de ansiedad porque yo estaba
viviendo en Lima sola con mis hermanos y no sabia qué hacer; fueron los tiempos mds
dificiles de mi vida porque cuando todo empezo, yo pensé que era un virus mortal y...veia
que la gente se moria y mis hermanos son vulnerables, entonces ese miedo de manejar la
situacion sola, decia “no, voy a fallar, voy a morir” este... y también recién me estaba
acostumbrando a la... vida universitaria virtual y yo no sabia como manejarla
[...Jentonces la alimentacion fue, todo estaba subyugado a mi ansiedad, comia porque
estaba estresada... dulces o comia de mas y sabia que estaba mal, ;no?, pero en ese
momento de ansiedad no eres consciente de ellof...]”

- Carolina, 19 afios, mama y hermanos

Limitaciones y sugerencias

Con respecto a las limitaciones presentadas a lo largo del proceso de
investigacion, la coyuntura de la pandemia por el COVID-19 dificulté el recojo de
informacion y la aplicacion de los cuestionarios y las entrevistas. Estas, al ser virtuales,
impidieron que se tuviera un mayor control de diversos factores que podrian haber
actuado como interferencias para una adecuada comunicacion, como, por ejemplo, la
conexion a internet. Asimismo, algunas participantes optaron por no prender su camara
por lo que esto dificulté el poder observar su conducta no verbal para poder identificar
como se estaban sintiendo durante la entrevista.

Ademas, por un lado, la muestra fue muy homogénea pues 7 de las 8 participantes
son estudiantes de la carrera de psicologia lo cual pudo impactar en que ellas tuvieran
mas informacién que otras jovenes con respecto a la alimentacion emocional y los
trastornos alimenticios, un lenguaje emocional més variado y mayor conciencia sobre si
mismas. Ello implica que sus experiencias pueden ser muy particulares y, por tanto, no
se puede extrapolar estos resultados a otras mujeres o contextos. También se debe
considerar el posible impacto que se haya tenido en las participantes pues al pertenecer a
la misma facultad que la entrevistadora podrian haberse visto y compartir espacios. Sin
embargo, la entrevistadora garantiz6 cuidar todos los alineamientos éticos necesarios y
rigurosidad antes, durante y después de las entrevistas para minimizar cualquier sesgo.
Asimismo, la entrevistadora no conocia personalmente a ninguna de las participantes. Por
otro lado, al contar con escasa informacion respecto a la alimentacion emocional y la
influencia de los mensajes parentales en esta, la investigacion en este tema es reducida.
Al ser una investigacion exploratoria, los resultados deben entenderse como preliminares.

Con respecto a estudios futuros, se sugiere continuar profundizando sobre estos
temas tanto en hombres como en mujeres. Un hallazgo interesante fue que hubo
participantes hombres que llenaron los cuestionarios, que obtuvieron puntuaciones altas

en los instrumentos y querian participar en la entrevista, lo que indica que puede ser un
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tema para tratar independientemente del género. Asimismo, es importante indagar con
mayor profundidad en el rol especifico de las madres y sus propias experiencias, pues
diversas participantes justificaban los mensajes recibidos de sus madres en el hecho de
que ellas también habian sido objeto de burla, lo que puede indicar una transmision
transgeneracional de estos mensajes.

Otra limitacion que se ha encontrado en la investigacion es que, al centrarse en los
mensajes de los padres, no se profundizd en otros aspectos que podrian haber influidoen
las practicas alimenticias, tales como el contenido que consumen en redes sociales, la
relaciones con los pares, el acoso escolar recibido en la escuela, entre otros. Por lo tanto,
se podria tomar en consideracion dichos aspectos a futuro considerando el impacto que

puede tener dichas variables en la percepcion de la alimentacion y de la imagen corporal.

Conclusiones
A través del andlisis tematico de las entrevistas, se concluye que el modo de

alimentarse, las preferencias y el rechazo hacia ciertos alimentos durante la infancia se
deben al contexto familiar dado que en esta etapa empiezan a formarse y adquirirse
habitos y practicas alimentarias. Desde la infancia hasta la adolescencia, es la madre quien
tiene la principal responsabilidad de transmitir a sus hijos hdbitos saludables en torno a la
alimentacion. El padre tiene el rol de proveedor; sin embargo, cuando sus hijas subieron
de peso, empezaron a preocuparse y a emitir comentarios restrictivos. Asimismo, la
influencia de estereotipos de género estuvo presente debido a que, aunque los hermanos
hombres también tuvieron sobrepeso en la adolescencia, las participantes eran el centro
de los comentarios de sus padres.

Los mensajes sobre restriccion y obligatoriedad se enfocaron sobre todo de
manera directa e indirecta en el aspecto fisico y en la valoracion de la delgadez
ocasionando el desarrollo de conductas desadaptativas en cuanto a la ingesta de comida
como la alimentacién emocional, pues ella les permitia gestionar y regular emociones
placenteras y displacenteras. Ante los comentarios parentales, se pudo observar que las
participantes desarrollaron una percepcion negativa de si mismas y de su alimentacion,
realizaron dietas estrictas, vomitaron y se afirmaron que debian ser delgadas para ser
felices y sentirse aceptadas por los demas.

A pesar de que actualmente hay una disminucién en la frecuencia y tipo de estos
comentarios, estos han sido interiorizados e influyen en su toma de decisiones y en su

experiencia en cuanto a la alimentacion. Las participantes describen de manera negativa
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lo que significa la comida para ellas por lo que sefialan que disminuyen sus porciones o
evitan ciertos alimentos por temor a subir de peso y el efecto que tendria eso en ellas.
Ante situaciones de estrés y ansiedad, las participantes refieren una mayor ingesta de
alimentos hipercaloricos, experimentando culpa por no haber podido manejar sus
emociones y por no poder controlar sus antojos. Al experimentar culpa, recurrieron a
practicas poco saludables como hacer ejercicio de manera excesiva, disminuir las
porciones, tomar agua caliente, reprocharse y criticarse.

Asimismo, se ha podido identificar que durante la pandemia de la COVID-19, las
participantes refirieron una mayor sensacion de hambre, sentir preocupacion, malestar y
aburrimiento y comer para distraerse y sentir alivio al no poder regular correctamente sus
emociones. La presente investigacion permiti6 comprender la relevancia de los
comentarios de los padres respecto a la comida y el aspecto fisico de sus hijas y las
repercusiones emocionales y conductuales que han tenido en ellas. Si bien las
participantes no han sido diagnosticadas, se trata de mujeres con cuadros de patologia
alimenticia subclinica por lo que es importante la psicoeducacion sobre la conducta
alimenticia, sus sintomas e intervencion terapéutica. Asimismo, se recomienda
sensibilizar a los padres en cuanto al impacto que tienen sus apreciaciones verbales y no

verbales en relacion a la comida y el aspecto fisico de sus hijas.
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Apéndice A
Consentimiento Informado

La presente investigacion es conducida por Maite Luz Silva Hurtado, estudiante del curso
de Seminario de Tesis de pregrado en la Facultad de Psicologia de la Pontificia
Universidad Catolica del Perud, y se encuentra bajo la supervision de la Mag. Silvana
Romero Saletti, docente e investigadora en la mencionada universidad.

El objetivo de la presente investigacion es explorar los mensajes de alimentacion
parental y la alimentacion emocional percibidos por un grupo de jovenes
universitarios en Lima Metropolitana.

Si usted accede a participar, se le pedira responder a una serie de preguntas en una
entrevista elaborada por la investigadora. Si no desea responder alguna de las preguntas,
o prefiere no conversar sobre algtin tema en particular, esta en su derecho de abstenerse
y comunicarle a la entrevistadora.

La investigacion consistird en participar en una sesion en la cual se realizara una entrevista
semiestructurada de 40 minutos a 1 hora cada una. Se solicita su autorizacion para que lo
conversado durante la entrevista pueda ser grabado en audio mediante la plataforma
Zoom, de modo que una vez finalizada la entrevista se pueda transcribir las ideas que
usted haya expresado para asi realizar el posterior analisis.

Una vez finalizada la investigacion, el audio sera encriptado y solo la investigadora
tendra acceso al mismo. Cabe resaltar que, debido a las caracteristicas de esta
plataforma, el proceso de registro que se utilizard implica que se obtenga un registro del
audio y el video de la videollamada. A pesar de eso, el material en video sera eliminado
inmediatamente después de ser obtenido, quedando unicamente el registro en audio.

Asimismo, toda la informaciéon que se recoja sera manejada con absoluta
confidencialidad, protegiendo y modificando los datos personales y contextuales que
pueden revelar su identidad.

Su participacion en esta investigacion es totalmente voluntaria y usted puede retirarse
de la misma en el momento en que lo considere, sin que esto conlleve algiin perjuicio para
usted. Si tuviera alguna pregunta con respecto al desarrollo del estudio, usted es libre de
formular las preguntas que considere necesarias.

Una vez que se haya completado el proceso de analisis, se contactara con usted para
coordinar una sesion de devolucion de manera grupal con las demas participantes.
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Apeéndice B
Datos Sociodemogréficos

(Cual es tu edad?:

(Con cual género te defines?
a. Femenino
b. Masculino
¢. Género no binario

d. Otro

(En qué universidad estudias?

(En qué Facultad estas?:

(Qué carrera estudias?:

(En cudl ciclo estas cursando (contando EEGG)?:

(Con quiénes vives actualmente? (puedes marcar méas de una opcion)

a. Papa

b. Mama

c. Papay mama
d. Hermanos(as)
e. Abuelos(as)
f.  Amigos(as)
g. Solo(a)

h. Otro

(Qué tan comodo te sientes en esta cuarentena? Por favor, responda a esta
pregunta marcando en la siguiente escala que va del 1 al 10, en donde 1= Nada
cémodo y 10= Muy comodo.
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Por favor, marque las casillas que segiin tu experiencia con el COVID-19
a. He tenido COVID-19
b. Algin familiar o amigo(a) cercano(a) ha tenido COVID-19 y se ha podido
recuperar
Algtn familiar o amigo(a) cercano(a) ha fallecido debido al COVID-19
d. Algun familiar o amigo(a) cercano(a) ha sufrido un dafio colateral debido

al COVID-19 (pérdida de trabajo, quiebra de negocio, etc)

10. ;Como percibes tu alimentacion?

1 2 3 4 5



13.

Poco saludable Muy saludable
11. ;Te sientes conforme con tu peso?
a. Quisiera pesar mas
b. Quisiera pesar menos
c. Estoy conforme con mi peso:
12. ;Cuantas veces has hecho dieta en tu vida?
a. Nunca he hecho dieta
b. 1vez
c. 2 a4 veces
d. Mas de 4 veces
(Actualmente por qué estas haciendo dieta?

No estoy haciendo dieta actualmente

ISR

Para estar mas saludable

Porque tengo problemas de salud

a o

Para bajar de peso
Para subir de peso
Para mejorar mi apariencia fisica

Por una ocasion especial (fiesta, viaje, etc.)

= oo

Porque necesito estar en buenas condiciones fisicas para realizar
actividades (deporte, baile, etc.)
14. ; Alguna vez te han diagnosticado alguna de estas enfermedades?
a. Anorexia
b. Bulimia
Obesidad

d. No me han diagnosticado/No aplica
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Apéndice C

Guia de entrevista semi-estructurada

Buenos dias/tardes. Quiero empezar por agradecer tu participacion el dia de hoy. Esta
entrevista, como ya sabe, es para conocer un poco mas acerca de tu experiencia sobre la
alimentacion y tu relacion con tu familia. Quisiera también recordarte que tu participacion
es completamente voluntaria por lo que si deseas no responder una pregunta o retirarte de

la entrevista me lo puedes comentar sin ningin problema.

Preqgun [ rrollarel r rt
a. (Coémo te encuentras el dia de hoy?

EJE 1: Alimentacion durante la nifiez y los mensajes de los/as padres y madres

1. Para comenzar quisiera preguntarte sobre tu nifiez, ;coOmo era tu alimentacion en
ese entonces?

a. (Quién/quiénes tomaban las decisiones sobre tu alimentacion?
b. Por ejemplo, cuando comias y estabas con tu papa o tu mama, ;cémo era
el entorno familiar?
1.  (Crees que ello influenciaba en tu manera de comer? ;de qué
manera?
1. (Me podrias dar un ejemplo?
c. Si durante la comida, ya no tenias hambre, ;tu papa o tu mama te decian
algo?
1. (Qué te solian decir?
1. ¢(Cdémo te sentias? o ;Qué pensabas en esos momentos?
2. Luego de esos comentarios, /terminabas comiendo?
(sentias algiin malestar luego de comer?
it.  ;/Quién te lo solia decir con mayor frecuencia?
iii.  (Me podrias dar un ejemplo?
d. Siyahabias terminado de comer pero querias comer un poco mas, /tu papa
o tu mama te decian algo?
i.  (Qué te solian decir?

1. (Como te sentias? o ;Qué pensabas en esos momentos?
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2. Luego de esos comentarios, ;Qué hacias? ;Se te iba el
apetito o igual comias mas? ;sentias algin malestar luego
de comer?

it.  ;/Quién te lo solia decir con mayor frecuencia?
iii.  (Me podrias dar un ejemplo?
EJE 2: Alimentacién durante la adolescencia y los mensajes de los/as padres y
madres
1. Cuando eras adolescente y estabas en la secundaria con, aproximadamente, 13, 14
o 15 afios jcomo era tu alimentacion?
(Quién/quiénes tomaban las decisiones sobre tu alimentacion?
b. Por ejemplo, cuando comias y estabas con tu papa o tu mama, ;coOmo era
el entorno familiar?
1. (Crees que ello influenciaba en tu manera de comer? ;de qué
manera?

1. (Me podrias dar un ejemplo?

c. Si durante la comida, ya no tenias hambre, ;tu papd o tu mama te decian
algo?
1. (Qué te solian decir?

1. ;Coémo te sentias? o ;Qué pensabas en esos momentos?

2. Luego de esos comentarios, /terminabas comiendo?
[sentias algiin malestar luego de comer?

ii.  (Quién te lo solia decir con mayor frecuencia?
iii.  {Me podrias dar un ejemplo?
d. Siyahabias terminado de comer pero querias comer un poco mas, jtu papa
o tu mama4 te decian algo?
1. (Qué te solian decir?

1. (Cdémo te sentias? o ;Qué pensabas en esos momentos?

2. Luego de esos comentarios, ;Qué hacias? ;Se te iba el
apetito o igual comias mas? ;sentias algiin malestar luego
de comer?

il.  (Quién te lo solia decir con mayor frecuencia?
iii.  (Me podrias dar un ejemplo?
2. De manera mas general, ;qué decian tu papd o tu mama sobre tu forma de comer

durante tu adolescencia?
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a. (Habia una diferencia entre los comentarios que te decian tu papa o tu
mama?

3. Cuando tenias ganas de comer algo pero tu papad o tu mama te lo prohibian o te
decian “no comas eso” ;qué pensabas?

a. (Como te sentias en ese momento?
b. (Alguna vez los desobedecias y terminabas comiendo?

i.  Si — (;Como te sentias o pensabas cuando comias algo sabiendo
que te habian dicho “no comas”?) ;sentias algin malestar luego de
comer?

i1.  No — ;Por qué no comias si era algo que tu querias?

4. Con todo lo que me has mencionado y reflexionando un poco ;consideras que los
comentarios que recibiste durante tu adolescencia y nifiez influydo en tu
alimentacion durante en esa época; es decir, en tu adolescencia? ;de qué manera?

a. Durante tu adolescencia ;qué significaba para ti la comida?

1. (Me podrias dar un ejemplo?

EJE 3: Relacion con los padres y las madres y el efecto en la alimentacion
5. Ahora quisiera que me comentaras un poquito sobre tu alimentacion hoy en dia,
en el cuestionario me comentaste que vives con tu.......
a. (Me podrias comentar como es tu relacion con tu...?
1. (Consideras que ello influye en tu manera de comer? ;como asi?
b. (Me podrias comentar como es tu relacion con tu...?
1. (Consideras que ello influye en tu manera de comer? ;como asi?
6. Por ejemplo, cuando comes y estds con tu... ;coOmo es el entorno familiar?
a. (Crees que ello influye en tu manera de comer? ;co6mo?
1. (Me podrias dar un ejemplo?
b. Si durante la comida, ya no tienes hambre, jtu... te decian algo?
1. (Qué te suelen decir?
1. (Como te sientes? o ;,Qué piensas en esos momentos?
2. Luego de que te dicen que debes terminar de comer
Jterminas comiendo lo restante?
it.  ;/Quién te lo solia decir con mayor frecuencia?

iii.  (Me podrias dar un ejemplo?
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c. Si ya habias terminado de comer pero querias comer un poco mas, ;te
decian algo?
1. (Qué te suelen decir?
1. (Como te sientes? o ;Qué piensas en esos momentos?
2. Luego de que te dijeran que ya no deberias comer mas,
(qué hacias?, ;se te iba el apetito o igual comias mas?
a. (Sientes algun malestar luego de comer?
i1. ¢ Quién te lo solia decir con mayor frecuencia?
1. ¢Me podrias dar un ejemplo?

7. Respecto a los comentarios que recibes de tu... sobre tu manera de comer ;por
qué crees que te lo dicen? (se quiere saber si los mensajes son para que coma mas,
menos, se centran en la apariencia, etc.)

a. (Ello te causa algin malestar?
b. Estos comentarios que me mencionas /le das la misma importancia que
cuando eras adolescente? ;coOmo asi?

8. A partir de todo lo que me has mencionado,

a. (Consideras que estos comentarios han influenciado en como te sientes
respecto a tu cuerpo? ;de qué manera?
1. (Como asi?
1.  (Coémo te sentias cuando te dicen eso?
iii.  ¢Ello tiene consecuencias en tu manera de comer? ;comes mas o
menos? ;por que?
iv.  ;Podrias darme un ejemplo?
b. ;Consideras que estos comentarios han influenciado en tus decisiones
sobre tu alimentacion?
1. (Como asi?

it.  ;Podrias darme un ejemplo?

EJE 4: Alimentacion Emocional
Antes de iniciar la pandemia, en tus actividades diarias, ;solo estudiabas o también
trabajabas?
9. (Coémo tomabas las decisiones sobre tu alimentacion cuando estabas en la
universidad?

a. ¢Sentias que habian ocasiones en las que querias comer mas?
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i.  (Como eran esas situaciones?
ii.  (Me podrias decir que tenian en comun todas esas situaciones que
te daban mas ganas de comer?
iii. Y jcomer mas te hacia sentir mejor? ;como asi?
b. (Sentias que habian ocasiones en las que querias comer menos?
i.  (Como eran esas situaciones?
ii.  (Me podrias decir que tenian en comun todas esas situaciones que
te quitaban las ganas de comer?
1. Y jcomer menos te hacia sentir mejor? ;cémo asi?
10. Actualmente, teniendo en cuenta la pandemia
a. (Como te sientes con tu manera de comer?

1.  En el cuestionario habias indicado que te sirves pequenas
porciones de comida para controlar tu peso, ;me podrias comentar
un poco mas? ;por qué lo haces?

b. (Qué te transmite la comida? ;por qué?

1. Si tuvieras que describir lo que la comida significa para ti, ;qué
dirias?

ii.  En el cuestionario habias indicado que cuando te sientes sola te
consuelas comiendo, ;me podrias comentar un poco mas?

c. (Consideras que la pandemia, ha influenciado en tu alimentacion?
1. (Como asi?
11. En el cuestionario habias indicado que a veces sueles comer de manera
descontrolada aunque no tengas hambre, ;me podrias comentar un poco mas?
a. ¢Qué suele suceder antes de que te sientas asi?
b. ¢Sientes que al comer asi, tu estado de animo cambia? ;Como asi?
c. Cuando ya ha pasado esa situacion, ;como te sientes después de haber
comido asi?
12. En el cuestionario habias indicado que cuando te sientes triste sueles comer
demasiado, ;me podrias comentar un poco mas?
a. (Podrias darme un ejemplo?
b. ¢Sientes que luego de comer la tristeza disminuye? ;de qué manera?
c. Ademas de la tristeza, ;Sientes que hay emociones que te generan mas
ganas de comer? p.e. el aburrimiento

1. (Como asi?
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ii.  (Como cuales?
iii.  ;Podrias darme un ejemplo?
13. ;Sientes que hay ocasiones en las que quieres comer menos?
a. ¢Como son esas situaciones?
b. (Me podrias decir que tienen en comun todas esas situaciones que te quitan
las ganas de comer?
c. Y ;comer menos te hace sentir mejor? ;como asi?
14. ;Cuando te sientes contento o feliz sueles comer mas o menos?
a. (Podrias darme un ejemplo?
b. Cuando comes/dejas de comer, ;sientes que tu felicidad aumenta? ;de qué

manera?
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Apéndice D

Protocolo de contencion
La presente investigacion tiene como objetivo explorar la influencia de los mensajes de
los padres y las madres respecto a la alimentacion de sus hijos/as y las repercusiones de
estas en los jovenes universitarios en Lima Metropolitana. Para lo cual se realizaran
entrevistas semiestructuradas por medio virtual con las participantes. Dicha entrevista
podria contener preguntas que pueden ser consideradas personales y/o movilizantes por
las participantes. Por este motivo, y con el propdsito de seguir los lineamientos éticos para
el cuidado de las participantes, se ha propuesto el siguiente protocolo de contencion.Su
aplicacion sera transversal a todo el proceso de recoleccion de informacion, y busca ser
una herramienta de soporte para la investigadora, en caso ocurra alguna movilizaciénpor

parte de la participante al momento de responder alguna pregunta.
Las actitudes y herramientas mas importantes del entrevistador son las siguientes:

e Empatia. Escuchar a la persona desde su propio marco de referencia (afectivo

y social), siendo capaces de ponerse en su lugar al recibir sus respuestas.

e Escucha activa y respetuosa. Saber escuchar con atencion, sin juzgar el

contenido del discurso del/la participante.

e Consideracion positiva. Considerar que la persona participante esta
haciendo lo mejor que puede segun sus circunstancias y su nivel de

conciencia.

e Congruencia. Estar atentos/as al nivel de congruencia entre ¢l contenido del
discurso y la experiencia afectiva mostrada por el/la participante, durante

la entrevista.

e Atencion a lo no verbal. Observar en el/la participante su expresion corporal

y los signos paralingiiisticos (como se dicen las cosas)

e Favorecer la expresion. Facilitar la expresion discursiva y afectiva del/la
participante, en el seno de una comunicacion interesada y respetuosa. En
caso se perciba que la persona participante presente dificultades para
elaborar sus experiencias, se sugiere el uso de la técnica del “reflejo”
(repetir lo ltimo que dijo) para favorecer sus procesos de elaboracion y

expresion de la experiencia narrada.
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e Concretizacion. Explorar el significado personal de la situacién para la
persona participante, sin presumir sobre su experiencia a partir de las
propias experiencias del/la entrevistador/a. En este sentido, se sugiere
lograr una comunicacion que vaya de lo mas general a lo més especifico;
utilizando repreguntas que apuntan hacia el “cémo cudl”, “para qué”,

99 ¢

“como”, “cuando”, “donde”, “como asi”.
Consideraciones especiales para el/la entrevistador/a

e Si bien en un entorno de entrevistas virtuales, el/la participante puede, o no,
disponer de un espacio privado, el/la entrevistador/a debe procurar estar en un
espacio privado, libre de interrupciones, para poder prestar atencion y respeto

a la persona participante.

e En la medida de lo posible, el/la entrevistador tendra su cdmara encendida, de
modo que la persona participante pueda tener la imagen de una persona frente
a si; manteniendo, en lo posible, contacto visual al momento de realizar la

conversacion.

e En caso el/la participante encuentre su capacidad de contencion afectiva
desbordada por la magnitud de los afectos presentes en la comunicacion, cada
entrevistador/a tendra a su disposicion una serie de técnicas de relajacion!!!
para facilitar el retorno a una sensacion de tranquilidad por parte de la persona
participante. En estos casos, se debe conversar con el/la participante si se
encuentra afectivamente disponible para seguir con la entrevista; de lo

contrario, se sugiere programar una segunda sesion.

Anexos de derivacion

Atencion psicologica

Centro de Escucha de La Ruiz, : https://www.facebook.com/CentrodeEscuchadelaRuiz/ -

Correo: centrodescucha.ruiz@uarm.pe

"Aligerando Mochilas" - 0800-00194

El equipo de profesionales atendera las llamadas de lunes a sdbado desde las 7 de la mafiana
hasta la 1 de la madrugada a fin de garantizar la proteccion de los adolescentes, el
acompafiamiento de los casos y la derivacion segura hacia algin servicio de salud, justicia u
otro.
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Centro de Psicoterapia Psicoanalitica de Lima: WhatsApp 970-089-355

Lazuli - Atencién psicoldgica virtual: https://www.facebook.com/lazulipe/

"Lima te escucha" - Los especialistas en salud mental del municipio atenderan las consultas via
telefonica y por WhatsApp en los nimeros 942652276, 942655079 y 942658110; asimismo,
via el correo saludmental@munlima.gob.pe de lunes a viernes, de § am. a 1 p.m. yde 2 p.m. a
4 p.m.

Linea de escucha y Apoyo Psicologico - Psicdlogos Contigo: Formulario para solicitar atencion
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSd5SNigVuxPwnqAJ6parEgjRbPuPhazhNuJ-
dSvwYhbNPht6Rg/viewform?tbclid=IwAR3YLemWphZvhlL. wY3cu6TNvXVULwJru2xVIkJI
2VM1tz9R5i-9g6HJobhiYw

Linea gratuita de soporte emocional de la Sociedad Peruana de Psicoanalisis: Formulario para
solicitar atencion

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLScFi0707pc]BeWOFaxL K8viK2jIlvmUwLLyjkZ
QyvShr8yiB3w/viewform

Sentido - Centro Peruano de Suicidologia y Prevencion del Suicidio: 498-2711
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