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RESUMEN

Asociaciones de padres de enfermos, médicos, nutricionistas, psicélogos y profesorado son colectivos implica-

dos directa o indirectamente con este trastorno de la conducta alimentaria conocido como “Anorexia Nerviosa”;
nuestro grupo de investigacion, compuesto por profesorado de educacion fisica y psicélogos, ha iniciado un traba-
jo que se pretende importante en cantidad y calidad de resultados aplicables a la determinacion y disminucion del
problema, al objeto de determinar la prevalencia de este trastorno en el alumnado de secundaria de la provincia de
Jaén. Con laaplicacion del EAT-40y un cuestionario disefiado por el grupo, pretendemos llegar al alumnado antes

de que aparezca el problema, de modo menos técnico y mas pedagogico.

Palabras clave: anorexia nerviosa, educacion fisica, prevencion.

INTRODUCCION

L3 revision de los estudios publicados hasta [a fecha en
nuestro pais indica que la magnitud del impacto de los tras-
tornos del comportamiento alimentario (TCA) estj clara-
mente establecida, constituyendo en la poblacién adoles-
cente femenina, aunque no s6lo en ésta, un problema de
salud emergente, al que deberiamos sumar la sensibilizacion
dela sociedad, que percibe este tema como un grave proble-
ma. De hecho, la alarma social que ha despertado el TCA
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conocido como “Anorexia nerviosa” (AN), ha llevado al
Ministerio de Salud y Consumo a iniciar una campafia de
prevencion. Diversos profesionales de los sectores sanitarios,
del sector de la publicidad, los medios de comunicacion, la
confeccion textil, las organizaciones no qubernamentales de
usuarios y afectados y la administracion educativa, deben
abordar el tema de la AN desde una perspectiva preventivo-
educacional, porque entendemos que todos ellos son am-
bitos decisivos en la prevencién de este TCA.
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Antecedentes y estado actual de |3 cuestion

Una enfermedad tan curiosa e incomprensible como
la AN tenia, por fuerza, que despertar interés en la co-
munidad cientifica, como asf resulté. La investigacion
que hemos desarrollado ha puesto de manifiesto que la
AN existe desde antiquo, desconociéndose su prevalencia
hasta hace relativamente poco tiempo.

L3 AN es un trastorno de la conducta alimentaria
que actualmente se encuentra tristemente de moda,
debido al espectacular incremento que ha experimen-
tado en los dltimos afios en las sociedades
industrializadas (Zagalaz 2000; Zagalaz y col. 2002).
Este TCA estj asociado 3 una idea sobrevalorada de I3
delgadez, a una excesiva preocupacion por el peso, a
una alteracion de la imagen corporal y 3 un miedo des-
proporcionado 3 engordar, que, consecuentemente,
alteran de forma notoria las conductas de la ingesta y
facilitan la aparicion de comportamientos anémalos
cuya finalidad es evitar la ganancia de peso. La valora-
cion que hace de st misma la persona que sufre AN
est determinada por lo que opina de su cuerpo.

El peso es especialmente importante para la muier,
sobre todo para la mujer adolescente, victima principal de
esta problematica mucho mds que el varon (Morandé
1990), aunque la preferencia por las formas esbeltas se
estin produciendo ya a todas las edades (Davies y
Furnham, 1986) porque, incluso ya antes de la pubertad
el adelgazamiento es un ideal de belleza causando el peso
gran preocupacion (Feldmany col. 1988) en ambos sexos.

Seqtin un reciente estudio auspiciado por el Ministerio
de Sanidad y Consumo sobre “conductas de los escolares
relacionadas con 13 salud”, representativo de la poblacion
nacional de 11 317 afios de edad, el 16% de nuestros adoles-
centes hunca desayuna y es frecuente que alqunos deellos se
salten algunas comidas o cenas a lo largo de la semana. Por
otro lado, solo el 46% considera que su cuerpo tiene la talla
adecuada. EI 27% de los chicos se ven gordos o un poco gor-
dos, frente al 43% de las chicas que se autoperciben de esta
manera. En esta misma encuesta el 15% de las chicas y el 8%
de los chicos declararon que estan a dieta o intentando per-
der peso, siendo la practics de ejercicio fisico el medio mas
ulitizado para consequir tan ansiada pérdida de peso. El uso
excesivo del efercicio fisico, aunque ha acompafiado desde
siempre los sintomas de la enfermedad, ha aumentado en
los diltimos afios por la influencia social de |a actividad fisica.

Los Gltimos datos que oftece la prensa espafiola, to-
mados del Ministerio de Sanidad y Consumo, entre las
mujeres adolescentes se estima que [a prevalencia de ca-
sos de AN estd entre el 0,1y el 1,5%, y de bulimia ner-
viosa (BN) entre el 0,5% y el 1,5%. Siendo destacable
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que los casos no especificados o atipicos se constituyen
en los mas frecuentes, con una prevalencia del 1,7 y 3,8%.
Es por ello que dicho Ministerio acaba de lanzar una cam-
pafia publicitaria de prevencion que venia preparando
con laayuda publicitaria del grupo Grey Madrid (1999),
y en la que colaboran distintos organismos pablicos y
privados, destacando el Ministerio de Educacion, Cul-
tura y Deporte, el Insalud, el Centro de Investigacion y
Documentacion Educativa, las Sociedades Espafiolas de
Psiquiatria y de Endocrinologia y Nutricion, la Federa-
cién Espafiola de Empresas de la Confeccion
(FEDECOM), las Asociaciones de Agencias de Modelos
de Espafia y de Publicidad y la Asociacién en Defensa de
la Atencion a la anorexia nerviosa y bulimia CADANER),
lo cual nos da idea de la alarma social despertada por este
trastorno que no alcanza el umbral de priorizacion.

En 3 Universidad de Milaga se ha llevado a cabo un
proyecto de investigacion en el que se ha determinado
la prevalencia de los TCA en la poblacion general de
adolescentes malaguefios (Bersabé y col.1995), es in-
teresante destacar que las conductas compensatorias
(conductas que favorecen la pérdida de peso) que
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practican con m3s frecuencia el grupo de adolescentes
investigados son el ayunoy la prictica de ejercicio fisico
€en exceso.

Partiendo de esta altima idea y de que no existe un
estudio de caracteristicas similares en la provincia de Jaén,
hemos llevado a cabo una investigacion piloto en la que
se estime |3 prevalencia de los trastornos de la conducta
alimentaria en la poblacién de adolescentes jiennenses,
concretamente de los alumnos de secundaria de un cen-
tro educativo ubicado en Vilches, en funcién de: 13 in-
formacién aportada por los propios adolescentes, asi
comoel sexoy 3 edad de éstos y, dada la frecuencia con
la que se utiliza la practica de ejercicio fisico como con-
ducta compensatoria en AN de tipo restrictivo'y BN no
purgativa®, atenderemos al tipo de ejercicio fisico que se
practica, cémo lo practican, duracién de la practica del
ejercicio fisicoy, el valorindividual y subjetivo que se le
atribuye.

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

Método

Pretendemos en el presente proyecto acometer un
ensayo comunitario mediante un estudio estadistico-
descriptivo.

Poblacion

Aunque los TCA son mds comunes en adolescentes
femeninas, se ha escogido como poblacién para el estu-
dio piloto al alumnado masculino y femenino de 1° 3 4°
de ESO del Instituto de Educaciéon Secundaria ABULA,
localizado en Vilches (Jaén), encuadrado en una etapa
de edad comprendida entre 12y 16 afios.

Muestra

El tamafio de [3 muestra se determind en funcion de
las autorizaciones firmadas por los padres y entreqadas
al jefe de estudios, dado que se trata de alumnos meno-
res de edad. Inicialmente se contaba con una muestra de
112 alumnos/as, pertenecientes a un aula de cada curso
(1°A; 2°B; 3° A; 4° A). En funcién de las autorizaciones
recogidas, el tamafio muestral definitivo fue de 80 alum-
nos, 35 varones (44%) y 45 mujeres (56%).

Objetivos

Objetivos primarios o generales.

1. Estimar |3 prevalencia de la anorexia y bulimia
nerviosa en paberes y adolescentes de 12 3 16 afios
en la provincia de Jaén, en funcién de:

W L3 informacién aportada por los propios adolescentes.

W Elsexoy la edad de los adolescentes.

Objetivos secundarios o especificos.

1. Corroborarla practica de ejercicio fisicocomo una
de las conductas compensatorias mas frecuentes
en anorexia herviosa de tipo restrictivoy bulimia
no purgativa.

2. En funcién del objetivo anterior, describir:

W el tipo de ejercicio fisico que se practica (nata-
cién, carrerg, aerobic, ete).

» como lo practican (individual o en equipo).

W duracion de |3 practica del ejercicio fisico (horas
dedicadas al dia).

W el valor individual y subjetivo que se le atribuye.

» el conocimiento nutricional de los alimentos que
poseen.

3. Verificar que los TCA afectan de manera
desproporcionada a las mujeres.

Material

El material utilizado ha sido:

» Eating Attittudes Test (EAT-40): Garner y
Garfinkel en 1979 desarrollaron el Eating
Attittudes Test (Test de actitudes hacia la ingesta;
EAT), escala autoadministrada de 40 items.

Cada uno de los 40 items del EAT-40 consta de seis

respuestas posibles seqin la escala Likert (nunca, casi nunca,
aveces, bastante, casi siempre, siempre) eligiéndose solamente
una opcién. Se puntda 3 a la respuesta mas extrema en direc-
cién anoréxica (siempre), 2 la alternativa adyacente (casi
siempre) y 13 siguiente (bastante). Quedan sin puntuar las
tres respuestas mas alejadas de la tendencia anoréxica.

En el EAT-40 se consideran respuestas de tendencia
anoréxica: siempre, casi siempre, bastante, en todas las pre-
qguntas, salvo en las que corresponden a los ndmeros 1, 18,
19, 23, 27, y 39 donde la inclinacién anoréxica se halla en
las respuestas nunca, casi nunca, a veces (Loureiro 1994).

Es a partir de una puntuacion mayor de 30 (EAT >
30) cuando se considera que existen habitos y actitudes
anormales del comer.

W Cuestionario sobre Hibitos Alimentarios y Pric-
tica de Ejercicio Fisico en alumnos de Educacion

1 AN de tipo restrictivo: La adolescente comienza a perder peso siguiendo una dieta, mediante ayunos exagerados y realizando

ejercicio fisico de una manera intensa.

2 BN no purdativa: La adolescente realiza otras conductas compensatorias, como el ayuno o el ejercicio fisico excesivo, pero no

se provoca el vémito, ni abusa de laxantes.
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Secundaria: El cuestionario ha sido elaborado por
el equipo de investigacién, con la finalidad de re-
copilar la informacién que se requiere en los ob-
jetivos secundarios o especificos de la investiga-
cion, anteriormente citados.

El cuestionario tiene como objetivo conocer los ha-
bitos alimentarios que tienen los alumnos de |3 pro-
vincia de Jaén v la practica de ejercicio fisico que reali-
zan. Consta de 33 items, todos ellos estudian irrequla-
ridades alimentarias agrupadas en seis categorias: Co-
nocimientos sobre alimentacién o nutricién, Gustos,
Prictica de ejercicio fisico extraescolar, H3bitos
alimentarios, Estado emocional e Informacién
antropométrica.

Administracion

Se llevo a cabo en el aula habitual en el que se impar-
ten las clases, en presencia del tutor o algdn profesor del
centro. Para evitar el sesqo interobservador, todos los
cuestionarios son entregados por el investigador.

Aplicacion del EAT-40:

1> Seles entrega una copia del cuestionario siem-
pre boca abajo, se les pide que no lo vuelvan
hasta que no estén todos repartidos, a fin de evi-
tar el mayor ndmero de distracciones posiblesy
que todos atiendan cuando se les den las expli-
caciones oportunas, consistentes en:

2» Escribir en la parte superior del cuestionario su
edad, sexo y curso en el que se encuentran.

3» Revisar el namero de hojas que tienen delante,
para asequrar que todos los alumnos tienen las
copias correctas y asi ho quede invalidado nin-
gGn cuestionario.

4» Comunicarles el namero de preguntas de las que
consta el cuestionario, 40 prequntas que deben
contestar sin dejar ninquna para que el test sea
vilido.

5» Mostrar las 6 posibilidades de respuesta de las
que dispone cada item (nunca, casi nunca, 3 ve-
ces, bastante, casi siempre, siempre) e indicar que
s6lo es posible una respuesta para cada ttem.

6 » Las respuestas son anonimas, deben contestar
con la mayor sinceridad posible.

7 » Recordar que no hay respuestas buenas ni ma-
las, no se trata de un examen.

Sitienen alguna duda durante [a realizacion del mis-

mo, deben consultarla con el encuestador.

Cuando han terminado todos de entreqar el EAT-
40, |3 investigadora procede a la entreqa del Cuestiona-
rio sobre Habitos Alimentarios y Practica de Ejercicio
Fisico en alumnos de Educacion Secundaria para su
autocumplimentacion. En la prueba piloto se incluyé
una copia del cuestionario pasa su valoracién, dirigida a
una muestra representativa de alumnado, adolescentes
(hombres y mujeres) de 12 a 16 afios de edad, lo cum-
plimentaron y evaluaron su formato, la claridad con a
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que estan formulados los items y la posibilidad de afadir
algunos nuevos.

Tras realizar las modificaciones oportunas de estruc-
turay contenido, el cuestionario ha sido valorado porel
equipo de psicologas de |3 asociacion ADANER de |3
provincia de Jaén y profesorado del departamento de
psicologia pertenecientes a las dreas de personalidad, eva-
luacién y tratamiento psicolégico y metodologia de las
ciencias del comportamiento, considerando su conte-
nido como apropiado y eficaz para su aplicacion a alum-
nos de educacién secundaria y como instrumento atil
para la deteccion de posibles TCA, quedando adn pen-
dientes |3 valoracion de los profesionales de educacion
fisica y sanitarios.

RESULTADOS

Las conclusiones aqui expuestas estdn extraidas del
analisis del EAT-40 exclusivamente, ya que el Cuestio-
nario sobre Habitos Alimentarios y Practica de Ejercicio
Fisico en alumnos de Educacién Secundaria, como an-
teriormente se ha mencionado, actualmente est3
validdndose.

Conclusiones
1. Se confirma |3 existencia de un grupo de riesqo,
es decir una puntuacion en EAT-40°30, el 3.75%
de la muestra total (N=80), con tendencia a pa-
decer actitudes ante la ingesta comparables 3 las
mostradas por 3s pacientes anoréxicas, siendo sig-
nificativo que de este porcentaje equivale a la po-
blacién femenina de la muestra, no se ha presen-
tado ningdn caso en varones. Grafica n° 1.
Por cursos, 1° representa un 1.25%, 2° ESO un 0%, 3°
ESO un1.25% y 4° ESO un 1.25%. Grafican® 2.

PORCENTAJES DE GRUPO DE RIESGO
EN LA MUESTRA TOTAL

EIEAT-40>30 (3.75%)
CJEAT-40<30 (96.25%)

Grifica n° 1
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PORCENTAJES DE GRUPO DE RIESGO POR CURSOS

F11°ESO (1.25%)
W2°ESO (0%)

EI3°ESO (1.25%)
F4°ESO (1.25%)

Grifican® 2

2. Iltems del EAT-40 con resultado mayoritario en
las respuestas de tendencia anoréxica:

ra su orden nutricional, y hacen comidas cada vez
mas pequefias y mas distanciadas, por lo que el
hecho de visitar restaurantes o probar nuevas co-
midas provocan situaciones de gran tension. Un
58.75% niegan disfrutar comiendo en restauran-
tes y un 62.5% no disfrutan probando comidas
nuevas y sabrosas.

» Al estar el EAT-40, disefiado en 1979, cuando el
trastorno no se producia en pacientes menores
de 16 afios, hemos observado que el alumnado,
de entre 12 3 14 afios desconoce algunos térmi-
nos que emplea, tales como menarquia, por lo
que el investigador tuvo que explicar el significa-
do durante |3 realizacién de la encuesta. Esta con-
clusién evidencia que habr3 que disefiar una nueva
encuesta dirigida a po’cencia]es pacientes, ya que
se han detectado casos en nifias de 8 afios.
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