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SUMMARY

e have wondered if the disorders of the
alimentary conduct (DAC) are an exclu-

sive and recent phenomenon of the
Western societies, produced or encouraged by the
mass media (MM) and, if it is so, who they could
have been the changes experienced in the ethical
values of our societies that have encouraged the
peak of these pathologies along the 20th century.
We concluded that conducts similar to what we
today identified like DAC (anorexia nervosa
and/or bulimia), they have existed from the anti-
quity. Probably from the incorporation of the
Christianity to the history of the Western civiliza-
tion, previous influence of this of eastern religious

values that established a separation body-soul or
matter-spirit. In cultures with their views are far
apart from the Westerner, the DAC they virtually
have not existed and they only appear after the
incorporation of the ethical values of the occident
developed to the same. The MM influences migh-
tily in the experience of the own image that has the
people, particularly the women. The universality
of the prototype of high and thin woman, it lead to
a distortion of the own corporal image that predis-
poses to the mental disorder. The change of what it
traditionally was considered wealth and social
value happened to end of the 19th century and
beginnings of the 20th century, next to the incor-
poration of women into the workforce in the cities,
they coincide step to step with what, concerning
the aesthetics, it occurred in calling the modern
style and that of the new woman; "less is more" it
is the leitmotiv. Anorexia nervosa and bulimia are
logical consequence of the prevaling norm.

Key words: Disorders of the alimentary con-
duct. Nervous anorexy. Nervous bulimia. Corporal
aesthetics. Means of communication of masses.

RESUMEN

os hemos preguntado si los trastornos de la
Nconducta alimentaria (TCA) son un fend-
meno exclusivo de las sociedades occiden-
tales, de reciente aparicién, producido o alentado
por los medios de comunicacién de masas (MM) y,

si es asi, cudles han podido ser los cambios experi-
mentados en los valores de nuestras sociedades
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que han alentado el auge de estas patologias a lo
largo del siglo XX. Concluimos que conductas
semejantes a lo que hoy identificamos como TCA
(AN y BN), han existido desde la antigiiedad.
Probablemente desde la incorporacién del cristia-
nismo a la historia de la civilizacién occidental,
previa impregnacién de éste de valores religiosos
orientales que establecian una separacion cuerpo-
alma o materia-espiritu. En culturas alejadas de la
occidental, los TCA virtualmente no han existido y
s6lo aparecen tras la incorporacién de los valores
del occidente desarrollado a la mismas. Los MM
influyen poderosamente en la vivencia de la ima-
gen propia que tienen las personas, particularmen-
te las mujeres. La universalizacién del prototipo de
mujer alta y delgada, conduce a una distorsién de
la propia imagen corporal que predispone a la sico-
patologia. El cambio de lo que tradicionalmente se
consider6 riqueza y valor social acontecido a fina-
les del s. XIX y comienzos del XX, junto a la
incorporacién de la mujer al mundo del trabajo en
las ciudades, coinciden paso a paso con lo que, res-
pecto a la estética, se dio en llamar el estilo moder-
no y el de la nueva mujer; “menos es mds” es el
lema. La anorexia y la bulimia son consecuencia
l6gica de la norma imperante.

Palabras clave: Trastornos de la conducta ali-
mentaria. Anorexia nerviosa. Bulimia. Estética
corporal. Medios de comunicacién de masas.

INTRODUCCION

Existe un prejuicio que ha impregnado la opi-
nién publica y la de los propios profesionales de la
salud, que tiende a pensar que los trastornos de la
conducta alimentaria (TCA), tales como la anore-
xia y la bulimia nerviosas, son enfermedades
“modernas”, propias de los paises ricos, con eleva-
do nivel de desarrollo y en gran parte causadas por
la presién que los medios de comunicacién de
masas (Mass Media; MM), producen sobre las per-
sonas jovenes, particularmente mujeres, para man-
tener un determinado estdndar fisico. Pero ;es cier-
to esto?, o, por el contrario, ;trastornos del tipo de
los mencionados han ocurrido en la historia de los
hombres en otras épocas?. ;Es cierto que los MM
proponen estdndares corporales concretos, y si es
asi, la presion desarrollada por aquellos verdadera-
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mente influye en las conductas de las personas?.
(Qué tipo de valores o qué cambio se ha produci-
do en ellos para explicar la corriente medidtica que
propone estandares corporales tan diferentes de los
tradicionales?. A responder estas preguntas dedica-
mos las paginas siguientes, tras haber consultado la
bibliograffa oportuna.

1 ;(De qué hablamos cuando nos referimos a
los trastornos de la conducta alimentaria?.

Los trastornos de la alimentacién son entidades
potencialmente fatales que los nifios mayores y los
adolescentes, especialmente mujeres, experimen-
tan con creciente frecuencia. La anorexia nerviosa
es una conducta caracterizada por el rechazo
voluntario de los alimentos por sentirse, verse o
considerarse obesa, a pesar de que en muchos
casos el peso corporal estd muy por debajo del
correspondiente para la edad y actividad que
desempefia. Los trastornos en relacién con las con-
ductas alimentarias (TAC), son principalmente la
anorexia nerviosa (AN), la bulimia nerviosa (BN)
y el trastorno polifdgico (TP). Entre una conducta
considerada normal respecto a la alimentacién y el
extremo de la AN, existe un espectro continuo de
conductas, algunas de las cuales, aunque discreta-
mente alejadas de la “normalidad”, pueden ser
reconocidas como patoldgicas y llegar a ser el sus-
trato en el que se podrdn desarrollar las situaciones
més extremas. Conscientes de esa dificultad a la
hora de caracterizar esta variedad de comporta-
mientos que se alejan progresivamente de la nor-
malidad, la Academia Americana de Psiquiatria
publicé el Diagnostic and Statistical Manual of
Mental Disorders (DSM-1V) en 1994 y la
Academia Americana de Pediatrfa publicé el
Diagnostic and Statistical Manual for Primary
Care (DSM-PC)en 1996. Ambas elaboraron unos
criterios combinados para definir lo que se consi-
derarian trastornos alimentarios del espectro Dieta
- Anorexia Nerviosa; Purga/Tratorno Polifagico -
Bulimia Nerviosa y criterios para definir lo que se
consideran  Trastornos  Alimentarios  No
Especificos (TCANE). Pronto se vio la necesidad
de reconocer que en ambos espectros de alteracién
existen distintos niveles de patologia, de modo tal
que hoy se admite el concepto “variante”, como el
nivel minimo en que se puede decir que existe ya
una alteracion de la conducta alimentaria, un nivel
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“problema”, cuando el nivel de trastorno es ya méas
evidente y finalmente la condicién de “anorexia o
bulimia” (AN o BN), cuando se cumplen los crite-
rios completos.

2 ;Los trastornos de la conducta alimentaria
(TCA) son de reciente aparicion en el siglo XX?.

Tres fuentes de conocimiento deberfan arrojar
luz sobre este interrogante: en primer lugar la his-
toria de la medicina y enfermeria que relate algtin
trastorno que pueda ser semejante, aunque fuera
con diferente nombre (0 nombres) del que ahora
damos a estas anomalias del comportamiento. Con
la historia intentaremos responder a ;cudndo hacen
su aparicién en la historia del ser humano? Pero no
sélo la investigacion histérica, sino la epidemiold-
gica podria ofrecer datos sobre cudl es la evolucién
de estos procesos en las colectividades humanas a
lo largo del tiempo. Con la epidemiologia respon-
deremos a jcémo han evolucionado a lo largo del
tiempo? y ;qué modificaciones han experimenta-
do?. Finalmente, el conocimiento médico y la
investigacién bdsica podrian ofrecer hipdtesis
patogénicas, de modo tal que si reconociesen un
origen fisico, bioquimico, pensariamos que mds
probablemente estos trastornos hubieran existido
siempre.

2.1 La patogenia.

Tradicionalmente se afirmaba que la anorexia
nerviosa y la bulimia no son enfermedades fisicas,
aunque los efectos y las consecuencias lo sean.
Estos trastornos nutricionales se han considerado
una enfermedad mental, siendo as{ porque el cere-
bro rechaza la imagen real del cuerpo por un ideal
fisico inalcanzable que les haga ser aceptados y
admirados por los que les rodean. Actualmente
podemos concluir que la etiologia de la AN, BN y
TP probablemente radica en una combinacién de
factores bioldgicos, psicoldgicos y sociales, que
interaccionando contribuyen a la predisposicion, el
desencadenamiento y la perpetuacion de estos tras-
tornos. Los datos que se publican actualmente
sugieren una importante predisposicion bioldgica a
la AN y BN. De los estudios familiares se puede
afirmar que hay un elevado indice de agrupacién
de casos en familias, de modo que actualmente se
considera que la predisposicién en madres y her-

manas de casos de AN es notable. Actualmente se
piensa que el componente heredable de la AN estd
en torno al 50-90% y el de la BN en un 35-50%.
Recientes estudios apuntan a un trastorno del
metabolismo de la Serotonina (SHT-2-A), que ten-
drfa dos peculiaridades: a) dicho trastorno serfa
mds propicio a manifestarse en mujeres, y b) que el
trastorno comenzaria a manifestarse inicamente en
situacién de malnutricién. Es decir la condicién
genética impondria un umbral, y s6lo superado el
umbral por una malnutricidn, se desencadenaria la
AN propiamente dicha. De ser ciertas estas hipéte-
sis habria que reconocer que a lo largo de la histo-
ria del hombre la AN, probablemente de origen
genético, haya existido siempre. El matiz que
introduce el hecho de que para su plena manifesta-
cidn clinica como entidad reconocible, se necesita-
ria la malnutricién previa, podria justificar perio-
dos de la historia del hombre con diferente inci-
dencia de los mismos, en funcién de la disponibili-
dad y del uso que las personas hayan hecho de los
nutrientes.

2.2 La historia, ;qué nos dice de la presencia de
la AN en épocas pretéritas?

En sentido estricto probablemente la anorexia
nerviosa, tal y como la conocemos actualmente,
como un trastorno profundo de la personalidad, de
origen no totalmente claro, ha existido en épocas
lejanas. Asi, de hecho, hubo una ola de anoréxicas
a finales del XIX (Freud hablaba de 'la muy cono-
cida anorexia nerviosa'), aunque, por entonces, el
modelo de belleza en la mujer exigia carnes opu-
lentas. Tradicionalmente las primeras descripcio-
nes son las de Gull (1873) y Lesque (1873). Sin
embargo estudios de algunos eruditos de reciente
publicacion, citados en una excelente revision del
tema de Jules Bemporad, demuestran que el ayuno
autoimpuesto ha existido desde siglos, aunque se
reconoce que estas acciones voluntarias de autorre-
chazo variaron a lo largo de los diferentes periodos
de la historia, lo cual sugiere que combinaciones
de elementos sociales y econémicos pueden facili-
tar o inhibir la expresién de este comportamiento
sicopatoldgico.

Estudios antropoldgicos demuestran marcadas
diferencias en la tasa de anorexia en las diferentes
culturas. En lo que a la cultura occidental se refie-
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re podemos asegurar que no hay descripciones de
tal condicién hasta la era helenistica. No hay casos
comunicados en la Grecia Cldsica, aunque sf exis-
tlan casos de sobrealimentacién voluntaria. De
entre las primeras comunicaciones de ayunantes
destacan sobre todo las de los eremitas y ascetas,
generalmente motivados por ideales religiosos. En
la Europa greco-romana, con la llegada del conoci-
miento de las religiones del este Asiatico, se incor-
pora la dicotomia cuerpo-alma, el cuerpo como
algo negativo y el alma como algo positivo, con el
consiguiente menosprecio del cuerpo. Esta idea no
es solo incorporada por varones autorrecluidos,
sino que incluso algunos movimientos espirituales,
como el liderado por San Jerénimo, lograron arras-
trar a grupos de mujeres de elevada clase social, en
Roma, hacia la vida ascética y el ayuno. Alguna de
sus seguidoras llegé a ayunar hasta la muerte, en el
afio 383, lo que constituird el primer caso de ano-
rexia con resultado de muerte conocido; caso que
obligé a San Jerénimo a huir a Belén para salvar la
vida.

Con la caida del imperio romano y la llegada de
la Edad Media (los “afios oscuros™), disminuyen
drasticamente los comportamientos de ayuno
autoinducido, a causa de la dureza de la vida dia-
ria, a menudo centrada en la procreacién y en la
supervivencia a las hambrunas, plagas y guerras en
general. Desaparecen ciudades y con ellas la sofis-
ticacién y cultura que habfan alcanzado las clases
sociales elevadas. Durante los siglos del medievo,
solo se han relatado 3 casos de anorexia, dos de
ellos considerados posesién satdnica y curados
mediante exorcismo. Un tercero fue el de una
joven doncella que, prometida por su padre a un
sarraceno, rey de Sicilia, y deseando solo servir a
Cristo, decidié hacerse tan poco atractiva como
para que su pretendiente desistiera del empefio. Su
padre tuvo que crucificarla por ello, lo que la con-
virti6 en santa.

En el Renacimiento Europeo reaparece nume-
rosa casuistica de conductas de autoayuno, particu-
larmente en las ciudades, donde de nuevo emerge
la cultura y la sofisticacion. Bell, en su libro Holy
Anorexia (“Anorexia Santa”), recopila 261 casos
de inanicién voluntaria en mujeres por razones
religiosas, entre 1206 y 1934; de ellas 181 vivieron
entre 1200 y 1600. Algunas fueron santificadas,
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como santa Catalina de Siena, quien con 26 afios se
encerrd en su habitacion, con la idea de dedicar su
vida a Dios, no comiendo y consiguiendo ingresar
al final en la orden dominicana pero con la mitad
de su peso. El prestigio de Catalina de Siena se
extendié rdpidamente y tras su muerte, a los 28
aflos, contaba con muchas seguidoras religiosas. El
ayuno era un medio para que el espiritu triunfara
sobre la carne. Estar sin comer era considerado
como un signo de santidad. A esta anorexia sufrida
por el seguimiento a Dios se llamé "Anorexia
santa".

Desde el renacimiento hasta la actualidad, han
persistido casos esporddicos de este tipo de con-
ductas, pero con la llegada de la reforma los valo-
res europeos se reestructuran y disminuyen de
forma dréstica el nimero de los mismos. Son de
destacar los cambios en la actitud de la Iglesia, que
impone varones sacerdotes, como intermediarios
entre los hombres y Dios, y cambios en el papel
social de las mujeres, impuestos por el puritanismo
victoriano, de nuevo valoradas més por sus valo-
res biolégicos, que por sus cualidades estéticas. En
esta época son pocos los casos de auto-inanicion,
pero se citan algunos de “doncellas milagrosas”,
chicas de “cualidad cenicienta”, habitualmente
procedentes de familias pobres y en dreas rurales,
que argumentaban ser capaces de sobrevivir sin
nutrientes (existencia etérea). Estas jovenes eran
visitadas como un raro fenémeno, por gente impor-
tante, ofreciendo por ello un pago a sus familias.
Muchas argumentaban una motivacién religiosa
para su ayuno. Algunas alcanzaron notoriedad
incluso internacional, pero algunas murieron de
inanicion.

El “goteo” de casos de dietas de hambre
autoimpuestas llega hasta el siglo XIX, en que el
prestigioso médico de la reina Victoria de
Inglaterra, Sir William Gull, describe el primer
caso de la historia de la medicina descrito como tal
anorexia nerviosa. En esos tiempos de “revolucion
industrial”, una emergente y lucrada clase media
florece en las ciudades y tiene aspiraciones cultu-
rales y estéticas. Hasta finales del XIX, una mujer
corpulenta y no alta era simbolo de la prosperidad
de una familia, pero a partir de la revolucién indus-
trial ya no se vincula a la mujer con la fuerza del
trabajo y emerge la figura fréagil y estilizada para
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demostrar que no se necesita el trabajo fisico para
el éxito econémico. Desde finales del XIX hasta
nuestros dfas la historia de la anorexia es bien
conocida: destacar que los casos descienden nota-
blemente en las dos Guerras Mundiales, pero salvo
en esos dos periodos, el incremento de las dietas
de ayuno autoimpuestas no ha cesado.

Espafia no ha sido ajena al devenir histérico de
la AN y los TCA en general. En su libro “La vida
cotidiana de los espafioles en el siglo XX”,
Amando de Miguel nos recuerda que antes de la
Guerra Civil Espafiola ya Don Gregorio Marafién
registraba la “moda de la extrema delgadez™:
“Nunca se ha extendido a mayor niimero de seres
humanos; ni nunca se ha llevado a tales extremos,
casi esqueléticos, el prototipo delgado de la figura
humana”. Por aquél tiempo Rafael Penagos en
“Blanco y Negro” dibujaba figuras femeninas del-
gadas y estilizadas hasta la caricatura. A pesar de
todo, en aquellos tiempos, lo general en buena
parte de la sociedad espafiola, era la desnutricidn.
Para la mentalidad tradicional ser gordo era signo
de buena salud y buen caricter. Para el mismo
Marafién, “los gordos se distinguen de los flacos
por caracteres esenciales inconfundibles”; en la
cultura tradicional todo el mundo acepta que el
sentido comun y la bonhomia de Sancho Panza tie-
nen que ver con su grosor. Lo que Marafién deno-
miné moda en los afios 30, se ha generalizado
algunas generaciones mds tarde, cuando en Espaiia
se ha superado el hambre histdrica.

Podemos decir que desde los afios 30 y las refe-
rencias de D. Gregorio Marafidn, en Espafia ha ido
calando la doctrina del adelgazamiento; el consejo
entonces era para una minorfa que podfa permitir-
se el lujo de comer menos, pero hoy la prescripcion
se ha popularizado.

Para concluir, la historia demuestra que los
casos de mujeres con dietas de hambre autoim-
puestas no son un fenémeno reciente, ni siquiera
del siglo XX. Desconocidos en Occidente hasta
que aparece el Gnosticismo, el cual introduce la
dicotomia cuerpo=mal / alma=bien. A partir de los
primeros siglos de nuestra era cristiana no han
cesado de aparecer casos. Lo que ha cambiado en
la modernidad es la motivacién: en otros tiempos
la negacién del cuerpo (incluso la sexualidad) para
un mayor acercamiento al espiritu, actualmente el

miedo a la gordura “per se”. La segunda ensefian-
za de la historia de las conductas anoréxicas es que
cuando los alimentos escasean, el nimero de casos
disminuyen hasta practicamente desaparecer
(ausencia de casos en las guerras). La tercera lec-
cién que nos ensefia es que cuando a las mujeres se
las aprecia por sus funciones bioldgicas y no por
valores estéticos, culturales o espirituales, atin en
sociedades opulentas, la anorexia no existe, como
se puede comprobar en paises drabes ricos.

2.3 ;La epidemiologia que nos aporta?.

Estudios epidemiolégicos que han investigado
los TAC a través de las décadas mds recientes del
s. XX, concluyen que en los tltimos 20 afios, éstos
se han multiplicado por diez. En la cuantia en que
actualmente afecta a nuestras sociedades desarro-
lladas, es indudablemente un fendmeno reciente.
Algunos han llegado incluso a hablar de “epide-
mia” de reciente aparicién en nuestras sociedades.
Los principales estudios epidemioldgicos de los
TCA realizados en Espafla, obtienen datos simila-
res entre si, y semejantes a los citados por la biblio-
grafia internacional (American Psychiatric
Association en el DSM-IV). Algunos de estos estu-
dios se exponen en la tabla (I):

La mayoria de los estudios, atin con sus limita-
ciones, se basan en cuestionarios autorespondidos
por las mujeres, por lo que es preciso asumir una
tendencia a minusvalorar o a no reconocer la
importancia del problema por parte de la propia
persona que responde. Es de esperar que los datos
obtenidos tengan cierto sesgo a disminuir la mag-
nitud del problema. A pesar de que la creencia que
se transmite es de un elevado incremento de los
TCA en las sociedades modernas, hay autores que
defienden la falta de constatacién de este incre-
mento, dado que:

* Es evidente la ausencia de estudios epidemio-
16gicos metodolégicamente correctos realizados en
épocas suficientemente remotas, como para esta-
blecer comparaciones con estudios mds recientes,
de los que si hay abundancia.

* Podria ocurrir que el incremento de la preva-
lencia se relacionase mds con el reconocimiento
mads frecuente del trastorno.

¢ Podria ocurrir también que el elevado niime-
ro de hospitalizaciones que se argumenta, tuviese
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una relacion grande con el elevado niimero de rein-
gresos, que sufren las pacientes més graves.

* No se puede descartar una sobre valoracién
por parte de los mass media.

* Es innegable el notable incremento de profe-
sionales y expertos dedicados a los TCA, lo que
también puede contribuir a magnificar la cuantia
de los TCA.

Incluso teniendo en cuenta estos interrogantes,
parece que revisiones exhaustivas de los estudios
disponibles concluyen que, como promedio, la
incidencia de anorexia nerviosa ha pasado de 0,37
por 100.000 habitantes y afio, en la década de los
60, 20,64 en la de los 70 y hasta un 6,3 en la de los
80. Son dignos de mencién los estudios de Lucas y
cols en Rocherter (Minesota) y de Pagsberg y cols
en Bornholm (Dinamarca); ambos, trabajos retros-
pectivos, pero de gran envergadura, abarcando
poblaciones completas y periodos largos. Lucas y
cols estudian una poblacién de 13559 historias cli-
nicas de mujeres y observa una incidencia de AN
en el grupo de 10 a 19 afios del 16,6 por 100.000
personas/afio entre 1935-1939; de 7 por 100.000
personas/afio entre 1950-54 y de 26,3 por 100.000
personas/afio entre 1980-84; la incidencia en muje-
res mayores de 20 afios permanecid constante en el
periodo observado. Pagsberg y cols en su estudio
basado en una poblacién de 47000 personas, entre
1970 y 1989, hallan que la incidencia de AN per-
manece relativamente estable en el periodo del
estudio, pero demuestran un significativo incre-
mento en los 5 afios dltimos, asf entre 1970-74 la
incidencia de AN fue de 1,6 por 100.000, mientras
que entre 1985-89 la incidencia fue del 6.8 por
100.000; en el grupo de mujeres de 10 a 24 afios
(grupo de méaximo riesgo) fue de 136 por 100.000
en el aflo 1989.

El incremento de los afios 80 ha sido undnime
en Japén, América del Norte (USA y Canadd) y
Unién Europea. Todo apunta a que el incremento
en estas dreas geograficas ha ido paralelo a la difu-
si6én de los valores occidentales que acompaifian al
desarrollo socioeconémico y mds concretamente a
la difusién del modelo estético corporal femenino
delgado cuya vigencia se inicia en Occidente tras
la 1* Guerra Mundial, y que se generaliza tras la 2*
Guerra Mundial.

2002 » Afio VI - N.° 12

3 ;Cual es el papel que juegan los medios de
comunicacion de masas en el estado actual de
los T.C.A en nuestras sociedades occidentales
desarrolladas?.

Se tiende a creer que las presiones sociocultu-
rales influyen notablemente en la prevalencia de la
insatisfaccién corporal en la actual sociedad occi-
dental. A pesar de lo que parece una voz undnime
en medios cientificos y no cientificos, existen
voces discordantes que afirman que: “la moda, la
talla, los desfiles, las fotos de mujeres esqueléticas
que se ven en revistas y periddicos y la publicidad
no estén, lo dicen los mejores estudios, en los pri-
meros puestos de una lista (de factores favorecedo-
res) ain mal delimitada”, segin afirma José Luis
de la Serna en el diario El Mundo. Y continda: “La
anorexia y la bulimia son enfermedades muy com-
plejas. Sin duda alguna, existen condicionantes
bioldgicos atin por descubrir con precision, que
influyen de una manera clara en el riesgo de sufrir
estas enfermedades”.

Los mensajes respecto del ideal femenino son
transmitidos desde una gran variedad de fuentes: la
familia, los y las compafieras y los medios de
comunicacién. La naturaleza ubicua de los MM les
confiere un poder especial en la capacidad de
influir sobre las actitudes sociales. El cambio en la
representacion de la figura femenina en los MM es
algo relativamente reciente. En la sociedad occi-
dental el ideal de mujer dominante es delgada, alta
y de piernas largas. La relacién entre la imagen
corporal femenina y los MM ha sido objeto de una
excelente revision realizada por Sarah Durkin, de
la que exponemos las ideas de los pdrrafos que
siguen. En primer lugar que la constatacién del
“desplazamiento” de la figura femenina en los MM
hacia la delgadez, ha sido documentado por vez
primera por Garner y cols en 1980, quienes demos-
traron un significativo descenso de las medidas y
pesos en los posters de Playboy y en las elecciones
para Miss América, entre los aflos 1959 y 1978.
Paralelamente a este cambio se produjo un incre-
mento significativo de articulos referentes a dietas
en semanarios dirigidos a mujeres en el mismo
periodo de tiempo. Un andlisis mds reciente cen-
trado en 21 semanarios de los considerados feme-
ninos, a lo largo de 1996, encontré que el 78% de
los temas tratados se referfan a la apariencia cor-
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poral. Otros autores han comprobado que el 94%
de los tipos femeninos mostrados en television son
mujeres jovenes con un peso claramente inferior al
de la media de la poblacién general. Estos hechos
contrastan con la mujer “real” que ha demostrado
incrementar su peso en las sociedades desarrolla-
das. Esto produce una gran distorsién y falsea-
miento de la representacion del ideal de mujer,
siendo el presentado por los MM inalcanzable para
la mayorfa de ellas, sin un cuidado extremo de la
dieta o de la actividad fisica.

(Qué impacto sobre la satisfaccién con su pro-
pio cuerpo tiene en las mujeres la exposicion este
tipo de idealizacién femenina representado de
forma dominante en los MM?. Durkin cita en su
revisién una gran cantidad de estudios, la mayoria
realizados en los recientes afios 90, que ponen en
evidencia algunas ideas: 1%) Niflas y adolescentes
pasan muchas horas viendo television, de hecho es
la actividad a la que dedican mds tiempo, después
de dormir. Igualmente la lectura de magazines de
moda es una actividad de ocio también importante
entre las adolescentes. 2%) Las mujeres frecuente-
mente se comparan a s{ mismas con las imdgenes
idealizadas de los MM. 3%) Los estudios experi-
mentales disefiados para buscar el grado de insatis-
faccién que produce en las mujeres la contempla-
cién de la figura femenina ideal de los MM mues-
tran resultados contradictorios. Cuando se han bus-
cado las razones para la discordancia de resultados,
se ha comprobado que es posible diferenciar sub-
grupos de mujeres mds vulnerables a la influencia
de los MM. Asf las que demuestran alguna altera-
cion de la conducta alimentaria (las denominadas
“variantes”), las adolescentes, las mujeres con
sobrepeso, las mujeres que aceptan un papel mas
tradicional y las que tienen menor autoestima,
parecen claramente mds influenciables. El nivel
previo de satisfaccion o insatisfaccién con su pro-
pia imagen corporal es el principal predictor del
estrés que aflade la contemplaciéon de la figura
femenina idealizada en los MM y esto es vdlido
tanto para grupos de mujeres feministas, como las
que no participan de esta ideologfa.

Es importante destacar un estudio, realizado en
548 escolares americanas de 5 a 12 afios de edad
disefiado para valorar la influencia de los MM
sobre la preocupacién de las chicas respecto del

propio peso, control del mismo, autopercepcion y
comportamientos alimentarios. Este trabajo es el
primero que demuestra el impacto de los medios
impresos sobre los items citados y demuestra que
la mayoria de las preadolescentes y adolescentes,
se encuentran insatisfechas con su propio peso y
formay el descontento estd fuertemente relaciona-
do con la frecuencia de lecturas de magazines de
moda. Su lectura se asocié positivamente con la
prevalencia de realizaciéon de dietas restrictivas
encaminadas a la pérdida de peso y realizacién de
ejercicio para perder peso o modificar la forma
corporal. Algunos otros estudios se citan en la
tabla II, en la que se expone la conclusién princi-
pal de los trabajos.

En Espafia un estudio realizado por el Servicio
de Psquiatria y Psicologia Médica del Hospital
Clinico de Barcelona, ha desvelado el papel que
los factores socioculturales juegan en dichos tras-
tornos. Y ha llegado a la conclusién de que la
publicidad de productos adelgazantes, las lecturas
sobre el cuerpo y el peso, el cuerpo de las modelos
y mujeres populares, los comportamientos de las
amigas y las actitudes familiares son los principa-
les agentes de transmision de la “cultura de la del-
gadez”. Los cuerpos de las modelos y las gimnas-
tas son los mds envidiados. Este tipo de modelos
supone un riesgo potencial afiadido. Uno de los
autores, el doctor Josep Toro, jefe del Servicio de
Psquiatria Infantil y Juvenil del Hospital Clinico y
Provincial de Barcelona explica: “Desde hace
tiempo se sabe que las bailarinas y las modelos tie-
nen actitudes y patrones de comportamiento muy
cercanos a la patologia. Estudios recientes han
confirmado la existencia de trastornos del compor-
tamiento alimentario en bailarinas, gimnastas, ...”.
Por su importancia y por ser un estudio llevado a
cabo en nuestro pafs, exponemos algunas de sus
conclusiones mds destacadas: Se trata de un cues-
tionario dirigido a 675 jévenes y adolescentes del
sexo femenino de Barcelona. 430 de ellas pertene-
cian a la clase media-alta y cursaban séptimo de
E.GB.y C.0.U. 245 chicas restantes eran univer-
sitarias. La mitad de ellas habia decidido perder
peso y la mayoria estaba preocupada por él. Mas
de la mitad de esta poblacién se interesaba por
publicaciones relativas al peso, al adelgazamiento
y al control de la obesidad. Los anuncios de pro-
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ductos adelgazantes interesaban a casi la mitad de
la poblacién estudiada. Se destaca la importancia
de la publicidad en las farmacias que, aunque
menos espectacular, tiende a presentar los produc-
tos con un cierto halo cientifico. En este sentido, la
investigacion desvela que entre el 15 y el 20% del
grupo universitario consultado confesé interesarse
por los productos laxantes. Los anuncios destina-
dos especificamente a la pérdida de peso impacta-
ban especialmente en la poblacién femenina de
entre 14 y 24 afios de clase social media y media-
alta que vivian en poblaciones de més de 50.000
habitantes. Dos tercios de la muestra admite su
gusto por los cuerpos femeninos extremadamente
delgados. El 30% de la muestra siempre envidia a
las modelos de alta costura o a las que anuncian las
prendas de vestir. “Con estas actitudes, dice el ana-
lisis, no debe sorprendernos que précticamente el
80% juzgue, mas o menos sistemdticamente, a las
actrices seglin su gordura o delgadez”. Sélo un
13% de la muestra manifiesta que no tienen amigas
que estén o hayan estado a dieta para adelgazar. Un
tercio afirma que tienen més de 3 amigas que
siguen una dieta.

En conclusién, la representacién del cuerpo
femenino en los MM es irrealmente delgada, y la
exposicion frecuente a este tipo de representacién
tiene efectos negativos cuando se comparan consi-
go mismas. Esta repercusion no es idéntica en todo
tipo de mujeres, sino que pueden diferenciarse gru-
pos vulnerables. Aunque los factores sociocultura-
les no son la base etioldgica de los TCA, si es cier-
to que son elementos que configuran esta patologia
psiquidtrica, influyendo en los grupos de poblacién
mds vulnerable.

La Comisién de Cultura y Educacién del
Senado Espafiol tras oir las conclusiones de un
grupo de 88 expertos de diferentes disciplinas del
Comité de Trastornos de la Alimentacién del sena-
do, acuerdan considerar que: la familia, los medios
y la industria de la moda son responsables de pro-
mover una serie de valores a favor de la cultura del
cuerpo y delgadez extrema, frente a los mds impor-
tantes valores de la cultura, y los hébitos saluda-
bles. Concluyen que la anorexia nerviosa y la buli-
mia son trastornos multicausales con una serie de
condicionantes culturales que actiian como desen-
cadenantes y marcan su perpetuacion.

4 ;Son los T.C.A propios de la cultura ecciden-
tal?

Una gran parte de expertos coincide en que
estos trastornos son propios de sociedades desarro-
lladas, hasta ahora no parecen afectar a poblacio-
nes mds pobres y aisladas de los patrones de vida
occidentales. Pero es preciso destacar una escasez
de estudios prospectivos de seguimiento de comu-
nidades predesarrolladas y su evolucién tras la
incorporacidn al mundo desarrollado. Uno de los
mds destacados y recientes es el llevado a cabo por
Anne Becker, de la Harvard Medical School. El
estudio, llevado a cabo en las Fiji, es de disefio lon-
gitudinal, e investiga los cambios en las conductas
alimentarias en las adolescentes de dicho archipié-
lago, entre los afios 1995 y 1998, tras la introduc-
cién de la television. La subita inmersién en los
valores de la cultura occidental, a través de la tele-
visién, hizo que las adolescentes de las islas Fiji,
renegaran de la tradicional imagen corporal. Segin
Becker, en una encuesta realizada en 1998, exacta-
mente 38 meses después de que comenzara a trans-
mitir su sefial el primer y dinico canal de televisién
en Fiyi, un 74% de las nifias del pais dijeron sen-
tirse "muy corpulentas o gordas". La programacién
del canal consiste en series britanicas, australianas
y estadounidenses, como Seinfeld, ER, Melrose
Place y Beverly Hills, entre otras. El resultado fue
un abrupto incremento de trastornos de la alimen-
tacion, tales como los vomitos autoinducidos, asi
en 1998 el 15% de las adolescentes de 17 afios
reconocfan tal prictica, para controlar su peso, tan
solo 38 meses después de la introduccién de la TV.
En 1995, inmediatamente después de la introduc-
cién de la TV, tan s6lo reconocieron dicha practica
el 3%.

La imagen corporal era “dosis dependiente” de
la TV, asi las que veian TV al menos 3
noches/semana, tenfan 50% méas de probabilidad
de verse gordas y un 30% de hacer dieta, a pesar de
que las mas contemplativas de la TV no eran las
mds gordas. Un 68% de adolescentes escolares de
las Fiji en 1998, reconocian haber hecho algtn tipo
de dieta en tltimo mes, proporcién comparable, o
incluso superior a la de las adolescentes america-
nas.

Tradicionalmente, la gente de Fiji ha preferido
y valorado, tanto entre los hombres como en las
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mujeres, lo que Becker describe como "un cuerpo
robusto y musculoso". La frase "aumentaste de
peso" siempre fue considerada un piropo entre la
gente de estas islas, mientras que una pérdida de
peso era vista como un problema de salud preocu-
pante. En Fiji, los invitados a cenar deben comer lo
més que puedan, de acuerdo con las reglas de bue-
nos modales. La imagen corporal tradicionalmente
valorada en las Fiji era de una mujer robusta, refle-
jo de la importancia de la alimentacién generosa y
del buen apetito. La posicién social tiene que ver
con el modo de comer. “En cualquier comida,
especialmente cuando has sido invitado, debes
comer cuanto puedas, a menudo mds alld de la
saciedad”. Para los oriundos de este pafs, "tener
las piernas flacas" era un insulto. La sociedad de
Fiji ha sido tradicionalmente hipervigilante y rece-
losa con las personas de poco comer, identificando
una enfermedad especificamente cultural llamada
“goin thin” (hacia la delgadez), significando pérdi-
da de peso notable.

Solo en los afios muy recientes, como reflejo de
la usurpacién de los valores e ideales de belleza
occidentales, las Fijianas han comenzado a preocu-
parse por el exceso de peso. Fiji se ha desarrollado
desde un aislamiento hacia una integracién en la
cultura de economia globalizada. Ha pasado de una
sociedad agraria a una sociedad de la informacién.
Los valores tradicionales han sido cuestionados
por las generaciones jovenes. Las adolescentes de
Fiji a menudo tienen dificultades para aceptar que
la TV no refleja fielmente la vida americana.
“Nosotros podemos ver a las adolescentes en la
TV. Ellas tienen la misma edad, ellas trabajan, son
delgadas y muy altas y son lindas y guapas....
Nosotras queremos que nuestros cuerpos se parez-
can, ... por tanto vamos a intentar perder mucho
peso”. Segtn la cientifica de Harvard, "en el siglo
XX, la television es otro patégeno que exporta las
imdgenes y los valores de las culturas occidenta-
les".

5 ¢Cémo se ha llegado a la expansion de los
TCA en el mundo occidental en el final del siglo
XX?.

En las reflexiones de este apartado seguimos
béasicamente las lineas expuestas por Stuart Ewen,
profesor del Hunter College, en su libro “Todas las

Imégenes del Consumismo”. La economia tradi-
cional a lo largo de la historia de la humanidad se
ha basado en los bienes materiales y “terrenales”,
entendidos éstos como las posesiones de objetos,
tierras y espacios (“bienes duros”). Dentro de los
limites de la sociedad agraria autosuficiente y loca-
lizada, no se concebia una riqueza que no ocupara
un espacio. Aunque la historia del dinero es anti-
gua, no ha sido hasta la mitad del siglo XIX cuan-
do la preeminencia de estos bienes duros cede paso
al valor de lo abstracto, lo inmaterial y efimero. A
finales del XIX el mundo moderno llega a otorgar
valor a nuevos productos y servicios: comienza a
surgir la idea de que el dinero grande se hace en los
mercados especulativos y evanescentes, la bolsa,
los bonos, el manejo de la informacién. Son los
“nuevos valores”. Asi se llega a la situacion actual
en la que parecen tener poca importancia los requi-
sitos materiales, en un mundo de ganancias espe-
culativas. Gana terreno a velocidad de vértigo la
concepcidn, cada vez méds abstracta, del valor eco-
némico. Hoy el comercio trepidante en los merca-
dos financieros tiene muy poco que ver con la pro-
duccién de bienes y servicios reales. “El sistema
producia antes mercancias, pero ahora sobre todo
suefios”, dice Vicente Verdd.

El New York Times en un informe de 1987
hace el retrato robot del nuevo tipo de trabajador
predominante en el mundo de hoy: “el nuevo tra-
bajador no es un obrero de la industria del automé-
vil 0 un minero del carbén o de la siderurgia. Es
mds probable que €l sea un ejecutivo, un trabajador
de oficina o casa financiera sentado frente a un ter-
minal de ordenador, o un consultor, un dispensador
de comida rdpida que calienta hamburguesas des-
hidratadas por congelacién, o un repartidor de
pizza”.

La economia real de bienes y servicios y la eco-
nomia simbdlica del dinero, el crédito y el capital
ya no se hallan vinculadas estrechamente, y cada
vez se separan mds. La supervivencia continia
adherida a la disponibilidad de bienes materiales,
pero la riqueza econdémica deriva mds que nunca,
de la circulacién de representaciones de lo que
realmente vale (“el valor”). En los EEUU desde los
afios 20 el crédito se fue convirtiendo progresiva-
mente en el principal modo de existencia cotidiana.
Esto, en nuestro pafs, podria no ser real hasta bien
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entrados los afios 60, pero el resultado final ha sido
similar: el dinero en si mismo ha sido devaluado
como demasiado pesado. Hoy el empleo de dinero
contante y sonante se ha convertido en indicador
de pobreza o de ilegitimidad (vendedores ambu-
lantes, traficantes, etc). Hoy los signos de solven-
cia se han vuelto cada vez mds invisibles. El rico
del s.XIX y a comienzos del XX podria describir-
se como acumulador de sacos de dinero y osten-
tando gruesos fajos de billetes; actualmente la
carga de la riqueza se ha aligerado considerable-
mente. La tarjeta de crédito es abstraccién de la
abstraccion: la metaabstraccion, podriamos llamar-
la. Las posesiones tangibles del terrateniente han
cedido paso a las pertenencias quiméricas del espe-
culador: lo de menos se ha tornado en lo de mas.
Los ricos y advenedizos de hoy se rodean de los
logros de la abstraccion.

La estética y el estilo no podian permanecer al
margen del cambio tan importante, tinico en la his-
toria de la humanidad. En el estilo moderno se
imprime la apreciacién del valor transitorio e
incorpdreo, como veremos a continuacidn:
MENOS ES MAS ha sido y es el lema del estilo de
la modernidad. Es en los s. XIX y XX, cuando
emergen en la historia de la humanidad la econo-
mia del dinero, el crédito y la especulacion, cuan-
do comenzé a buscarse deliberadamente lo que
podria denominarse una “estética de abstraccién
ingravida”. El arquitecto Peter Berhens llega a
decir: “La arquitectura se esfuerza hacia el infini-
to; pero mds que cualquier otro arte permanece
ligada a los materiales tangibles. Por esta razén no
puede trasladarse a si misma a las esferas de un
mundo trascendental en el cual se transforme en
una idea. Permanece atada a la tierra”, y més tarde
¢l reflexionaba asf: “el éxito del disefio industrial
estriba en establecer la cantidad minima de mate-
rial para una determinada construccién y la belleza
del hierro y el acero consiste parcialmente en su
rigidez sin volumen”. La nueva sociedad del dine-
ro-crédito-especulacién imprime una nueva huella
en la mente de los arquitectos, disefladores y ven-
dedores de imdgenes cuyo trabajo llegarfa a abar-
car gran parte de lo que entendemos como estilo
moderno. Walter Gropius alababa las cualidades
del vidrio como material de construccién, y la
caracteristica que lo hace mds atractivo es “su bri-

llante insustancialidad y con él puede lograrse una
preponderancia de los vacios sobre los sélidos”.

La arquitectura puede ser vista como una reto-
rica visual que refleja los cambios en el significa-
do de lo que se entiende por riqueza y de lo que
tiene valor. La construccion de los rascacielos
materializa la esencia de la forma que busca el
méximo beneficio. Asi sin aumentar su drea de
terreno, el valor del bien raiz escala niveles tan
altos como lo permitan la codicia y la ingenieria.

Ya en la década de los 20 la teorfa cada vez més
abstracta de 1o valorado, va mas alla de los limites
de la arquitectura y los nuevos principios estéticos
dejan huella en el estilo. “Menos es mds” se repi-
te una y otra vez en todos los campos de la estéti-
ca. La moda femenina fue uno de los campos
donde prende répido este concepto. El cambio en
el papel social de la mujer, con la incorporacién de
ésta al mundo laboral y el fenémeno de la urbani-
zacién imparable del mundo, alejan a las mujeres
del convencionalismo victoriano. La definicion del
valor en el universo femenino ha experimentado
una transformacion radical en el s. XX y la refor-
ma de la ropa fue un elemento esencial en la libe-
racién femenina, para responder a las aspiraciones
sociales de las mujeres. Los vestidos se hacen més
cortos y se impone la linea recta en el vestir. “La
ropa sigue el espiritu del boceto”, se ha llegado a
decir. Mientras las tradicionales modas femeninas
dependian de un cuerpo sélido, las nuevas tenden-
cias desplazan el idioma terrestre de la expansion
horizontal, hacia la liberada verticalidad. La joven
emancipada de los 20 era 4gil, casi ingrévida.

En el curso del s. XX, la estética del valor abs-
tracto ha dejado huella en la arquitectura, el disefio
de productos, la moda, el empaque, incluso el len-
guaje ha sido afectado por una cierta escasez. Sin
embargo, por encima de todo eso, su efecto sobre
los ideales del cuerpo humano es particularmente
notable. En ninguna parte puede demostrarse con
mayor profundidad el estilo y la transformacién
estética del valor como en la evolucién de los ide-
ales corporales desde el comienzo del siglo XX.
Siguiendo a Stuart Ewen podemos afirmar que los
estadounidenses de finales del XIX, atdn valoraban
la gordura como signo de vida de auto-satisfaccion
y abundancia; aunque la revolucién del dinero y
del valor de lo abstracto ya estaba en marcha, las
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clases medias ain no estaban preparadas para que
los nuevos valores se reflejaran en la concepcidn
moderna de los cuerpos. Para la gente pobre, por
supuesto que un cuerpo bien alimentado tenfa un
atractivo evidente. En los primeros afios del s. XX
el peso no habfa llegado a ser un problema que
resolver. Es a finales de la 1* Guerra Mundial cuan-
do el cuerpo femenino se separa de las nociones de
fertilidad y abundancia material y llega la incorpo-
racién de las mujeres al mundo del trabajo en la
sociedad industrial urbana. Cobra importancia la
esfera social y la liberacién de la sexualidad repro-
ductora. En este proceso el valor de la mujer cam-
bid y surge un nuevo ideal de cuerpo femenino,
impregnado de las caracteristicas voldatiles del
valor mercantil abstracto. De acuerdo al sistema
dominante de la rentabilidad que llega a sustentar-
se en una base de mero aire, el cuerpo femenino
siguid el ejemplo, imitando la inmaterialidad de un
dinero fluctuante. Ya a mediados del s. XX se ha
consolidado el modelo de “la nueva mujer”, como
asi era denominada por numerosos medios de
comunicacion: “delgada, alta, vigorosa, parecida a
una pantera”. El contorno “recto de arriba abajo”
que estaba naciendo superd las formas voluptuo-
sas; la nueva cultura, especialmente en los medios
de comunicacion de masas, vende las virtudes de la
esbeltez. Las maniquies estandarizadas se convier-
ten en el ingrediente basico de la publicidad para
vender cualquier cosa, desde automdviles hasta
tabaco, con las ideas de que menos es mds. Los
periodos de guerras y depresién econémica hacen
alguna concesién a la idea tradicional del fisico
abundante, pero la trayectoria general del s. XX,
desde la década de los 20 ha sido de tendencia con-
tinua hacia una sustancia siempre en disminucion.
Un tipo corporal esbelto para la “mujer moderna”
debe interpretarse a la luz de su gradual emancipa-
cién del enclaustramiento tradicional de un espiri-
tu y un hogar patriarcales.

Pero... la insaciable pasién por la silueta del-
gada, resulta en el fondo, antagénica con la necesi-
dad bioldgica del cuerpo de ser alimentado; el
nuevo espiritu, el nuevo valor se contrapone a la
necesidad fisica, de modo tal que la bisqueda de la
inmaterialidad puede producir enfermedad. Stuart
Ewen concluye en su libro que “la anorexia y la
bulimia no son anomalias inesperadas, sino exten-

siones ldgicas de la norma imperante. Es el nicleo
sociosomdtico del problema, el ideal externo,
social, de la delgadez aparece como consecuencia
de la modernidad. Habla de una vida que reclama
vivir més alld de las consecuencias de la naturale-
za. Refleja la légica pura del valor abstracto —la
economia del puro aire- transportada e implantada
dentro del reino interior del sujeto humano.
Ajustandose a los ideales que han seguido la arqui-
tectura, el disefio y la moda, el cuerpo ideal no
existe materialmente, ha sido reducido a una repre-
sentacion abstracta de la persona: una linea, un
contorno, una actitud, desollados de sus imperati-
vos biolégicos. Sin importar la forma que tome el
cuerpo, cualquier carne que permanezca es dema-
siada”.

Esta corrupcién fatidica debe ser corregida y
Kent Bloomer y Charles Moore, criticos de arqui-
tectura, en su libro “Body, Memory and
Architecture”, dicen: “.... Una de las consecuen-
cias mds peligrosas de suprimir experiencias y
temas corporales en la vida adulta puede ser una
capacidad disminuida para recordar quién o qué
somos. La expansion de nuestra identidad actual
requiere un mayor reconocimiento de nuestro sen-
tido de espacio interior, al igual que el del espacio
que rodea a nuestros cuerpos. Si continuamos cen-
trandonos en las experiencias externas y novedosas
y en las visiones y sonidos que nos dirige el medio
ambiente, con exclusion de la renovacion y expan-
sién de nuestras experiencias hdpticas (conside-
rando éstas como tictiles, incluyendo no solo las
manos sino el cuerpo entero como elemento téctil)
primordiales, nos arriesgamos a disminuir el acce-
so a una riqueza de detalle sensual desarrollando
dentro de nosotros mismos nuestros sentimientos
de ritmo, de los bordes duros y suaves, de los ele-
mentos enormes y pequefios, de aberturas y cie-
res, y una mirfada de sefiales y direcciones, las
cuales, si se toman juntas, forman el nidcleo de
nuestra identidad humana.

CONCLUSION

I. Los T.C.A no son un fenémeno nuevo en la
historia de la humanidad, ya que conductas seme-
jantes a lo que hoy identificamos como tales tras-
tornos (AN y BN), han existido desde antiguo.
Muy probablemente desde la incorporacién del
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cristianismo a la historia de la civilizacién occi-
dental, previa impregnacion de éste de valores reli-
giosos orientales que establecian una separacion
cuerpo-alma o materia-espiritu.

II. Queda claro que hay un cambio radical en
las motivaciones de las conductas alimentarias
anormales: generalmente impregnadas de religiosi-
dad antes del s. XX y meramente estéticas en éste.

II1. El incremento de la prevalencia de los TCA
en la segunda mitad del s. XX en el mundo desa-
rrollado ha sido espectacular, sin parangén en los
anteriores.

IV. Parece razonable afirmar que en culturas
ajenas a los valores de nuestra cultura occidental,
los TCA virtualmente no han existido y sélo tras la
incorporacion de los valores del occidente desarro-
llado, aparecen en las sociedades.

V. Los medios de comunicacion influyen pode-

rosamente en la vivencia de la imagen propia que
tienen las personas y muy particularmente las
mujeres. La universalizacién del prototipo de
mujer alta y delgada, conduce a una distorsién de
la propia imagen corporal, que predispone a la
sicopatologia.

VI. Se puede afirmar que el cambio de consi-
deracién de valor econémico y riqueza de finales
del s. XIX y comienzos del XX, que introduce
como modelos la especulacién, més que la acumu-
lacién de bienes, junto con la incorporacién de la
mujer al mundo del trabajo en las ciudades, coinci-
den paso a paso con lo que todas las manifestacio-
nes estéticas, comienzan a considerar como el esti-
lo moderno y por supuesto también el de la nueva
mujer en el siglo XX, especialmente a partir de los
afios 20 y 30: “menos es mds” es el lema.

TABLA I
Prevalencia de los TCA en poblacion femenina, adolescente en algunos estudios.

AUTORES Lugar- Sexo/Edad AN (%) BN (%) TCANo TCA

Ano especific totales
0

Morandé & Cols™ Madrid  Mujeres 0,69 1,24 2,76
1997 15 afios

Pérez-Gaspar & Navarra Mujeres 0,3 0,8 3.1 4.1

cols® 2000 12-21 afios

Ruiz PM"” Zaragoz Mujeres 0,14 0,55 3,83 4,52
a 2001 12-18 afios

American Psychiatric USA
Association (DSM-IV) 1994

0,5-1 1-3




Cultura de los Cuidados ¢ 79

Tabla Il

T.C.AY MEDIOS DE COMUNICACION. ALGUNOS ESTUDIOS CONCLUYEN QUE:

Estudio.

Conclusion principal

1997.
Pinhas L*® y cols
1999.

Verri AP’ y cols.

Las pacientes con TCA pasan mas horas viendo TV y sus
compras estan mas influidas por los anuncios.

En adolescentes universitarias, el pase de fotografias de
modelos, produce humor depresivo e irritabilidad, respecto a
un grupo control al que no se le mostraban figuras humanas.

Field AE® y cols De entre 548 mujeres preadolescentes, 69% reconocen que
1999. las imagenes de las revistas han influido en su concepto de
figura corporal ideal; 47% reconoce querer perder peso
debido a esta influencia. Correlacién entre lectura de
revistas y practicar dietas para perder peso y programas de
ejercicios.
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