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Programa piloto de prevencion de desarrollo de trastornos de la conducta

alimentaria (TCA) en |la Escuela Superior Politécnica del Litoral

PROBLEMA

Los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) son enfermedades mentales que conducen a
las personas a fijarse obsesivamente en su peso, en su imagen corporal y en su ingesta. En
ESPOL, existen estudiantes politécnicos con comportamientos de riesgo para el desarrollo de
TCAs. Se ha estudiado que la prevencion basada en psicoeducacion y en atencion plena
aplicada a la alimentacion en individuos con TCAs conducen a cambios positivos en los
comportamientos alimentarios posterior a las intervenciones mejorando los sintomas vy los
factores de riesgo que conducen a los TCAs (1).

OBJETIVO GENERAL

Implementar un programa basado en psicoeducacion y en educacion nutricional
para la prevencion de Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA) en una
poblacion universitaria identificada con comportamientos de riesgo segun la
escala de aptitud alimentaria EAT-26.

PROPUESTA

Se propone un programa de prevencion de TCAs basado en un modelo de atencion multi e
interdisciplinario con atencion médica, psicologica y nutricional, con el fin de atender las conductas
alimentarias de riesgo que acompanan el desarrollo de un TCA.

El programa es dinamico, con 2 sesiones semanales de acompanamiento psicologico y nutricional.
Los temas abordados se relacionan a la atencion plena y la alimentacion, el ejercicio saludable, la
educacion sobre conductas compensatorias, la imagen corporal y el sistema de creencias para la
mejora de los comportamientos de riesgo.

- Evaluacion antropométrica y de composicion

- Tamizaje de Trastornos de la Conducta
corporal

- Historia dietética AERETTEH O/

- Historia clinica _ Cuestionario EAT-26 inicial - Cuestionario de la forma corporal (BSQ) inicial

- 4 S . T . - 4 sesiones semanales de psicoeducacion
Biometria hematica - 4 sesiones semanales de educacidn alimentaria P

- Examen fisico nutricional - Cuestionario de la forma corporal (BSQ) final

- Cuestionario EAT-26 final

RESULTADOS

Cambio en la preocupacion por la imagen corporal,
antes y después de la intervencion

= E| 100% de los estudiantes evaluados estan sanos fisicamente, sin
embargo, presentan diagnosticos de trastornos de salud mental,
tales como depresion y ansiedad.

" Los principales problemas nutricionales encontrados fueron la
hiperalimentacion y los patrones de alimentacion desordenados.

= El 50% de los encuestados tiene una marcada preocupacion por la
imagen corporal, de acuerdo al cuestionario BSQ (Figura 1).

" Luego de la implementacion del programa, la comparacion de
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medias del cuestionario EAT-26 antes y después mostro que el Frecuencia de cambio de comportamiento EAT-26,
] ] o ] posterior a la intervencion
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anteS y deSpUéS de Ia IntervenCién (Figura 2). SientoqueIosalimentzasr?noeecr;;tc:qu:;

Evito comer aunque tenga hambre
Evito comer alimentos con azucar
Prefieren que yo coma mas

Siento incomodidad al comer dulces
Me siento culpable después de comer
Me preocupo mucho por lo que como
Me preocupa la idea de tener grasa
Me preocupa el deseo de ser delgada
Me controlo en las comidas

Piensan que estoy muy delgada

Hago ejercicio para quemar calorias
Evito comer carbohidratos

Corto mis alimentos en trozos pequefios
Hago dieta

Tengo atracones
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1. Las sesiones de educacion alimentaria incidieron positivamente en el cambio de conducta alimentaria relacionada al
control de las comidas, disminucion de atracones, preocupacion por la comida y disminucion de la practica de actividad
fisica excesiva, disminuyendo el riesgo de desarrollo de TCA.

2. Las sesiones de psicoeducacion fueron efectivas para mejorar la insatisfaccion corporal, sin embargo, se debe continuar
trabajando en |la percepcion de la imagen corporal de los estudiantes con riesgo.

3. El programa de 4 semanas de duracion fue efectivo para reducir los comportamientos de riesgo para el desarrollo de un
TCA, no obstante, se necesitaria de un mayor numero de participantes para observar un cambio en la puntuacion global
del cuestionario EAT-26.
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