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RESUMEN
El objetivo de este trabajo de investigaci&oacute;n es concienciar, prevenir sobre
las consecuencias de los trastornos alimenticios en los adolescentes, ayudar a
los j&oacute;venes a elevar su autoestima, respetar su cuerpo y permitirse aceptarse tal
cual es su f&iacute;sico, no solamente limitarse al tema de la imagen y peso. Esto
significa que debemos evitar los comentarios y las criticas que tengan que ver
con su apariencia. Muchas de estas personas persiguen un objetivo v&aacute;lido, que
es sentirse mejor con ellas mismas, a trav&eacute;s de su imagen corporal, vigilando la
alimentaci&oacute;n y el peso, pero no tiene en cuenta que a menudo los recursos que
recurren no solo son incorrectos sino que adem&aacute;s resultan perjudiciales (no
comer, vomitar, abuso de laxantes, ejercicio f&iacute;sico, etc.). Esto ocurre porque
carecen de informaci&oacute;n o la que poseen no es la adecuada.
El motivo de la p&eacute;rdida de peso no es admitido com&uacute;nmente por el
enfermo, que al no poseer el conocimiento de la gravedad de esta enfermedad,
no la acepta ni se considera &quot;diferente&quot; a las dem&aacute;s personas en cuanto a su
proceso digestivo y a la asimilaci&oacute;n de calor&iacute;as, cree estar aliment&aacute;ndose
normalmente o en exceso.
Se evalu&oacute; la posibilidad de plantear un programa en el canal TC que sea
de ayuda para orientar y guiar a los chicos, ya que este problema se encuentra
en el entorno cultural, familiar y nivel socioecon&oacute;mico, adem&aacute;s crear segmentos
para cambiar las opiniones y tendencias que distorsionan la percepci&oacute;n del
cuerpo y de la comida promoviendo h&aacute;bitos alimentarios saludables. Los
materiales a utilizarse ser&aacute;n la entrevista a especialistas sobre este tema y la
encuesta a los adolescentes entre 12 a 25 a&ntilde;os que permitir&aacute; detectar con
x
facilidad la aparici&oacute;n de los trastornos alimenticios y tener resultados muy
acertados de lo investigado.
Trastorno Alimenticio
Autoestima
Imagen Corporal
ABSTRACT
The objective of this research is to raise awareness, prevent the
consequences of eating disorders in adolescents, helping young people to
raise their self-esteem, respect your body and allow acceptable as it is his
physique, not just limited to the issue of image and weight. This means we
must avoid comments and criticisms that have to do with their appearance.
Many of these people pursue a worthy goal, it is to feel better about
themselves through their body image, nutrition monitoring and weight, but
does not take into account that often the resources they rely not only
incorrect but also are harmful (not eating, vomiting, abuse of laxatives,
diuretics, exercise, etc..). This occurs because they lack information or
who have not adequate.
The fact that weight loss is usually denied by the patient, who had
no knowledge of the disease, not accept or consider &quot;different&quot; from other
people in their digestive process and assimilation of calories, believed to
be feeding normally or in excess.
We studied the possibility of bringing a program on channel CT is
helpful to guide and lead the guys, because this problem is in the cultural,
family and socioeconomic status also create segments to change beliefs
and thoughts distort the perception of the body and promote healthy eating
food. The materials to be used to interview experts on this issue and the
survey of adolescents aged 12 to 25 years that will readily identify the
occurrence of eating disorders and have very successful results of the
investigation.
Eating Disorder Body
Image
Self-Esteem
INTRODUCCI&Oacute;N
El proyecto se basa en combatir los trastornos alimenticios a que
los j&oacute;venes est&aacute;n sometidos por el bombardeo de los medios de
comunicaci&oacute;n por tener una imagen perfecta donde los personajes de
televisi&oacute;n son imitados por el televidente.
El consumir alimentos, es una de las necesidades del ser
humano. En la sociedad actual le damos mucho valor a la alimentaci&oacute;n.
Una persona mal alimentada tendr&aacute; futuras enfermedades y como
resultado su car&aacute;cter se ver&aacute; afectado debido a este mal.
Los trastornos alimentarios han existido siempre, la adolescencia
es una fase de cambios f&iacute;sicos como emocionales durante la cual influye
la pr&aacute;ctica de conductas de comidas inapropiadas por la adopci&oacute;n de las
modas alimenticias impuestas por la sociedad, asimismo los j&oacute;venes
tienen la necesidad de la aprobaci&oacute;n social a trav&eacute;s de la acci&oacute;n a
consumir lo que se anuncia en los medios.
Las costumbres alimenticias apropiadas y el ejercicio f&iacute;sico
se&ntilde;alan una diferencia entre una vida sana y el peligro de sufrir
padecimientos en los a&ntilde;os por venir.
La delgadez, se ha transformado en el ideal de la belleza, el
deseo principal para resultar atractivo o atractiva, alcanzar ciertos
objetivos e imitar a algunos personajes de la far&aacute;ndula.
Estos trastornos afectan especialmente a las mujeres, ya que son
escasos los casos entre varones. Estos desordenes se basan en una
compleja interacci&oacute;n de sentimientos, actitudes y comportamientos.
Puede ser una respuesta a los problemas de la adolescencia y pre
adolescencia, un resultado de la baja autoestima, de la depresi&oacute;n o del
estr&eacute;s. Hay que ayudar a los j&oacute;venes a aceptarse a s&iacute; mismos por lo que
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son y no por lo que parecen. Es lo principal para prevenir los trastornos
alimentarios.
En el cap&iacute;tulo I Estudia el problema en el medio y su proceso, la
ubicaci&oacute;n del mismo luego del pre an&aacute;lisis realizado en la ciudad de
Guayaquil.
En el cap&iacute;tulo II Las autoras de la investigaci&oacute;n, se respaldar&aacute;
de las bases cient&iacute;ficas de autores como de libros (Pastor M. R., 2010)
que nos habla sobre los factores predisponentes a la aparici&oacute;n de los
trastornos alimentarios en adolescentes que en s&iacute;ntesis se refiere que
estos pueden ser de orden social, familiar, psicol&oacute;gico o biol&oacute;gico
El tercer cap&iacute;tulo III
Est&aacute; asignado a la investigaci&oacute;n,
conceptos de especialistas; encuestas a los j&oacute;venes y las entrevistas a
profesionales en el campo de trastorno alimenticio.
En el cap&iacute;tulo IV del tema, la autora detalla un an&aacute;lisis
porcentual de las respuestas recibidas a la encuesta.
En el cap&iacute;tulo V Presentaci&oacute;n del proyecto para ser difundido en
un medio televisivo (TC)
En el cap&iacute;tulo VI Se detallan las respectivas conclusiones y
recomendaciones.
2
CAPITULO
I
EL PROBLEMA
Planteamiento del problema
Ubicaci&oacute;n del Problema en su contexto
Hoy en d&iacute;a se habla mucho de los trastornos alimenticios que
son enfermedades cr&oacute;nicas y la padecen muchos j&oacute;venes, gran parte de
esto se debe a la manipulaci&oacute;n por parte de los medios de comunicaci&oacute;n
por mostrar un estereotipo de mujer modelo. Una de las primeras
causas de este grave problema es la baja autoestima que trae con
consigo terribles consecuencias como la depresi&oacute;n, aislamiento, y otras
m&aacute;s peligrosas como los trastornos alimenticios. Las m&aacute;s frecuentes
son la anorexia y la bulimia.
En nuestro pa&iacute;s no hay un dato exacto del porcentaje actual pero
se estima que de cada 5 personas 3 tiene bulimia y anorexia. Los
adolescentes que tienden a desarrollar estas enfermedades suelen
descender de familias en las que existen antecedentes de trastornos
alimentarios, enfermedades f&iacute;sicas y otros problemas de salud mental,
como trastornos del estado de &aacute;nimo o abuso de drogas.
Por otra parte los medios de comunicaci&oacute;n son los llamados a que
inciten a los j&oacute;venes llevar un modo de vida sano. En nuestra sociedad
habr&iacute;a que transmitir programas y anuncios que ayuden a los
adolescentes a dejar detr&aacute;s los complejos que perjudican su salud, para
aceptar, sin miedo ni verg&uuml;enza, su belleza desde una perspectiva
diferente.
El problema entonces se enfoca principalmente en su entorno
general y en los medios de comunicaci&oacute;n.
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Situaci&oacute;n en conflicto
Este conflicto surge como resultado del modo de vida, problemas
psicol&oacute;gicos o de autoestima, la manipulaci&oacute;n de los medios de
comunicaci&oacute;n, y de la terrible consecuencia que puede causar a los
adolescentes, asimismo ayudar a prevenir estos trastornos de la
alimentaci&oacute;n con programas de ayuda.
En la actualidad, existe una gran influencia en la sociedad con
relaci&oacute;n al &quot;culto a la figura&quot;. Un efecto directo de esta presi&oacute;n es la
apariencia, y muchas personas tratan de alcanzar el modelo de la
delgadez. Este hecho se manifiesta en el gran n&uacute;mero de publicaciones
existentes sobre nutrici&oacute;n.
(Pastor M. T., 2010) “El concepto de imagen corporal es una
construcci&oacute;n te&oacute;rica muy utilizada en el &aacute;mbito de la
psicolog&iacute;a, la psiquiatr&iacute;a, la medicina en general o incluso en
la sociolog&iacute;a. Es considerado crucial para explicar aspectos
importantes de la personalidad como la autoestima o el auto
concepto, o para explicar ciertas psicopatolog&iacute;as como los
trastornos dism&oacute;rficos y de la conducta alimentaria” (p&aacute;g.
79).
(Pastor M. R., Adolescentes: Trastornos de alimentaci&oacute;n, 2010)
Tambi&eacute;n nos habla sobre los Factores predisponentes a la aparici&oacute;n de
los Trastornos alimentarios en adolescentes que en s&iacute;ntesis se refiere
que estos pueden ser de orden social, familiar, psicol&oacute;gico o biol&oacute;gico,
pero sea de una u otra manera, hay que aprender a identificar las
causas para revertir la situaci&oacute;n.
Los des&oacute;rdenes familiares muchas veces motivan que alguno de
sus miembros se desarrolle con un deseo reprimido o ansiedades
insatisfechas y tratando de llamar la atenci&oacute;n, y que de alguna manera lo
sustituye con la comida y el exceso de peso.
Por otra parte hay quienes a pesar de tener &eacute;xito en lo que mejor
hacen no se sienten compensados, sino que se ven incapaces y hasta
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con defectos, lo cual los lleva a perder su sentido de identidad, para lo
cual, no encuentran mejor manera de resolver sus complejos que
enfoc&aacute;ndose en su f&iacute;sico y en todo lo que deben reprimir en sus comidas
para sentirse bien con su propia imagen.
(Pastor M. R., Adolescentes: Trastornos de alimentaci&oacute;n, 2010)
“Los trastornos alimentarios no afectan &uacute;nicamente a la hora
de comer; en realidad, se desarrollan como resultados de
problemas de percepci&oacute;n, en la forma en que una persona
se ve a s&iacute; misma y en relaci&oacute;n con su mundo, pues los
efectos de la desnutrici&oacute;n agravan los problemas
subyacentes y cronifican el problema.” (p&aacute;g. 87).
Estos problemas nos afectan a todos directa o indirectamente;
todos estamos de alguna manera expuestos a los diversos factores
predisponentes. Queda en la persona aceptarse como es y tratar de
mejorar sin caer en obsesiones, en la familia contener y ayudar a la
persona a salir adelante luego de cualquier problema, y en la sociedad
comenzar a prestar m&aacute;s atenci&oacute;n a los valores, la cultura y el intelecto
como medio de &eacute;xito en la vida, y no tanto en la apariencia.
Causas del problema y sus consecuencias
Causas
No podemos hablar de una &uacute;nica causa o causas concretas que
desarrollen el trastorno pero s&iacute; de unos factores influyentes:
1. Factores culturales.
2. Influencia de los medios de comunicaci&oacute;n.
3. Factores familiares.
4. Factores educativos.
5. Factores de vulnerabilidad personal.
6. Factores temporales.
7. Trastornos emocionales.
8. Atletismo excesivo.
5
Consecuencias
Estos padecimientos son en definitiva resultado de una obsesi&oacute;n
moderna por la perfecci&oacute;n del cuerpo, y es en la pubertad, cuando este
tipo de obsesi&oacute;n se est&aacute; convirtiendo en una pesadilla.
Los des&oacute;rdenes en que se puede caer son la bulimia, anorexia,
bulimia nerviosa, anorexia nerviosa o bulimorexia.
1. Las consecuencias de la bulimia son inflamaci&oacute;n del es&oacute;fago,
neumon&iacute;a por aspirado de jugos g&aacute;stricos, p&eacute;rdida excesiva de
potasio arritmia card&iacute;aca, depresi&oacute;n e insomnio.
2. Insuficiencia card&iacute;aca debido a la p&eacute;rdida excesiva de potasio y
sodio.
3. La anorexia provoca adelgazamiento extremo, bajos latidos
card&iacute;acos, frialdad corporal, baja presi&oacute;n arterial, anemia
progresiva.
Delimitaci&oacute;n del problema
Campo: Televisivo.
&Aacute;rea: Educativa-Cultural.
Aspecto: Prevenir trastornos alimenticios a trav&eacute;s de casos reales.
Tema: An&aacute;lisis de la necesidad de un espacio televisivo que ayude a los
adolescentes a prevenir los desordenes alimenticios, con la propuesta
de elaboraci&oacute;n de programa EN TC que expongan sobre estos temas.
Problema: Falta de un programa televisivo que ayude a prevenir los
desordenes alimenticios en los adolescentes.
Delimitaci&oacute;n espacial: Guayaquil, Ecuador
Delimitaci&oacute;n temporal: Agosto del 2012.
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Formulaci&oacute;n del problema
&iquest;C&oacute;mo crear un espacio televisivo en el que se expongan temas para
prevenir los trastornos alimenticios en los j&oacute;venes?
La elaboraci&oacute;n del problema se apoya en que la propuesta no sea
breve, sino duradera, no s&oacute;lo abordando aspectos como la aceptaci&oacute;n
del propio cuerpo, sino tambi&eacute;n fomentando una adecuada relaci&oacute;n
padre-hijo/hija.
Evaluaci&oacute;n del problema
Delimitado: Detalla que el problema est&aacute; sumido dentro de un
canal televisivo estudiado, a pesar de que permitir&aacute; implantar actividades
preventivas seguras que puedan frenar el aumento de estos trastornos,
las autoras de la investigaci&oacute;n, optan por fijar su investigaci&oacute;n a un solo
canal para descubrir nuevas fases de conocimiento.
Claro: Se define con claridad sus condiciones, las cuales se
encuentran redactadas de manera precisa, son sencillas de comprender
y f&aacute;cil de identificar, logrando encontrar los medios para que este
proceso pueda ser aplicado por cualquier persona o profesional de la
comunicaci&oacute;n que estudie este trabajo.
Evidente: El personal de la empresa investigada y sus dirigentes,
se&ntilde;alaron el inter&eacute;s ante el problema trazado, mostrando la evidencia de
la falta de un
espacio televisivo que trate sobre los trastornos
alimenticios.
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Original: Las indagaciones de hemos realizado, nos revela que
existe un gran desconocimiento de esta enfermedad y con esto podemos
desarrollar programas que incidan en la correcci&oacute;n de aquellas
conductas que se han demostrado que son precursoras de los
desordenes alimenticios.
Relevante: Cubre las necesidades de los j&oacute;venes y adolescentes
de la ciudad, adem&aacute;s ser&aacute; un programa que beneficiara a gran parte de
la poblaci&oacute;n local como a nivel nacional.
Realidad
social:
El
gobierno
nacional,
as&iacute;
como
otras
organizaciones municipales y provinciales han iniciado campa&ntilde;as de
diferentes &iacute;ndoles, unas de ellas es la buena alimentaci&oacute;n que todo
ciudadano debe tener.
Factibilidad: La autora se basa en la investigaci&oacute;n para crear
planes estrat&eacute;gicos y coordinados y cumplir con la ejecuci&oacute;n del proyecto
UN PROGRAMA EN TC QUE AYUDE A LOS ADOLESCENTES A
PREVENIR LOS TRASTORNOS ALIMENTARIOS
Objetivos de la investigaci&oacute;n
Objetivos generales
Obtenidos desde las variables de la investigaci&oacute;n, las autoras se
refieren a dos principales objetivos que persigue la tesis en realizaci&oacute;n:

Analizar un espacio televisivo en el canal TC.

Dise&ntilde;ar un programa que ayude a prevenir los desordenes
alimenticios en los adolescentes.
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Objetivos espec&iacute;ficos

Determinar qu&eacute; tipos de programas educativos-culturales existen
en el Canal TC.
 Definir la estructura del proyecto, la distribuci&oacute;n espacial y el
elemento humano que integrar&aacute; esta empresa

Analizar riesgos internos y externos
Justificaci&oacute;n e importancia de la investigaci&oacute;n
Cada persona es diferente, as&iacute; como cada trastorno de
alimentaci&oacute;n, por ello es que cada persona requiere de un programa de
recuperaci&oacute;n individualizado.
El presente trabajo plantea establecer un espacio televisivo en el
cual sirva de ayuda, gu&iacute;a para los adolescentes, incluyendo enfrentar
conductas espec&iacute;ficas, la imagen corporal personal, la posibilidad de la
persona de sufrir una reca&iacute;da, la verdadera naturaleza m&eacute;dica de la
enfermedad y las complicaciones de salud a largo plazo que pueden
surgir, ya que en el canal televiso expuesto carece de estos tipos de
programas en donde los beneficiarios ser&aacute;n los j&oacute;venes y los padres
para que sepan c&oacute;mo llegar a sus hijos y evitar que caigan en estos
tipos de problemas.
El tema de los trastornos alimenticios crea numerosas cuestiones,
debido a que en algunas ocasiones los podemos confundir con un
vigoroso estilo de vida por moda, belleza, salud y est&eacute;tica casos que se
muestran en diferentes profesiones como la actuaci&oacute;n, modelaje, ballet
y la pr&aacute;ctica de deportes.
(Silvia, 2007) “Es cierto que los adolescentes a&uacute;n no han
terminado de conformar un conocimiento s&oacute;lido de ellos
mismos, que eso les dificulta asumir posturas claras e
inamovibles ante los conflictos del entorno, que se sienten
inseguros de sus posibilidades y temerosos del futuro” (p&aacute;g.
1).
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CAPITULO II
MARCO TE&Oacute;RICO
Antecedentes del estudio
Antes de empezar a desarrollar nuestra investigaci&oacute;n, debemos
definir qu&eacute; se entiende por trastornos alimenticios, anorexia, bulimia y
medios de comunicaci&oacute;n de masas, puesto que son los temas centrales
de nuestra investigaci&oacute;n.
Los
trastornos
de
la
conducta
alimenticia
o
trastornos
alimenticios, constituyen un problema de salud procedente el cual tiene
un fuerte impacto en nuestra sociedad. Es un trastorno de aparici&oacute;n m&aacute;s
usual en la adolescencia y que tienen una gran incidencia en nuestro
entorno.
Un trastorno alimentario implica m&aacute;s que simplemente hacer dieta
para perder peso o hacer ejercicio todos los d&iacute;as. Se trata de
comportamientos alimentarios extremos: por ejemplo, dietas que nunca
terminan y que, progresivamente, se vuelven m&aacute;s estrictas. Tambi&eacute;n
guarda relaci&oacute;n con personas que no salen con amigos porque creen
que es m&aacute;s importante salir a correr para contrarrestar el dulce que
comieron m&aacute;s temprano.
Evoluci&oacute;n a lo largo de la historia
Los trastornos alimenticios tienen su origen en el siglo XIV, donde
aparece el primer caso m&aacute;s cercano a lo que conocemos como tal. Se
trata de una princesa llamada Wilgenfortis que se negaba a ingerir
cualquier tipo de alimento con el prop&oacute;sito de conseguir una figura
extremadamente delgada para que ning&uacute;n hombre la desease.
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En los siglos XVII y XVIII empezaron a utilizarse entre las mujeres
arist&oacute;cratas los cors&eacute;s, los cuales a pesar de parecer un mero
instrumento para estilizar y adelgazar el cuerpo, ten&iacute;an una clara funci&oacute;n
social: la distinci&oacute;n de las clases.
Tambi&eacute;n en esta &eacute;poca surge una orden de monjas llamadas
&quot;Las Santas Ayunadoras&quot;, que rend&iacute;an culto a la virgen Mar&iacute;a mediante
el ayuno. Pod&iacute;an pasar d&iacute;as o semanas sin comer. Algunas de ellas
incluso mor&iacute;an de inanici&oacute;n o deficiencias cardiacas.
En el siglo XIX se establece la delgadez como modelo corporal de
&eacute;xito social, lo que provoc&oacute; un aumento de los TCA.
Actualmente en los pa&iacute;ses occidentales la importancia del f&iacute;sico y
de la apariencia resulta un problema, ya que hace que muchas personas
consideren que no alcanzan el modelo f&iacute;sico perfecto impuesto por la
sociedad, los medios de comunicaci&oacute;n, el cine, la publicidad, e incluso
los libros.
Los trastornos alimentarios m&aacute;s comunes son la anorexia
nerviosa y la bulimia nerviosa (m&aacute;s conocidas como &quot;anorexia&quot; y
&quot;bulimia&quot;).
Pero
existen
otros
trastornos
relacionados
con
la
alimentaci&oacute;n que se est&aacute;n volviendo m&aacute;s comunes, como el trastorno
por atrac&oacute;n, los trastornos relacionados con la imagen corporal o las
fobias a determinados alimentos.
(Silva, Trastornos Alimentarios: como prevenir, detectar y que
hacer si se presentan, 2007) Estos padecimientos pueden
sufrirse solo durante una temporada o permanecer durante
periodos muy largos e, incluso durante toda la vida. En casi
todos los casos suele haber reca&iacute;das, y quienes los han
padecido conservan cierto temor a no tener un aspecto f&iacute;sico
agradable. (p&aacute;g. 26).
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Diferentes trastornos de conducta alimenticia.
Anorexia:
Trastorno mental que consiste en el rechazo a mantener un peso
corporal m&iacute;nimo normal, miedo intenso a ganar peso y en una alteraci&oacute;n
significativa de la percepci&oacute;n de la forma y tama&ntilde;o del cuerpo.
El t&eacute;rmino anorexia nerviosa (AN) proviene del lat&iacute;n y quiere decir
sin apetito, y el adjetivo nerviosa expresa su origen psicol&oacute;gico. Aunque
posteriormente se ha se&ntilde;alado que no existe dicha falta de apetito, sino
que los enfermos se niegan a mantener un peso corporal normal por
encima de los valores m&iacute;nimos aceptados y reprimen las ganas de
comer con el &uacute;nico objetivo de no engordar.
La primera descripci&oacute;n cl&iacute;nica de este t&eacute;rmino fue dada por
Las&egrave;gue en 1873 y la llam&oacute; &quot;consunci&oacute;n nerviosa&quot;. En 1874 adquiere su
nombre actual con Gull, que publica unos casos cl&iacute;nicos en los que
destaca el car&aacute;cter psicol&oacute;gico del trastorno. Freighner fue uno de los
primeros que diagnostic&oacute; esta enfermedad, pero sus criterios no
coinciden con los de la actualidad.
(Fairburn &amp; Garner, 1986) Dieron la siguiente definici&oacute;n: “la
anorexia nerviosa es un trastorno grave de la conducta
alimentaria en la que la persona que la padece presenta un
peso inferior al que ser&iacute;a de esperar por su edad, sexo y
altura. El peso se pierde por ayuno o reducci&oacute;n extremada
de la comida”. (p&aacute;g.73).
Los anor&eacute;xicos empiezan por excluir de su dieta todos los alimentos
con alto contenido cal&oacute;rico, pero finalmente acaban con una dieta
limitada a unos pocos alimentos, acompa&ntilde;ada frecuentemente por
ejercicio f&iacute;sico excesivo con la &uacute;nica idea de adelgazar. Algunos tambi&eacute;n
vomitan y/o utilizan diur&eacute;ticos o laxantes con la finalidad de perder peso.
Estas conductas provocan una p&eacute;rdida excesiva de peso que tiene
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repercusiones f&iacute;sicas como la retirada de la regla en las mujeres, la
ca&iacute;da progresiva de cabello o la sequedad de piel. En fases m&aacute;s
avanzadas pueden llegar a poner en peligro la vida por la desnutrici&oacute;n y
los desequilibrios hormonales.
Bulimia:
Es una enfermedad mental que consiste en atracones y m&eacute;todos
compensatorios inapropiados para evitar la ganancia de peso.
La palabra bulimia tiene sus ra&iacute;ces en el idioma griego y significa
&quot;hambre de buey&quot;, pues el principal s&iacute;ntoma de la enfermedad es comer
en exceso y despu&eacute;s autoinducirse el v&oacute;mito para contrarrestar estos
atracones de comida. Galeno describi&oacute; ya el hambre canina (“caninus
apetitus”) como sin&oacute;nimo de bulimia, consider&aacute;ndola como consecuencia
de un estado de &aacute;nimo anormal. Posteriormente, apareci&oacute; reflejada en
los diccionarios m&eacute;dicos de los siglos XVIII y XIX como curiosidad
m&eacute;dica, pero fue en 1970 cuando se increment&oacute; el inter&eacute;s por la bulimia,
desencadenando as&iacute; numerosas investigaciones sobre el tema.
En 1979 el Dr. Russell es el primero en describir y dar el nombre
actual a este trastorno, afirmando que es una variante ominosa de la
anorexia en un art&iacute;culo titulado “bulimia nerviosa: una variante nefasta de
la anorexia nerviosa”. Este hecho se ha comprobado con estudios que
demuestran que el 40-60% de las pacientes bul&iacute;micas han padecido
anteriormente la anorexia nerviosa.
Sus s&iacute;ntomas m&aacute;s corrientes son:
 Preocupaci&oacute;n obsesiva por la comida, con deseos irresistibles e
incontrolables de comer, d&aacute;ndose grandes atracones de comida en
cortos periodos de tiempo y generalmente a escondidas.
 Conductas inapropiadas de manera repetida con el objetivo de no
ganar peso.
 Menstruaciones irregulares.
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 Miedo a subir de peso.
 Todo ello puede producir una serie de consecuencias f&iacute;sicas y del
comportamiento:
 Lesiones en las manos por los v&oacute;mitos autoprovocados.
 V&oacute;mitos y diarreas incontrolables.
 Subidas y bajadas de peso.
 Obsesi&oacute;n por la comida.
 Depresiones y amenazas de suicidios.
 Aislamiento social.
 Falta de autoestima.
(Silva, Trastornos Alimentarios: como prevenir, detectar y
como se presentan, 2007) La bulimia y la anorexia se
fundamentan en el miedo a engordar y en el deseo de
enflacar, por lo que dejar de comer o vomitar despu&eacute;s de
ingerir los alimentos se convierten en “buenas ideas” para
conseguir tal prop&oacute;sito. (p&aacute;g. 27).
La bulimia nerviosa, al igual que la AN, puede ser de dos tipos:
purgativa, en la que el enfermo se provoca v&oacute;mitos, usa laxantes,
diur&eacute;ticos o enemas de forma frecuente y en exceso, o no purgativa, que
describe cuadros cl&iacute;nicos en los que la persona afectada emplea
t&eacute;cnicas compensatorias no adecuadas, como ayunar o hacer ejercicio
f&iacute;sico intenso, pero sin recurrir a v&oacute;mitos u otras purgas durante el
evento.
Medios de comunicaci&oacute;n de masas.
Los medios de comunicaci&oacute;n son canales artificiales que permiten
la comunicaci&oacute;n interpersonal entre emisor y receptor: el tel&eacute;fono,
tel&eacute;fono celular, el correo de papel (la carta y el telegrama). Tambi&eacute;n se
pueden considerar como medios de comunicaci&oacute;n personal la radio,
internet (el chat), y la televisi&oacute;n, pues actualmente permiten establecer
comunicaci&oacute;n con el auditor, receptor y televidente de manera inmediata
en el tiempo y en el espacio.
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Entre los distintos medios de comunicaci&oacute;n destacan los llamados
Medios de Comunicaci&oacute;n de Masas o Mass Media, es decir, aquellos
canales artificiales a trav&eacute;s de los cu&aacute;les se transfieren mensajes que se
dirigen a un receptor colectivo o social. En el proceso de comunicaci&oacute;n
de masas se traspasan las fronteras del tiempo y del espacio.
Prop&oacute;sitos y funciones
Informar
Educar
Entretener
Formar opini&oacute;n
Valoraci&oacute;n cr&iacute;tica
Los Medios de Comunicaci&oacute;n de Masas han supuesto un enorme
avance en la difusi&oacute;n de la cultura y de la informaci&oacute;n, as&iacute; como en la
posibilidad de participaci&oacute;n en la vida p&uacute;blica; sin embargo, en su propia
concepci&oacute;n lleva algunos aspectos negativos:
La deformaci&oacute;n de sus contenidos: normalmente simplific&aacute;ndolos
para adaptarlos a un tipo medio de p&uacute;blico.
El hecho de que los medios masivos de comunicaci&oacute;n consideran
a los receptores como una masa homog&eacute;nea, sin atender a las
peculiaridades culturales que los individualizan.
Su car&aacute;cter “conservador” y su falta de esp&iacute;ritu cr&iacute;tico como
consecuencia
de
limitarse
a
transmitir
hechos
culturales
ya
“experimentados” en otros niveles superiores.
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Su sometimiento a los principios de la sociedad de consumo. El
extraordinario poder (“El cuarto poder” se les ha llamado) que tienen
como instrumento para la imposici&oacute;n de ideolog&iacute;as.
El car&aacute;cter pasivo de la recepci&oacute;n, la imposibilidad de di&aacute;logo al
tratarse de una comunicaci&oacute;n unilateral y filtrada.
Estos aspectos negativos de los medios masivos de comunicaci&oacute;n
est&aacute;n determinados por dos elementos importantes que afectan la
veracidad o totalidad de la informaci&oacute;n: la censura y la manipulaci&oacute;n de
la informaci&oacute;n.
La Censura: consiste en la reprobaci&oacute;n de ciertos contenidos,
considerados como contrarios a la moral, la cultura, la religi&oacute;n, la pol&iacute;tica
u otro aspecto. Lo que se hace es eliminar lo que es considerado como
atentatorio o no darlo a conocer p&uacute;blicamente. Todo ello determina que
quienes accedan a la informaci&oacute;n que presenta un medio que ha
practicado la censura no cuenten con todos los elementos de juicio para
formarse una opini&oacute;n cercana a la realidad. En el caso extremo,
simplemente no conoceremos los hechos, pues estos no nos ser&aacute;n
dados a conocer.
La manipulaci&oacute;n de la informaci&oacute;n: se refiere en intervenir la
informaci&oacute;n para beneficiar una posici&oacute;n determinada. B&aacute;sicamente, se
maneja a nivel de interpretaci&oacute;n de lo sucedido, pues se organiza la
informaci&oacute;n de tal manera que se logra crear, en la mente del receptor, la
lectura que la media espera.
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Fundamentaci&oacute;n Te&oacute;rica
La actual investigaci&oacute;n est&aacute; respaldada con la informaci&oacute;n de
factores que conlleva esta enfermedad.
Factores de la baja autoestima
En los &uacute;ltimos a&ntilde;os se ha dado un apogeo de los trastornos
alimenticios. Los m&aacute;s comunes son la anorexia y la bulimia. Estos
trastornos suelen aparecer en la adolescencia y son tan graves como
para causar da&ntilde;os severos al organismo e incluso la muerte.
Estos trastornos est&aacute;n &iacute;ntimamente ligados a la autoestima.
Nuestra sociedad impone normas de belleza irreales a trav&eacute;s de
anuncios, modelos o famosas de delgadez extrema. Las adolescentes,
que est&aacute;n pasando una etapa dif&iacute;cil en la que la autoestima a&uacute;n est&aacute;
form&aacute;ndose, se sienten inducidos a seguir esos ideales pensando que
corresponden a la normalidad y que si esas modelos pueden estar as&iacute; de
delgadas y alcanzar el &eacute;xito social, ellas deben y pueden hacer lo mismo.
Al contrario de lo que se pueda pensar, no son s&oacute;lo las
adolescentes con problemas de sobrepeso las que pueden caer en un
trastorno alimentario. J&oacute;venes delgadas y deportistas, perfectamente
sanas desde el punto de vista f&iacute;sico, tambi&eacute;n est&aacute;n en riesgo de padecer
la enfermedad. M&aacute;s que con el aspecto del cuerpo en s&iacute;, el trastorno
tiene que ver con la autoestima de la paciente.
Una adolescente con alta autoestima, tenga el cuerpo que tenga,
se sentir&aacute; segura de s&iacute; misma, se valorar&aacute; m&aacute;s y se aceptar&aacute; sean
cuales sean las partes de su cuerpo que no le gusten o cumplan las
normas marcados por la sociedad.
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Por el contrario, una joven con baja autoestima buscar&aacute;
continuamente el asentimiento en los dem&aacute;s, persiguiendo para ello la
perfecci&oacute;n que marca la sociedad. Al no aceptarse a s&iacute; mismas como
personas, despreciar&aacute;n cualquier parte de su cuerpo que no sea perfecta
y har&aacute;n todo lo que est&eacute; en su mano para cambiarlo, aunque tengan que
poner su salud y su vida en juego. Estas j&oacute;venes suelen ser
excesivamente perfeccionistas, tienen muy poca seguridad en s&iacute;
mismas, se preocupan demasiado de lo que piensan los dem&aacute;s y sienten
que no tienen el control de su propia vida.
En definitiva, carecen de todos los factores que conforman una
autoestima sana: autorespeto, autoaceptaci&oacute;n, autoconcepto… Educar a
los hijos en estos valores podremos estar en el camino de prevenir la
enfermedad. Una vez contra&iacute;da, solo un especialista podr&aacute; ayudar a
superarlo, tratando con profundidad el tema de la autoestima, entre
otros.
Factores Familiares
En cuanto a los factores familiares que inciden en la aparici&oacute;n de
trastornos alimenticios, en general se se&ntilde;ala que estas enfermedades
surgen en familias sobreprotectoras.
En general, los factores familiares predisponentes a la aparici&oacute;n
de una psicopatolog&iacute;a alimentaria son los siguientes:
 Tener familiares obesos o que padezcan alg&uacute;n desorden
alimentario.
Tener
antecedentes
familiares
de
trastornos
depresivos, obsesivos o alcoholismo.
 Haber sido abusado sexualmente.
 Convivir con personas que le den mucha importancia al peso y a
la apariencia f&iacute;sica.
18
Factores Sociales
Hay una presi&oacute;n importante de la sociedad que induce a los
j&oacute;venes a estar delgados y esbeltos. Los medios de comunicaci&oacute;n,
especialmente la televisi&oacute;n, venden la idea de que estar delgado va
asociado a felicidad, &eacute;xito laboral, &eacute;xito en las relaciones sociales y una
mejor calidad de vida.
Los factores sociales que podr&iacute;an influenciar e incluso liberar el
curso de la enfermedad son, en general, la presi&oacute;n y los estereotipos
sociales, que se demuestran en:
 Los trastornos culturales, representados por la cultura de la
delgadez y concesi&oacute;n de importancia al &quot;Mito de la Belleza&quot;.
 La discriminaci&oacute;n y el rechazo social hacia los obesos.
 Manipulaci&oacute;n de los medios de comunicaci&oacute;n
o Coacci&oacute;n publicitaria.
o Mercado del adelgazamiento.
o Difusi&oacute;n del cuerpo delgado.
o
Difusi&oacute;n de paginas pro-anorexia a trav&eacute;s de internet.
 Discriminaci&oacute;n en general.
o Discriminaci&oacute;n laboral.
o Discriminaci&oacute;n en cuanto al mundo de la moda.
(Pastor M. R., Adolescentes: Trastornos de alimentaci&oacute;n,
2010) En nuestra sociedad existe preocupaci&oacute;n por la
comida, las dietas, el talle. Se considera como ideal el
cuerpo esbelto, y hay una creencia de que la gordura es
mala. La delgadez, que se asocia, de alg&uacute;n modo, con
belleza, elegancia, prestigio, juventud, aceptaci&oacute;n social,
etc., aparece como la soluci&oacute;n salvadora, manchada como la
clave del &eacute;xito de todos los medios.(p&aacute;g.92).
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Factores educativos
Los factores educativos est&aacute;n asociados al punto anterior, la
sociedad act&uacute;a de elemento educador que influye en la vida y el
desarrollo de las personas que viven sumidos en dicha sociedad. Al
mismo tiempo desde la familia y el sistema educativo se deben fomentar
las habilidades que apoyen una maduraci&oacute;n de la personalidad ajena a
influencias negativas.
Es importante fomentar en los j&oacute;venes una personalidad fuerte
que se deje influir lo menos posible por los dem&aacute;s, una autoestima
adecuada y una toma de decisiones libre de interferencias ajenas. La
constituci&oacute;n f&iacute;sica de cada persona est&aacute; establecida gen&eacute;ticamente y
hay que aprender a vivir con nuestro cuerpo, y si bien un exceso de peso
es un riesgo para la salud, hay que ense&ntilde;ar unos h&aacute;bitos alimenticios
adecuados y saludables para que la correcta alimentaci&oacute;n lleve a un
peso adecuado para nuestra estructura corporal.
Factores temporales
Experiencias
de
fracaso,
conflictos
interpersonales,
separaciones/divorcios, cambios corporales en la adolescencia, cambios
de colegio, cambios de cultura (viajes al extranjero),
aspectos todos
ellos, que pueden desbordar a una persona con falta de madurez.
&iquest;C&oacute;mo prevenir los trastornos alimenticios?
La prevenci&oacute;n de enfermedades busca mejorar la esperanza de
tener una vida sana, no solo desde el punto de vista f&iacute;sico, sino tambi&eacute;n
considerando las &aacute;reas emocional y social. La prevenci&oacute;n se enfoca en
evitar que las enfermedades aparezcan, en detener su avance y atenuar
sus consecuencias
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La prevenci&oacute;n est&aacute; dividida en tres niveles:
Primaria, la cual est&aacute; dirigida al individuo sano o aparentemente
sano, siendo en este caso, las acciones enfocadas a promover la salud,
evitar la enfermedad por medio de la ense&ntilde;anza del cuidado de la salud
y la prevenci&oacute;n espec&iacute;fica.
Secundaria, busca evitar que las enfermedades progresen a
trav&eacute;s del diagn&oacute;stico oportuno y el tratamiento adecuado.
Terciaria, busca la rehabilitaci&oacute;n del individuo, no s&oacute;lo desde el
punto de vista f&iacute;sico, sino tambi&eacute;n en las &aacute;reas psicol&oacute;gica y social, de
manera que las personas puedan integrarse de nuevo a su vida normal.
As&iacute;, podemos decir que el objetivo de la prevenci&oacute;n es evitar el
sufrimiento.
El tratamiento indicado para estas enfermedades requiere de un
equipo multidisciplinario especializado (m&eacute;dicos, psiquiatras, psic&oacute;logos
y nutri&oacute;logos), siendo en muchas ocasiones poco accesible para la
poblaci&oacute;n. Estos des&oacute;rdenes representan desgaste emocional, f&iacute;sico y
econ&oacute;mico, no s&oacute;lo para los individuos que los padecen, sino tambi&eacute;n
para las familias, y por qu&eacute; no decirlo, tambi&eacute;n para la sociedad en
general. Debido a esto, se incrementa la importancia de realizar
acciones de prevenci&oacute;n en diferentes niveles.
La prevenci&oacute;n primaria de los trastornos alimentarios puede
dividirse en dos grandes grupos:
1. Las acciones dirigidas a la eliminaci&oacute;n de factores causales de la
enfermedad
2. Los encaminados al fortalecimiento de las personas respecto al
posible impacto de influencias nocivas.
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Por lo tanto, se sugiere que las acciones de los profesionales de la
salud hacia la poblaci&oacute;n sean:
 Implementar campa&ntilde;as de informaci&oacute;n dirigidas a individuos en
riesgo, a sus familias y a la poblaci&oacute;n en general, evitando dar ideas
de conductas de riesgo, es decir, orientar hacia la salud. El grupo de
alto riesgo est&aacute; formado principalmente por adolescentes y mujeres
j&oacute;venes, aunque tambi&eacute;n se presentan estas enfermedades en
varones.
 Alertar acerca del riesgo que produce modificar la alimentaci&oacute;n sin la
vigilancia de un especialista en nutrici&oacute;n calificado, as&iacute; como del
seguimiento de dietas restringidas con prop&oacute;sitos de control de peso.
 Sensibilizar a la sociedad acerca de los estereotipos culturales y la
influencia que &eacute;stos ejercen sobre personas vulnerables a la
enfermedad. La presi&oacute;n social que se ejerce acerca del peso y la
figura pueden cobrar especial importancia.
Hay que precisar que el objetivo de la prevenci&oacute;n no es
descalificar la delgadez o la grasa corporal, sino reivindicar la diversidad
de la forma y el peso corporales en toda la poblaci&oacute;n, es decir, recordar
que las personas podemos tener diferentes complexiones.
Fundamentaci&oacute;n legal
En la actualidad se necesita crear un espacio televisivo que ayude
a los adolescentes a prevenir los trastornos alimenticos, debido a que la
mayor&iacute;a de las producciones tienen otro fin especifico
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Hip&oacute;tesis
 A mayor vinculo con la industria de la moda, mayor riesgo de
padecer alg&uacute;n trastorno alimenticio.
 A menor contacto con publicidad sobre est&eacute;tica y moda, hay
menos posibilidades de padecer un trastorno alimenticio.
Variables de la investigaci&oacute;n
 Con la prevenci&oacute;n sobre las consecuencias de los trastornos
alimenticios en los adolescentes ser&aacute; causa para la variable
dependiente (efecto) que ser&aacute; la creaci&oacute;n del programa en el
canal TC. Se determinan las siguientes variables de la
investigaci&oacute;n:
Variable independiente
 An&aacute;lisis de la necesidad de un espacio televisivo que ayude a los
adolescentes a prevenir los trastornos alimenticios.
Variable dependiente
 Elaboraci&oacute;n de programa en TC que expongan sobre estos
temas.
Definiciones Conceptuales
Las autoras, despu&eacute;s de haber analizado el marco te&oacute;rico de la
investigaci&oacute;n
a
realizarse,
considera
importante
dejar
algunas
definiciones:
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Desequilibrios hormonales: Es cuando las hormonas de tu
cuerpo no est&aacute;n en los momentos o en la cantidad que normalmente
deber&iacute;an. El tener un desorden hormonal puede ser regulado de distintas
maneras tanto con p&iacute;ldoras como cambiando tus m&eacute;todos de
alimentaci&oacute;n y rutinas diarias.
M&eacute;todos compensatorios inapropiados: Son series de cosas
para conseguir lo deseado.
Comunicaci&oacute;n interpersonal:
Es aquella
que
se
realiza
generalmente cara a cara, entre dos individuos y un grupo reducido de
personas. Conversaciones cotidianas entre familiares, o cartas de
amigos.
Comunicaci&oacute;n unilateral: Acto en el que un emisor emite un
mensaje que el receptor percibe.
Conflictos interpersonales: Son aquellos conflictos que tenemos
con otras personas por falta de sociabilidad, empat&iacute;a o escasa
inteligencia emocional. Los conflictos interpersonales suelen ser debidos
a uno mismo y su falta de Inteligencia interpersonal.
Coacci&oacute;n publicitaria: Los medios de comunicaci&oacute;n junto con
mensajes verbales lanzan im&aacute;genes de cuerpos que sutil o burdamente
van destilando mensajes y se&ntilde;ales que facilitan la difusi&oacute;n y consiguiente
interiorizaci&oacute;n de la cultura de la delgadez. El papel que la televisi&oacute;n
ejerce en la difusi&oacute;n de valores y modelos relacionados con la est&eacute;tica
de la delgadez es muy importante, ya que es el medio de comunicaci&oacute;n
m&aacute;s intensivo. El modelo suministrado por televisi&oacute;n es el de la mujer
sumamente delgada y joven; el mensaje t&aacute;cito brindado es que para ser
exitosa y linda hay que ser muy delgada, como las modelos y actrices
que figuran en la pantalla.
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CAP&Iacute;TULO III
METODOLOG&Iacute;A DE LA INVESTIGACI&Oacute;N
DISE&Ntilde;O DE LA INVESTIGACI&Oacute;N
El m&eacute;todo cient&iacute;fico constituye un mecanismo para acercar a los
investigadores a la realidad, el doctor Jaime Brugos (Ph.D.), en su libro
&quot;Dieta Isoproteica&quot; editado en 1992 y ampliado en su libro &quot;Isodieta&quot; en
2009. Suelen ser personas obesas que se miran al espejo y no lo
perciben; por eso no hacen ninguna dieta; por eso se atiborran de
comida basura (calor&iacute;as vac&iacute;as). Ellos se perciben sanos. Son en cierta
forma, personas obesas que se ven delgadas a causa de la distorsi&oacute;n de
la percepci&oacute;n que caracteriza a los trastornos alimentarios, cuando la
desnutrici&oacute;n que padecen (son obesos desnutridos por falta de
nutrientes esenciales en su alimentaci&oacute;n), llega a afectar a su cerebro,
momento en el que, como sucede con la anorexia, su trastorno
alimentario se convierte en una grave enfermedad.
Ellos consideran que el exceso de peso es sin&oacute;nimo de fuerza y
vitalidad. Comen de todo y en cantidades abismales, pero muy pocos
&quot;nutrientes esenciales&quot; y una alt&iacute;sima proporci&oacute;n de az&uacute;cares, f&eacute;culas,
almidones, etc. Comida basura, dulces, frituras, alimentos grasos,
postres, etc. son algunos de los platos principales en la dieta de los
megar&eacute;xicos (de los que padecen megarexia, megarexia no es la
persona, es su enfermedad).
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Modalidad de la investigaci&oacute;n
La investigaci&oacute;n de Campo empleada por las autoras se apoyan en
informaciones que provienen entre otras, de entrevistas, cuestionarios,
encuestas y observaciones. En esta se obtiene la informaci&oacute;n
directamente en la realidad en que se encuentra, por lo tanto, implica
observaci&oacute;n directa por parte del investigador, este ser&iacute;a analizar las
caracter&iacute;sticas que presentan los adolescentes con
trastornos
alimenticios.
Tipo de investigaci&oacute;n
Se refiere al grado de profundidad con que se aborda un
fen&oacute;meno u objeto de estudio. As&iacute;, en funci&oacute;n de su nivel el tipo de
investigaci&oacute;n puede ser Descriptiva, Exploratoria o Explicativa.
En la ciencia f&aacute;ctica, la descripci&oacute;n consiste, seg&uacute;n Bunge, en
responder a las siguientes cuestiones:
 &iquest;Qu&eacute; es? = Correlato
 &iquest;C&oacute;mo es? = Propiedades.
 &iquest;D&oacute;nde est&aacute;? = Lugar.
 &iquest;De qu&eacute; est&aacute; hecho? = Composici&oacute;n.
 &iquest;C&oacute;mo est&aacute;n sus partes, si las tiene, interrelacionadas? =
Configuraci&oacute;n.
 &iquest;Cu&aacute;nto? = Cantidad
Poblaci&oacute;n y Muestra
Poblaci&oacute;n
Muchas veces no es dif&iacute;cil obtener informaci&oacute;n acerca de todas
las unidades que componen una poblaci&oacute;n reducida, pero los resultados
no pueden aplicarse a ning&uacute;n otro grupo que no sea el estudiado.
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Muestra
Cuando se trata de una poblaci&oacute;n excesivamente amplia se
recoge la informaci&oacute;n a partir de unas pocas unidades cuidadosamente
seleccionadas, ya que si se aborda cada grupo, los datos perder&iacute;an
vigencia antes de concluir el estudio. Si los elementos de la muestra
representan las caracter&iacute;sticas de la poblaci&oacute;n, las generalizaciones
basadas en los datos obtenidos pueden aplicarse a todo el grupo.
Operalizaci&oacute;n de las variables
La definici&oacute;n operacional, est&aacute; basada principalmente en los
principios de los procedimientos, que nos indicar&aacute;n si las variables est&aacute;n
conceptualmente bien definidas. La autora debe definir bien todos los
indicadores para realizar la recolecci&oacute;n de los datos para luego la
informaci&oacute;n sea correctamente evaluada.
TABLA 1 OPERALIZACI&Oacute;N DE LAS VARIABLES
VARIABLE
• Implementaci&oacute;n de
un sistema de
comunicaci&oacute;n
organizacional en la
compa&ntilde;&iacute;a Utimpor S.A.
• Creaci&oacute;n de una gu&iacute;a
estructura de
comunicaci&oacute;n
organizacional.
TIPO DE VARIABLE
Independiente
Dependiente
DIMENSIONES O CATEGOR&Iacute;A
INDICADOR
Comunicaci&oacute;n
100 % comunicados
Competencia administrativa
100% h&aacute;biles en manejo de
los canales de
comunciaci&oacute;n
Fuente: Elaboraci&oacute;n Stefanie Cornejo y Ver&oacute;nica Villac&iacute;s.
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Instrumentos de investigaci&oacute;n
Estudios tipo encuesta
Se llev&oacute; a cabo para encontrar la soluci&oacute;n de los problemas que
surgen en nuestra sociedad. El objetivo no es s&oacute;lo determinar el estado
de los fen&oacute;menos o problemas analizados, sino tambi&eacute;n en comparar la
situaci&oacute;n existente con las pautas aceptadas.. La informaci&oacute;n recogida
puede referirse a un gran n&uacute;mero de factores relacionados con el
fen&oacute;meno o s&oacute;lo a unos pocos aspectos recogidos. Su alcance y
profundidad dependen de la naturaleza del problema.
Recolecci&oacute;n de la informaci&oacute;n
El m&eacute;todo escogido es la encuesta y entrevistas realizadas.
En el informe de la investigaci&oacute;n se se&ntilde;alan los datos obtenidos y
la naturaleza exacta de la poblaci&oacute;n de donde fueron extra&iacute;dos. La
poblaci&oacute;n —a veces llamada universo o agregado— constituye siempre
una totalidad.
Procesamiento de los datos y an&aacute;lisis
Los datos ser&aacute;n procesados en el programa Microsoft Office Excel
que maneja gr&aacute;ficos donde podemos apreciar los resultados de una
manera m&aacute;s clara y sencilla. Los an&aacute;lisis se los har&aacute; aplicando la t&eacute;cnica
descriptiva, as&iacute; mismo se ir&aacute; determinado los valores perim&eacute;tricos
porcentuales.
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Criterios para la elaboraci&oacute;n de la propuesta
En un estudio la investigadora analiza la situaci&oacute;n vital en la cual
los sujetos han experimentado el fen&oacute;meno que se quiere investigar.
Despu&eacute;s de estudiar las semejanzas y diferencias que hay entre
dos situaciones, entonces podr&aacute; describir los factores que parecen
explicar la presencia del problema en una situaci&oacute;n y su ausencia en la
otra. Esta investigaci&oacute;n tiene su origen por el m&eacute;todo utilizado por John
Stuart Mill para descubrir las situaciones causales, que establece que “si
dos o m&aacute;s instancias del fen&oacute;meno investigado tienen s&oacute;lo una
circunstancia en com&uacute;n, en la cual todas las instancias concuerdan, es la
causa (o efecto) del fen&oacute;meno dado”. Este m&eacute;todo proporciona al
investigador la doble posibilidad de control sobre sus conclusiones
acerca de las relaciones de causalidad.
Criterios para la validaci&oacute;n de la propuesta
Asesoramiento de personas especializadas en la materia para realizar el
proyecto.
Utilizaci&oacute;n de las redes sociales.
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CAP&Iacute;TULO IV
AN&Aacute;LISIS E INTERPRETACI&Oacute;N DE LOS RESULTADOS
LA ENCUESTA
Las autoras dise&ntilde;an un encuesta observacional en el cual busca
recaudar datos de informaci&oacute;n
por medio
de
un
cuestionario
predise&ntilde;ado, y no modifican el entorno ni controlan el proceso que est&aacute;
en observaci&oacute;n (como s&iacute; lo hace en un experimento). Los datos se
obtienen a partir de realizar un conjunto de preguntas normalizadas
dirigidas a una muestra representativa o al conjunto total de la poblaci&oacute;n
estad&iacute;stica en estudio formada a los pobladores de Guayaquil, con el fin
de conocer estados de opini&oacute;n, caracter&iacute;sticas o hechos espec&iacute;ficos.
Las investigadoras seleccionaron y tabul&oacute; las respectivas
preguntas.
Ejemplo de uso
1. Medir las relaciones entre variables demogr&aacute;ficas, econ&oacute;micas y
sociales.
2. Evaluar las estad&iacute;sticas demogr&aacute;ficas como errores, omisiones e
inexactitudes.
3. Conocer profundamente patrones de las variables demogr&aacute;ficas y
sus
factores
asociados
como
fecundidad
y
migraciones
determinantes.
4. Evaluar peri&oacute;dicamente los resultados de un programa en
ejecuci&oacute;n.
5. Saber la opini&oacute;n del p&uacute;blico acerca del tema a proyectarse.
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A continuaci&oacute;n se presentan los gr&aacute;ficos con su respectiva
interpretaci&oacute;n o an&aacute;lisis para cada &iacute;tem, las preguntas respondidas por
la poblaci&oacute;n encuestada, fueron tomando en consideraci&oacute;n la dimensi&oacute;n
a la cual pertenece. “An&aacute;lisis de la necesidad de un espacio televisivo
que ayude a los adolescentes a prevenir los trastorno alimenticios, con la
propuesta de elaboraci&oacute;n de un programa en TC que exponga sobre
estos temas”. Los gr&aacute;ficos fueron hechos en forma circular con tajadas
porcentuales de las respuestas para poder tener una visualizaci&oacute;n m&aacute;s
exacta de los resultados buscados en la investigaci&oacute;n.
A continuaci&oacute;n el an&aacute;lisis de las encuestas tabulas:
GR&Aacute;FICO: 1 ENCUESTA PREGUNTA 1
&iquest;Te pesas m&aacute;s de una vez al
d&iacute;a?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
2%1%
5%
92%
FUENTE: Encuesta realizada por Stefanie Cornejo y Ver&oacute;nica
Villac&iacute;s.
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En la primera pregunta de la encuesta un 92% de las personas en
nuestra sociedad no se pesa constantemente, es decir en muchos casos
desconocen su peso actual. Claramente se demuestra que hay un
desinter&eacute;s enorme por el cuidado de nuestra salud y alimentaci&oacute;n.
GR&Aacute;FICO: 2 ENCUESTA PREGUNTA 2
&iquest;Te sientes culpable por haber comido y
quieres revertirlo provoc&aacute;ndote el
v&oacute;mito?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
29%
54%
10%
7%
FUENTE: Encuesta realizada por Stefanie Cornejo y Ver&oacute;nica
Villac&iacute;s.
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Como se puede apreciar en la gr&aacute;fica, a pesar de que no hay un
control por los que se consume, un 84% de los j&oacute;venes son consciente
de lo que puede pasar en estos casos, es decir provocaciones de
v&oacute;mitos y otros s&iacute;ntomas que se producen por consumir alimentos sin la
respectiva vigilancia.
GR&Aacute;FICO: 3 ENCUESTA PREGUNTA 3
&iquest;Te automedicas con diur&eacute;ticos y
laxantes. Has probado ya varias clases
de pastillas para adelgazar?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
1%
18%
44%
37%
FUENTE: Encuesta realizada por Stefanie Cornejo y Ver&oacute;nica
Villac&iacute;s.
La automedicaci&oacute;n es nuestra sociedad es muy com&uacute;n, sin
embargo no es el mejor camino a seguir, mucho medicamentos no son
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las m&aacute;s apropiados. De los 387 un 80% se ha auto medicado sin antes
ser atendido por un especialista.
GR&Aacute;FICO: 4 ENCUESTA PREGUNTA 4
&iquest;Evitas reuniones donde te veas
obligada a comer. Tiendes a aislarte ?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
9%
24%
21%
46%
FUENTE: Encuesta realizada por Stefanie Cornejo y Ver&oacute;nica
Villac&iacute;s.
En esta pregunta se refleja claramente que la sociedad est&aacute;
sumergida en una obligaci&oacute;n de aceptar cualquier tipo de alimentaci&oacute;n,
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debido a que es m&aacute;s f&aacute;cil consumir lo preparado. Por eso es notorio que
un 46% evita asistir a reuniones.
GR&Aacute;FICO: 5 ENCUESTA PREGUNTA 5
&iquest;Lo que m&aacute;s te gusta que te digan
cuando te ven: &quot;Est&aacute;s m&aacute;s flaco/a!&quot; ?
Siempre
12%
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
3%
52%
33%
FUENTE: Encuesta realizada por Stefanie Cornejo y Ver&oacute;nica
Villac&iacute;s.
En esta pregunta se puedes resumir que a pesar de hacer y
consumir cualquier tipo de alimentaci&oacute;n, sin saber que a futuro se pueda
convertir en un trastorno es que a las personas les gusta saber que el
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resto de la sociedad le diga que est&aacute; en perfectas condiciones. Esto
an&aacute;lisis de acuerdo a un 52% de los encuestados.
GR&Aacute;FICO: 6 ENCUESTA PREGUNTA 6
&iquest;Dicen que est&aacute;s insoportable y
agresiva?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
4%
18%
46%
32%
FUENTE: Encuesta realizada por Stefanie Cornejo y Ver&oacute;nica
Villac&iacute;s.
Los trastornos alimenticios son un gran problema para la
sociedad, donde el factor “estado de &aacute;nimo” se convierte en gestor de
agresividad y convulsi&oacute;n.
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GR&Aacute;FICO: 7 ENCUESTA PREGUNTA 7
&iquest;Los medios de comunicaci&oacute;n te ayudan
con temas de este indole?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
5%
Nunca
4%
13%
78%
FUENTE: Encuesta realizada por Stefanie Cornejo y Ver&oacute;nica
Villac&iacute;s.
Esta pregunta fue clave y fundamental, ya que un 78% manifiesta
que los medios de comunicaci&oacute;n (Radio, Prensa y Tv) no aportan con
temas de inter&eacute;s para los espectadores (tema salud) y prevenir este tipo
de problemas. Es por eso que es necesario realizar un programa donde
se traten casos de trastornos alimenticios.
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GR&Aacute;FICO: 8 ENCUESTA PREGUNTA 8
Cantidad de calor&iacute;as: &iquest;lo primero que te
interesa saber de un alimento?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
4%
Nunca
8%
13%
75%
FUENTE: Encuesta realizada por Stefanie Cornejo y Ver&oacute;nica
Villac&iacute;s.
En esta pregunta se puede apreciar que hay un bajo &iacute;ndice de
inter&eacute;s de los comensales en saber que alimentos injieren. Es decir no
existe el autocontrol y autoconciencia de parte de las personas.
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Gr&aacute;fico: 9 ENCUESTA PREGUNTA 9
&iquest;Te gustaria la creaci&oacute;n de un programa
de televisi&oacute;n que trate de tratornos
alimenticios?
Siempre
Muchas Veces
Pocas veces
Nunca
0%
3%
34%
63%
FUENTE: Encuesta realizada por Stefanie Cornejo y Ver&oacute;nica
Villac&iacute;s.
Esta pregunta fue realizada para determinar que es la creaci&oacute;n de
un programa que trate temas de trastornos alimenticio es importante
para la sociedad.
Con la elaboraci&oacute;n de un proyecto de esta magnitud muchas
personas ser&aacute;n las beneficiadas, y lo m&aacute;s importante se est&aacute; apoyando
a mejorar las
programaciones de las producciones televisivas del
ecuador.
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CAP&Iacute;TULO V
PROPUESTA DEL PROYECTO
An&aacute;lisis de la necesidad de un espacio televisivo que ayude a los
adolescentes a prevenir los trastornos alimenticios, con la propuesta de
Elaboraci&oacute;n de un programa en TC que exponga sobre estos temas.,
1. Antecedentes
La adolescencia es una etapa decisiva en el desarrollo humano
por los m&uacute;ltiples cambios fisiol&oacute;gicos y psicol&oacute;gicos que en ella ocurren
los cuales, a su vez, condicionan tanto las necesidades nutricionales
como los h&aacute;bitos de alimentaci&oacute;n, actividad f&iacute;sica y comportamiento.
Adem&aacute;s, est&aacute; demostrado que estos h&aacute;bitos tienen repercusi&oacute;n en el
estado de salud en la vida adulta. El inter&eacute;s de este tema as&iacute; como su
apropiado desarrollo ha merecido un An&aacute;lisis de la necesidad de un
espacio televisivo que ayude a los adolescentes a prevenir los trastornos
alimenticios, con la propuesta de Elaboraci&oacute;n de un programa en TC que
exponga sobre estos temas.
2. T&eacute;rminos a identificarse
Metodolog&iacute;a: Para alcanzar el objetivo, se van a estudiar ocho tipos
diferentes de magnitudes:
 Ingesta diet&eacute;tica, h&aacute;bitos alimentarios y conocimientos nutricionales.
 actividad f&iacute;sica habitual y actitud frente a la pr&aacute;ctica f&iacute;sico-deportiva.
 nivel de condici&oacute;n f&iacute;sica.
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 antropometr&iacute;a y composici&oacute;n corporal.
 estudio hemato-bioqu&iacute;mico: perfil fenot&iacute;pico lip&iacute;dico y metab&oacute;lico,
estudio hematol&oacute;gico.
 perfil genot&iacute;pico de factores lip&iacute;dicos de riesgo cardiovascular.
 perfil inmunol&oacute;gico de estado nutricional.
 perfil psicol&oacute;gico.
3. Plan de objetivos
Objetivos Generales
Desarrollar una metodolog&iacute;a que eval&uacute;e el estado de salud as&iacute;
como la situaci&oacute;n nutricional-metab&oacute;lica y forma f&iacute;sica de una muestra
representativa de adolescentes. Especial atenci&oacute;n se prestar&aacute; a tres
tipos espec&iacute;ficos de patolog&iacute;as como son:
 Obesidad.
 anorexia nerviosa/bulimia.
 dislipidemia.
Objetivos Espec&iacute;ficos
En funci&oacute;n de los resultados obtenidos, proponer un programa de
televisi&oacute;n espec&iacute;fico de intervenci&oacute;n que permita neutralizar el riesgo,
que para los trastornos alimenticios antes mencionados, existe entre los
adolescentes ecuatorianos y contribuir as&iacute; a mejorar el estado de salud
de la poblaci&oacute;n ecuatoriana en las nuevas generaciones.
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CAP&Iacute;TULO VI
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
Conclusiones
El objetivo general del proyecto es
televisi&oacute;n
crear un programa de
diferente para los espectadores (ni&ntilde;os, j&oacute;venes y adultos),
con temas de inter&eacute;s general como la salud (nutrici&oacute;n) y nos d&eacute; a
conocer todo lo que hay prevenir y hacer para tener un estilo de vida
sano.
Pocas producciones de esta &iacute;ndole se han producidos en el
campo de la televisi&oacute;n guayaquile&ntilde;a-ecuatoriana. Este proyecto incluye
la actividad coordinada en la ciudad de Guayaquil y a corto plazo en
otras ciudades del pa&iacute;s. En funci&oacute;n de los resultados obtenidos, se
propondr&aacute; un programa de intervenci&oacute;n que permita mejorar la
alimentaci&oacute;n y neutralizar el riesgo que existe en el tema antes
mencionado, existe entre los adolescentes espa&ntilde;oles. Con ello se
pretende contribuir a mejorar el estado de salud de la poblaci&oacute;n y futuras
generaciones.
Recomendaciones
Las autoras recomiendan seg&uacute;n lo analizado e investigado:
 La producci&oacute;n televisiva deben orientar la actividad humana, con
el prop&oacute;sito de hacer compatibles las estrategias de desarrollo
econ&oacute;mico y social, con las de prevenci&oacute;n en la alimentaci&oacute;n.
 Constituir un marco de referencia para una segunda fase del
proyecto de an&aacute;lisis un espacio televisivo que ayude a los
adolescentes a prevenir los trastornos alimenticios, con la
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propuesta de elaboraci&oacute;n de un programa en TC que exponga
sobre estos temas.
 Debido a la escasez de programas educativos-culturales, es
necesario hacer una priorizaci&oacute;n de los esfuerzos de soluci&oacute;n
hacia los problemas de trastorno alimenticio de mayor gravedad,
como lo hecho en la ciudad.
 Debe haber una incorporaci&oacute;n gradual y sostenida de la poblaci&oacute;n
y los gobiernos locales en las acciones de mejoramiento y manejo
de los recursos alimenticios.
 Es conveniente la existencia de una &quot;Autoridad &quot;, que monitoree
el desarrollo del proyecto y proponga en su oportunidad las
modificaciones necesarias para no poner en peligro el desarrollo
sostenible y la eficiencia de los televidentes.
 Este tipo de proyectos debe tener como objetivo principal el
incentivar a la comunidad para modificar sus conductas
depredadoras en el consumo alimenticio.
 Es necesario elaborar programas de capacitaci&oacute;n y educaci&oacute;n
nutricional
a todo nivel, como mecanismo de incorporaci&oacute;n
progresiva de la problem&aacute;tica trastorno alimenticio
en la vida
diaria de todos los sectores de la poblaci&oacute;n.
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ANEXOS
ANEXO 1
Selecciones la opci&oacute;n m&aacute;s apropiada
&iquest;Te pesas m&aacute;s de una vez al d&iacute;a?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
&iquest;Te sientes culpable por haber comido y quieres revertirlo provoc&aacute;ndote
el v&oacute;mito?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
&iquest;Te automedicas con diur&eacute;ticos y laxantes. Has probado ya varias clases
de pastillas para adelgazar?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
&iquest;Evitas reuniones donde te veas obligada a comer. Tiendes a aislarte?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
&iquest;Lo que m&aacute;s te gusta que te digan cuando te ven: &quot;Est&aacute;s m&aacute;s flaca!&quot;?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
&iquest;Dicen que est&aacute;s insoportable y agresiva?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
&iquest;Los medios de comunicaci&oacute;n te ayudan con temas de estas &iacute;ndoles?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
&iquest;Cantidad de calor&iacute;as: lo primero que te interesa saber de un alimento?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
&iquest;Te gustar&iacute;a la creaci&oacute;n de un programa de televisi&oacute;n que trate de
trastornos alimenticios?
Siempre
Muchas veces
Pocas veces
Nunca
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