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RESUMEN

Los trastornos de la conducta alimentaria despuntan actualmente como un conjunto de desérdenes
que presentan diferentes factores de riesgo. Asimismo, los estudios apuntan la existencia de
grupos sociales que presentan mayor riesgo de verse afectados por los TCA. En este contexto, las
mujeres latinoamericanas se ven como un colectivo altamente vulnerable, puesto que el proceso
de colonizacién del continente Americano supuso a los pueblos locales el ajuste de su estética a
los estadndares de belleza europeo. Este trabajo consiste en un analisis cualitativo del discurso de 5
mujeres latinoamericanas respecto a como ellas vivencian la moda europea. Este andlisis permite
comprender como la experiencia que tienen con la moda puede haber sido una factor de influencia
para el desarrollo de las conductas alimentarias disfuncionales, asi como su afectaciéon en la
imagen que tienen de su cuerpo. Se observé que el discurso de las participantes manifiestan una
interiorizacion de los estandares de belleza europeo por parte de todo su entorno. De igual modo,
las reflexiones de las participantes demuestran la creencia en la necesidad de adaptar sus cuerpos
a los patrones exigidos por la moda. Asi pues, los resultados del analisis fenomenolégico
interpretativo permitié concluir que los estandares de la moda europea pueden verse como un

factor de riesgo para las participantes con respecto a los trastornos de la conducta alimentaria.

PALABRAS CLAVE
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ABSTRACT

Eating disorders are currently emerging as a group of disorders with different risk factors. Likewise,
studies point to the existence of social groups at higher risk of being affected by EDs. In this
context, Latin American women are seen as a highly vulnerable group, since the process of
colonization of the American continent meant that local people had to adjust their aesthetics to
European beauty standards. This work consists of a qualitative analysis of the discourse of 5 Latin
American women regarding how they experience European fashion. This analysis allows us to
understand how their experience with fashion may have been an influential factor in the
development of dysfunctional eating behaviors, as well as their impact on their body image. It was
observed that the participants' discourse manifests an internalization of European beauty standards
by their entire environment. Similarly, the participants' reflections demonstrate the belief in the need
to adapt their bodies to the patterns demanded by fashion. Thus, the results of the interpretative
phenomenological analysis allowed us to conclude that European fashion standards can be seen as

a risk factor for the participants with respect to eating disorders.
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1. INTRODUCCION

En cada momento de la historia emergen situaciones, cuestiones y problemas caracteristicos de
su contexto. Los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) despuntan en la actual realidad
occidental (Akiba, 1998; Le Grange et al., 1998; Peter y Brosius, 2021). La occidentalizacion,
también denominada europeizacion, segun diferentes autores (Birken, 1992; Bucholz, 2006;
Hobson, 2012; Hobson, 2004; Kahn, 2001) se puede entender como el proceso de difusion,
pacifico o violento, de la cultura, conocimiento y/o lenguaje del continente europeo hacia otras
sociedades. En ese curso también se propagan las expectativas, ideales de vida, de relaciones y
de belleza esperados por parte de los ciudadanos.

En este escenario los trastornos alimentarios se ven como una consecuencia de algunos
valores originalmente europeos (Espinoza et al., 2009; Espinoza et al., 2010; Fairburn et al., 1999;
Fairburn et al., 1997; Fairburn et al, 2005; Jacobi et al., 2017; Le Grange et al., 1998). Este suceso
segun diferentes autores (AlShebali et al., 2020; Levinson y Brosof, 2016; Pike y Borovoy, 2004) se
expande actualmente a culturas no europeas debido a la divulgacion constante y global del estilo
de vida europeo.

A su vez, los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) se caracterizan por desviaciones en el
patréon de ingesta (Moreno, 2012). Entre ellas se destacan los episodios de sobreingesta seguido
de una conducta compensatoria como puede ser el vémito, el uso de laxantes o ejercicios fisicos
intensos. Asimismo se pueden encontrar casos de elevado control alimentario, con presentacion de
infrapeso, atracones subjetivos y conductas purgativas (Cash y Brown, 1987; Cooper y Taylor,
1988; Weiss, 1995).

En muchos casos los sujetos viven la experiencia de constante conflicto con su imagen
corporal. En ese contexto se presentan de manera recurrente distorsiones de la autoimagen (Artoni
et al., 2020; Cash y Brown, 1987; Cooper y Taylor, 1988), donde no logran identificar en el espejo el
retrato real de su fisico, factor que les genera afectos, percepciones y cogniciones negativas
respecto a su cuerpo. De acuerdo con Artoni et al. (2020), estos tres puntos producen
respectivamente, insatisfaccion con el propio aspecto, estimacion distorsionada sobre sus medidas
y creencias disfuncionales sobre uno mismo. Como consecuencia, pueden haber alteraciones en la
percepcion tactil y propioceptiva.

En la literatura cientifica, al hablar sobre el TCA se identifica que dos de los principales tipos de
trastornos alimentarios, la bulimia y la anorexia, comparten diversos factores de riesgo. Pese a que
la anorexia tiene destacables factores genéticos y relacionados con el embarazo y parto (Jacobi et
al., 2017), en ambos trastornos se observan similares factores psicosociales. A lo largo de los
ultimos 25 afos, diferentes estudios (Espinoza et al., 2009; Espinoza et al., 2010; Fairburn et al.,
1999; Fairburn et al., 1997; Fairburn et al, 2005; Jacobi et al., 2017) lograron encontrar un
consenso respecto a que ser del género femenino, la preocupacién con el peso e imagen corporal,

la cultura de la dieta y la delgadez, el afecto negativo y el neuroticismo son los principales puntos
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de vulnerabilidad psicosocial, pudiendo haber un aumento de riesgo si dos 0 mas de estos factores
interactuan.

Algunos de los factores psicosociales vinculados a ambos trastornos reflejan su proximidad con
la cultura occidental-europea, esa a su vez fortalece valores como la delgadez (Behar, 2010).
Banks (1992) y Weiss (1995) a finales del siglo pasado evidenciaron que estos trastornos tienen
una fuerte etiologia social y simultaneamente actian como reforzadores de las expectativas
creadas sobre el perfil femenino occidental. De acuerdo con esos autores, un gran fomentador de
los TCA es la cultura eurocéntrica, puesto que esta promueve cambios en la ingesta como solucion
para el control del peso corporal.

El escenario de occidentalizacién de los paises latinoamericanos abre espacio para analizar los
aspectos de la cultura de este continente, que en suma son originarios de sus colonizadores. El
renacimiento europeo que tuvo lugar a lo largo de los siglos XV y XVI impulsé la expansion de las
areas de dominacién de los gobiernos del viejo continente (Jansen y Osterhammel, 2019), este a
su vez dio inicio al colonialismo de América.

El colonialismo moderno que se did6 en América es definido por diferentes historiadores y
estudiosos como el proceso de aculturacion forzada de los pueblos dominados asi como la
imposicién de los valores, habitos y principios originarios de los colonos europeos (Jansen y
Osterhammel, 2019; Kohn y Reddy, 2006; Lopez, 2016). En este momento no hubo intencién de
buscar una simbiosis donde ambas culturas se vieran enriquecidas por el saber del otro. Por lo
contrario, siguiendo la esencia del colonialismo los europeos trabajaron para el control y
subyugacion de los conocimientos y costumbres locales (Jansen y Osterhammel, 2019), bajo la
justificacion de estar emprendiendo una misién civilizadora que buscaba impartir el desarrollo
originario de Europa (Kohn y Reddy, 2006).

Al ser implantadas en América colonias de tipo asentamiento, los colonos, aparte de explotar
los recursos y manos de obra de la poblacion local, también establecieron en esas regiones su
morada, trayendo consigo sus habitos (Jansen y Osterhammel, 2019; Kohn y Reddy, 2006; L6pez,
2016). En ese contexto, con el apoyo y proteccion de los Estados europeos, los colonizadores
pusieron en marcha el proyecto de civilizar a los nativos (Ahumada, 2019; Kohn y Reddy, 2006),
imponiéndoles la fe predominante en Europa, el cristianismo, rechazando los dogmas locales.
Como resultado, actualmente en América aun se siguen manteniendo las tradiciones cristianas
(Del Campo y Resina, 2020; Parker, 2009).

De igual manera, los numerosos lenguajes autéctonos (Unicef, s.f) utilizados en aquel momento
por todo el continente americano fueron sustituidos por los idiomas vigentes en los paises
colonizadores. Y pesé a que se hayan incorporado algunos términos locales dentro del nuevo
lenguaje oficial (De Ramirez, 1991), los nativos tuvieron que integrar a su diccionario léxico una
nueva lengua. Siglos mas adelante, a pesar de la desvinculacion oficial con los colonos europeos,
la segmentacion linglistica no fue factible en América puesto que los ciudadanos, nativos y

extranjeros, ya habian construido su nueva realidad enraizada en el espafol y portugués (Escudé,
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2015). Asi pues, en el siglo presente América se destaca como un continente con uniformidad
linguistica que, sin embargo, no es oriunda de su territorio (Escudé, 2018).

De la misma manera se encuentran otros muchos ejemplos de cambios profundos producidos
en la cultura americana a partir de la colonizacién, como es el caso de la moda. Esta surge como
concepto de manifestacion de estilo y personalidad de la Europa renacentista del siglo XV
(Arguelles, 2007). Puesto que en este momento ocurre el proceso de invasion del nuevo continente
(Flores, 2023), es posible comprender la transmisiéon también de este concepto en crecimiento
entre los europeos.

Actualmente los estandares de belleza esperados por las mujeres europeas se han propagado
hacia otros continentes aparte del latinoamericano (AlShebali et al., 2020; Levinson y Brosof, 2016;
Pike y Borovoy, 2004). Pese a que los patrones corporales esperados han cambiado a lo largo de
los siglos, el canon europeo sigue siendo el signo de belleza ideal (Akinro y Mbunyuza-Memani,
2019; Calogero et al., 2007; O’'Garo et al., 2020). Asi pues, el prototipo de figura aspirada es la que
exhibe una delgadez extrema, desde la cual se exige la presencia de un abdomen plano, piernas
largas y estrechas, una cintura pequefa, asi como caderas estrechas (Calogero et al., 2007;
O’Garo et al., 2020; Yan Yan y Bissell, 2014). En ese contexto, los aspectos antes valorados en la
cultura latina, como las tallas grandes y los cuerpos curvilineos, fueron sustituidos por los ideales
europeos, como los ojos redondos y las caras estrechas y delgadas (Yan Yan y Bissell, 2014). De
igual modo, se defiende en este canon de belleza los tonos de piel mas claros, los cabellos méas
lisos y con menor volumen (Akinro y Mbunyuza-Memani, 2019).

Al realizar una revision de la literatura teniendo como apoyo la ecuacion de busqueda ( (( eating
AND disorder*) OR (image distortion* OR body image OR body dysmorphia)) AND ( (cultur* OR
concept OR perspective* OR standard®* ) AND beaut* ) ) en las bases de datos WOS y
SCOPUS, se hallaron diferentes articulos que revelan la difusion de los estandares
europeos-occidentales hacia otras etnias y culturas y las consecuencias de este hecho en el
comportamiento alimentario de la poblacion femenina.

Estudios realizados con el objetivo de identificar diferencias y similitudes existentes en los
patrones de comportamientos alimentarios entre diferentes culturas, sefalan que las mujeres
caucasicas europeas mostraron el menor contentamiento con su aspecto fisico entre todas las
evaluadas (DeBraganza y Hausenblas, 2010; Levinson y Brosof, 2016; Story et al, 1995; Sussman
et al., 2007). Asimismo, pese a que en otros continentes también se vea una constante
insatisfaccion de las mujeres con su cuerpo, se identificd que las europeas son las mas propensas
a desarrollar algun tipo de TCA. Al tener como canon de belleza el perfil europeo, este factor
también hace de las latinoamericanas un grupo de riesgo ante estos trastornos (De Casanova,
2004). Levinson y Brosof (2016) a partir de una revision sistemética reafirman esta deduccion al
encontrar en sus resultados que en los grupos culturales europeos y latinos de Estados Unidos
existen tasas mas elevadas de prevalencia de anorexia y bulimia en relacidon a otros grupos

étnicos.



Cuando comparados dos estudios llevados a cabo en el continente africano en diferentes
periodos (Le Grange y Tibbs, 1998; Prioreschi et al., 2017), se observa que en las ultimas dos
décadas las mujeres naturales de este continente se volvieron mas vulnerables ante los
comportamientos alimentarios disfuncionales debido una mayor exposiciéon al estilo de vida
europeo. De igual manera, en una investigacion cualitativa llevada a cabo por Spurgas (2005) las
participantes oriundas del continente africano relataron percibir que los estereotipos propios de sus
paises se ven cada vez mas sustituidos por los perfiles esperados de la cultura europea,
aumentando la deseabilidad por un cuerpo delgado.

La doctora Hsiu-Lan Cheng (2014) encontré a través de los resultados de su estudio respecto a
este tema que las mujeres asiaticas que viven en el occidente son mas susceptibles a los
trastornos alimentarios, asi como a presentar una menor autoestima derivada de la coercion
experimentada debido a las diferencias presentadas por sus cuerpos. De igual forma, a través de
una revision sistematica (Nakai et al., 2020) se observé que a raiz del incremento de los valores
occidentales en la cultura japonesa se hizo mas comun entre las mujeres de la poblacion local los
casos de TCA.

Talukdar (2012) destaca en su andlisis que los canones de belleza occidental se extendieron
también por India, llevados a la nacion por las grandes empresas occidentales, y en este contexto
las mujeres nativas del pais se vieron delante de la necesidad de ajustar su comportamiento
alimentario para adaptarse a los nuevos estandares de belleza.

Sussman et al. (2007) hall6 en su investigacion que el proceso de aculturacion es un factor de
riesgo para el desarrollo de trastornos alimentarios, en la poblacién europea y latinoamericana,
dentro de la sociedad estadounidense y que la vivencia en barrios con mayor diversidad étnica se
vio como un elemento de proteccion ante el problema. A su vez, Gorrell et al. (2019) a través de
una revision de la literatura, identificd que la internalizacion de los ideales europeos se manifiesta
como un factor de vulnerabilidad en diferentes culturas.

Siendo pues la moda un medio para expresar los estereotipos europeos (Arglelles, 2007), su
propagacion en los paises americanos supone a los pueblos de esta regién el ajuste de su estética
a la esperada de otro grupo, el acoplamiento en un intento de ser aceptados dentro de la cultura
occidental y ser validados como parte de ella (Migueles y Gordillo, 2014; Retana, 2009). Sin
embargo, como es posible percibir visualmente, los cuerpos de nativos latinoamericanos se
distinguen de los de sus colonizadores en formato y tamano, por esta razén ;Cémo puede una
mujer americana ajustarse a los disefios elaborados para siluetas diferentes a la suya?

Al ser la moda un concepto europeo, las vestimentas proyectadas a raiz de esa también son
inspiradas en los cuerpos del antiguo continente. El disefio, las medidas y los moldes serian asi
construidos pensando en otros tipos de cuerpos y al llegar a las Américas esta en manos de los
locales adaptarse para caber en ellas. Esta circunstancia podria verse como un factor de riesgo

para estas mujeres en relacion a los trastornos alimentarios, utilizandolos como una herramienta



para ajustarse a las indumentarias ofrecidas. Asimismo, podria estimular distorsiones en la
autoimagen al no poder identificar en los modelos de vestimenta sus propias figuras.

En este escenario, el presente estudio pretende estudiar en profundidad la experiencia
individual de mujeres latinoamericanas que sufren trastornos de la conducta alimentaria con
respecto a la moda eurocéntrica. El objetivo es cuestionar si estas ven la moda ofrecida como un

factor detonante de las conductas relacionadas al trastorno, o si influye en como perciben su fisico.
1.1. JUSTIFICACION

Los casos de trastornos alimentarios estan en un proceso de continuo aumento
actualmente (Akiba, 1998; Le Grange et al., 1998; Peter y Brosius, 2021), y son muchos los
factores psicosociales que promueven esta problemética. Diferentes estudios llegaron a la
conclusién que el canon de belleza europeo, la cultura de la delgadez y el ideal de belleza
femenina se destacan en este grupo (Arendt et al, 2017; Peter y Brosuis, 2021; Thompson et al,
2020). Tales expectativas son reforzadas por los medios de comunicaciéon, que presentan una
realidad lejana a la encontrada en la sociedad (Peter y Brosuis, 2021), donde se refuerza que es
comun entre las mujeres tener un cuerpo delgado.

Difundir tales creencias entre las mujeres latinoamericanas las coloca en una situacion de
mayor riesgo. Teniendo en consideracion las diferencias en la complexion fisica de estas en
comparacion a la presentada por las mujeres europeas, ademas de la vulnerabilidad histérica
presentada por este grupo de la sociedad (Levinson y Brosof, 2016; Migueles y Gordillo, 2014;
Retana, 2009).

Por otro lado, Striegel-Moore y Bulik (2007) apuntan la relevancia de seguir investigando
los posibles factores de riesgos ante los trastornos alimentarios. De acuerdo con los autores, a raiz
de los estudios es posible identificar los grupos de personas mas vulnerables y sus probables
causas, asi como también facilita el disefio e implementacion de planes de intervencién mejor
estructurados y enfocados a comunidades concretas de acuerdo con sus necesidades especificas.

Asi pues, siendo también la prevencion la mejor estrategia de contencion ante los
problemas relacionados a la conducta alimentaria, se ve como relevante el estudio de un posible
factor de vulnerabilidad que puede afectar a mujeres de todo un continente. Abriendo asi espacio
para el debate de los estereotipos reforzados por las empresas textiles, al producir disefios y tallas
limitadas a unos tipos de cuerpos especificos que a su vez son propagados por los vehiculos
mediaticos.

Por esta razén el presente trabajo parte de la pregunta ; Cémo los intentos de adaptarse a
la moda europea favorecen el TCA y las distorsiones de imagen en las mujeres latinoamericanas
que viven en Latino América? El objetivo es analizar si este punto es reconocido por las

participantes del estudio como un elemento detonante de conductas alimentarias disfuncionales.



2. OBJETIVOS

El objetivo general de este estudio es analizar si los estandares de belleza europea propagados
por la moda, pueden verse como un factor de riesgo en el desarrollo de trastornos de la conducta
alimentaria en mujeres latinoamericanas. Ademas, también tiene como objetivos especificos:

- ldentificar como perciben las mujeres nativas y residentes de Latino América la moda
eurocéntrica.
- Analizar su discurso para identificar si entre los factores de vulnerabilidad social se

encuentra el estandar de belleza occidental (europeo).

3. METODOLOGIA

3.1. DISENO DEL ESTUDIO

Este estudio tiene como propésito reunir y comprender la experiencia que viven las mujeres
originarias y residentes de Latino América respecto a la moda eurocéntrica, ademas de la posible
influencia que puede haber tenido en el desarrollo de sus trastornos alimentarios.

Por esta razén el anadlisis esta basado en la perspectiva de investigacion cualitativa, teniendo
como guia la visiébn fenomenolégica interpretativa de los eventos (Palacios-Cefa vy Liria, 2010;
Ledn y Montero, 2015). La fenomenologia interpretativa permitié que esta investigacion estudie en
profundidad la experiencia personal de cada participante respecto a la moda, puesto que este
paradigma defiende la importancia de tener como expertos de un tema los sujetos que viven un
evento de manera directa (Morales et al., 2020). En particular, teniendo este disefio como apoyo se
pudo lograr el estudio focal en la experiencia individual de las participantes latinoamericanas
teniendo como base a ellas mismas y sus interpretaciones de su realidad (Palacios-Cefia y Liria,
2010; Morales et al., 2020).

3.2. INSTRUMENTOS DE MEDIDA

La entrevista semiestructurada en profundidad fue la estrategia seleccionada para reunir el
discurso de las participantes de la investigacion. Para tal fin se desarrollé una guia de 14 preguntas
(Anexo 1) que fueron presentadas a través de una entrevista semiestructurada con la duraciéon
media de 60 minutos cada una.

Los dialogos se desarrollaron en espafiol y portugues, teniendo en cuenta el origen y idioma
nativo de las participantes. De esta manera, las cuestiones se tradujeron previamente al idioma de
las participantes, con los debidos ajustes linglisticos necesarios para la mejor comprension.

La recogida de informacién se produjo entre marzo y abril de 2023. Debido al impedimento de
realizar los encuentros de manera presencial, todas las reuniones se produjeron virtualmente con

el soporte de una plataforma de videoconferencias.
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3.3. PROCEDIMIENTO

Las participantes del estudio fueron seleccionadas a través del método de muestreo aleatorio
intencional (Morales et al., 2020), siguiendo un método estratégico para lograr el objetivo de incluir
en el analisis discursos diversos de diferentes paises de América Latina, para asi poder detallar la
experiencia individual y averiguar la posibilidad de haber similitudes en la manera de percibir la
moda.

La captacién de la muestra se realizd a través de las redes sociales instagram, facebook y
whatsapp, mediante los cuales se envié un texto de invitacion para participar en el estudio a
mujeres latinoamericanas, que tienen su residencia en dicho continente, de entre 18 y 30 afios, y
que actualmente estuvieran afrontando el problema de trastorno alimentario, sea en fase de aguda
o de remision.

La muestra esta compuesta por 2 mujeres de Panama, 1 de Brasil, 1 de México y 1 de
Colombia, todas nativas y residentes de Latino América.

El tratamiento de los datos y relatos compartidos por las entrevistadas se realiz6 ajustandose a
las directrices de la Ley Organica 3/2018 de 5 de diciembre de Proteccion de Datos Personales y
garantia de los derechos digitales. Asi pues, toda la informacion personal se redactdé mediante
codigo con el objetivo de mantener el anonimato segun acordado previamente. Asimismo, todas las
participantes han autorizado, mediante el documento de consentimiento informado (Anexo 2), la
inclusion de sus relatos en este estudio, teniendo en conocimiento que podran optar por la retirada
de su consentimiento en cualquier momento en el transcurso de la investigacion. También se ha
solicitado la aprobacién del comité de ética de la Universidad Europea de Valencia, este ultimo
actualmente sigue en proceso y sera incluida como requisito fundamental para la posible
publicacién del presente estudio

Tabla 1

Descripcién de la muestra participante

PARTICIPANTE EDAD NACIONALIDAD RESIDENCIA TRASTORNO ALIMENTARIO
GB 18 afios Brasil Brasil Anorexia Nerviosa
EL 25 afios México México Bulimia/Anorexia Nerviosa
MT 22 anos Panama Panama Anorexia Nerviosa
Yl 21 afios Panama Panama Bulimia Nerviosa
CL 30 afios Colombia Colombia Anorexia Nerviosa
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3.4. ANALISIS DE DATOS

A partir de los datos recopilados en las entrevistas semiestructuradas se procedié a la
transcripcion de los dialogos al formato textual, ya que originalmente se encontraban configurados
como audios.

En un primer momento, se procedid a la identificacion de unidades significativas, estas se
conforman por elementos con significado tematico para la investigacion, localizadas dentro de los
relatos de las participantes a través de las notas y comentarios. Posteriormente se sigui6 al analisis
mas profundo de las entrevistas, teniendo como guia el analisis fenomenoldgico interpretativo,
donde se buscé identificar las comunalidades de percepcion ante las situaciones estudiadas (Leon
y Montero, 2015). A raiz de este proceso se logré establecer los temas emergentes, o
construcciones que comprendian tematicas previamente fijadas, en un juicio deductivo. Estos
discursos fueron agrupados con el proposito de generar categorias mas completas que abarcan
asuntos relacionados entre si. Tal procedimiento posibilitd la fijacion de cuatro grandes categorias y
sus respectivas subcategorias.

Con el objetivo de mantener el rigor y la calidad del trabajo, las interpretaciones a las que se
llegaron fueron posteriormente verificadas junto a las participantes con el objetivo de confirmar la
representacion de sus relatos y puntos de vista. En el mismo sentido, para sostener también la
credibilidad de la investigacion como un ensayo cualitativo, se empled la triangulacién tedrica, con
la revision y analisis de la literatura previa (Duque y Diaz-Gramados, 2019; Twining et al., 2017),
presentado previamente con el intuito de apoyar los posibles hallazgos.

De igual modo, el estudio ha pasado por dos herramientas que acreditan la validez de los
estudios cualitativos, siendo ellas el COREQ (Anexo 3) y Evidence Appraisal of a Single Study
Meaning (Anexo 4), en los cuales cumplié con todos los criterios de al disefio de investigacion, los
analisis de datos y los resultados alcanzados. Los pocos criterios no cumplidos se relacionan con

el equipo de investigacion, puesto que este estudio debe ser realizado de manera individual.
4. RESULTADOS

El analisis de los discursos recopilados a partir de las entrevistas posibilité identificar cuatro
categorias:
- lavivencia de la nifiez
- lavision y experiencia de la participante con la moda
- la vulnerabilidad con respecto al trastorno alimentario
- Su percepcioén de la construccion de la moda
Ademas se establecieron subcategorias para concretar las tematicas. A continuacion, se
presentan fragmentos de los discursos de las participantes que evidencian sus experiencias

personales respecto a cada categoria y tema. Es importante destacar que los relatos hacen

12



referencia unicamente al significado personal que asigna cada participante. La no presencia del
discurso de algunas participantes en subcategorias concretas se debe a que esas no han
presentado su experiencia en relacion a la tematica tratada, ya sea por no recordar o preferir no

seguir con el relato, aspecto que se ha respetado.

Figura 1

Categorias tematicas establecidas y sus relaciones

Factores Vulnerabilizantes

Vulnerabilidad Detonadores
Personas de Referencia

Experiencia de Elegir Vestuario

Tendencias Identificadas

Visién y Experiencia con la moda

Patrones Corporales Identificados

Conciencia de la Composicion

Corporal
Emociones Experimentas ante la
moda Vivencia en la Conciencia sobre la Coercion
Nifiez (presion) del entorno

Emociones Experimentadas sobre
el Cuerpo

Percepcion de la Construccién de la

Moda

Origen del Disefio ‘ ‘ Hipotética Moda Democratica

‘ Cuerpos Considerados

Vivencia en la Nifiez

Dentro de esta categoria se recopild toda la informacion transmitida por las participantes
respecto a cémo han vivenciado en la nifiez los temas relacionados a la imagen corporal, ademas
de la percepcién que tuvieron sobre la presion del entorno hacia al cambio corporal y las

emociones que recuerdan haber experimentado en ese momento debido a estos temas.

Conciencia de la Composicion Corporal

“Yo no veia un problema en lo de ser grande o de estatura baja y de talla grande, yo no veo un
problema alli” (CL).

“En general yo siempre fui gordita, desde nifia [...] Yo sentia que no habia nada malo” (YI).

“Cuando yo era nifia, como hasta los siete afios yo era un poco gordita, un poco. Pero despues
he empezado a desarrollar, empecé a crecer y empecé a adelgazar, pero desde nifia yo era un
poco y era normal” (GB).

“Cuando era nifia, creo que en los primeros afios, como eso del kinder tenia una visién, bueno
no le prestaba mucha atencién. Me decian que era una nifia muy activa que corria mucho asi que

creo que igual uno en ese momento, bueno hablando por mi, yo no tenia como esta conciencia de
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cuerpos bonitos entre comillas o cuerpos feos, pero luego en la primaria si noté que pues era una
nina gordita” (EL).
“Siempre he sido desde pequefia como la mas alta pero en la clase pero no la mas flaca, pero

si la méas proporcional de peso siempre he estado en mi peso normal.” (MT).

Conciencia sobre Coercion (presion) del Entorno

“Te decia que en la etapa del Colegio de joven y bueno vengo de una familia de contextura
gruesa y siempre me costé adaptarme a eso de ser una mujer de tallas grandes de estatura baja,
cuando tus compareras de el colegio no era asi, cuando uno esta en la adolescencia tiene un
estiron y todas las chicas tienen un estiron y eran esbeltas, altas, y a mi me costaba mucho
adaptarme a eso y empezaba con dietas y dietas y dietas y dietas extremas y lograba mantener un
peso muy bajo el cual si me sentia comodo pero eso en un punto logré que afectar a mi salud [...]
bueno, se me juzgaba mucho por ser gordita, por ser de tallas grandes, mis primas eran esbeltas,
altas y siempre de una manera me sefalaban, o mis padres me sefalaban y me decian: “No
comas tanto porque mira estas gorda” y asi. [...] retumbaba en mi cabeza eso de cumplir con las
expectativas de los demas, de cumplir con las expectativas de mi padre “mira estas gorda, la ropa
no te queda hasta donde vas a llegar”, decia.” (CL).

“Como que mucha presion para mi, de pequefa. Yo estaba en Ballet cuando era pequefia, y yo
era muy buena sin presumir, era disciplinada, y nunca me dieron un estelar por ser gordita, y por
eso sali del ballet, por mas que me gustaba. [...] Desde los 10 afios cuando me pasoé lo de ballet,
ahi gane conciencia de que no me daban eso por mi cuerpo, y ahi fue como consciencia de eso.
De que me trataban diferente al resto por ser gordita.” (Yl).

“Mi madre, no lo hace por maldad, pero siempre decia que no comeria algo porque tenia mucha
caloria, asi que desde nifia yo convivo con eso y en la adolescencia aumentd. [...] Yo hacia
gimnasia ritmica y mi profesora siempre decia que yo era buena, pero tenia una amiga que creo
que por su biotipo, ella era mas delgada, y yo me comparaba con ella, en ese momento tenia 8
anos. [...] Yo no lo entendia muy bien pero cogia lo de mi familia, mi hermana que era mayor
siempre decia que no comeria algunas cosas para no engordar, yo cogia de mi madre que también
decia lo mismo, mis abuelas, y yo lo cogia para mi, pensaba que si ellas lo estaban diciendo yo
tampoco deberia comer.” (GB).

“Si recibia comentarios de mis comparieros, sobre todo ya en los ultimos afios que es cuando
estamos entrando en la adolescencia. También notas que tus compaferas mas entre comillas
bonitas, mas delgadas tienen mas atencion o las tratan mejor y tU eres como mas desplazada
entonces si yo en ese momento como que empecé a notarlo.” (EL).

“eh no sé cuando era pequefia yo veia los cuerpos de mis amigas o los de mis primas si y ellas
no tenian estrias ¢porque no tiene estrias? qué raro, ya luego me explicaron que era por no tomar
suficiente agua y porque mi cuerpo estaba creciendo.” (MT).
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Emociones Experimentadas sobre el Cuerpo

“Entonces eso fue dificil y de alguna manera a veces lograba mantenerme lograba mantenerme
y todo iba bien pero como que habia una situacién negativa y habia un bajéon emocional y ese
bajéon emocional venia acompafiado de restricciones con la comida o si estaba triste y estaba
inapetente.” (CL).

“Me ponia triste, porque sentia que no podia hacer las cosas que otras personas, como que
también creciendo mas destacada también por ser de tallas grandes como que me iban a
sexualizar también, todas esas cosas desde chiquita. [...] Yo sentia que no habia nada malo, pero
al mismo tiempo, para los demas si, mi familia y companeros de escuela, todo eso.” (YI).

“Inconscientemente me comparaba con mis compaferas 0 con o con las personas que ya
tenian como esto de popularidad relaciones y demas y yo me sentia como un poquito mas
desplazada. [...] pues creo que me hizo sentir bien bajar de peso, porque ya notaba que me

quedaba mejor la ropa o ya recibia mejores comentarios” (EL).

Visién y Experiencia con la Moda

Las tematicas tratadas con las participantes respecto a las personas que tienen como referencia
dentro del contexto de la moda, y las tendencias que se les presentan en las redes sociales o
cualquier otro medio de comunicacion. También las estructuras corporales que mas ven
representadas en los contextos de pasarelas, desfiles y publicidades de las marcas de ropa. Todos
esos asuntos fueron reunidos en la presente categoria. A continuaciéon se presenta todo lo relatado

por las participantes.

Personas de Referencia

“Me gusta Carolina Herrera, mejor hay una chica en Instagram ella tiene mi edad, me gusta por
su forma de vestir [...] se llama Diana Ospino Tobar.” (CL)

“Me gusta mucho usualmente verme reflejada en personas que se parezcan a mi la verdad, me
gusta mucho Nathy Peluso, Rosalia [...] gustaba una modelo que se llamaba Iskra Lawrence.” (YI).

“Bella Hadid, Lily Rose-Depp, Kate Moss [...] Vanessa Paradis. [...] Mi mayor referencia en la
moda es Lilly Rose” (GB).

“me gustaban mucho Fifth Harmony, la que mas me gustaba era Camila [...] ahora me estoy
guiando por personas que tienen una estructura un poquito mas similar a la mia ya trato de no
buscar modelos tan delgadas.” (EL).

“Cuando me dicen moda lo primero que que piensas es Bella Hadid, Kendall Jenner, eh también
cuando era mas joven, eh yo veia siempre los Victoria’s show [...] el cuerpo que mas me llamaba la

atencion era el de Adriana Lima.” (MT).

Tendencias identificadas
“me suelen salir a mi bastante los de los Cropped tops, asi como exponiendo bastante piel, o

mucha transparencia, ropa muy pegada o corta, también hace un par de meses, unas faldas que
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eran super cortitas y todo eso [...] la ropa de ese estilo esta hecha para personas flacas.” (Yl).

“El estilo se llama coquette, no sé si sabes, mucha gente se esta vistiendo asi. [...] un estilo mas
femenino, como cardigan cortos, vestido, falda. Yo vivo en Sao Paulo, aqui mucha gente se viste
con ropa de piel, chicas, con pantalones de piel, camisas con brillo.” (GB).

“Los jeans mas amplios.” (EL).

Patrones Corporales Identificados

“[.--] creo que he visto mas esta cuestion de cuerpos mas delgados, con una silueta un poquito
mas rectangular, pocos pechos. [...] Creo que principalmente te muestran estas figuras como
decias muy atléticas muy tonificadas. [...] Creo que si se enfocan mucho en este tipo de ropa que
es muy pegada a un cuerpo muy delgado. [...] al parecer iba a volver el cuerpo estilo 2000 muy
delgado lo he escuchado la semana pasada.” (EL).

“[...] Cuerpos pequefios, sin celulitis, cuerpos petit.” (YI).

“Por ejemplo, me gustan las ropas de Shein pero creo que es muy vulgar, ellos eligen modelos
muy delgadas para las ropas abiertas, y para la ropa mas modesta, con un vestido con mangas
largas, ellos utilizan una modelo plus size. [...] Cuando es una ropa abierta, normalmente utilizan
una modelo con un cuerpo mas idealizado por las personas. [...] Una modelo que tiene mucho
cuerpo pero sigue siendo delgada.” (GB).

“Bueno ahorita estan incluyendo mas los de, ¢como se dice eso? las grandes tallas, pero lo que
se sigue viendo, lo que me siguen apareciendo son los tradicionales, de las mujeres super
delgadas y también personas andréginas, pero en cuerpos, son super delgaditos y altos. [...]
entonces en la publicidad de Nike siempre estan los chicos corriendo, las chicas corriendo y estos
cuerpos si que me veo mas parecido con esos cuerpos. Son muchachas eh mas como se llama
eso, voluptuosas y utilizan perfiles mas variados ahora.” (MT).

“Un cuerpo extremadamente Delgado no veo otro en las tiendas no veo ningun otro [...] en
general las tallas son muy pequefias es como si la tienda o los grandes empresarios asumieron

que solo hay un tipo de cuerpo.” (CL).

Emociones Experimentadas ante la Moda

“Bueno, a veces si me ha confrontado el hecho de que me guste un pantalén o una blusa, mas
que todo una blusa y la talla que tiene que ser la mia me queda extremadamente pequefa, o no
me cierra, es el tipo de cuerpo que ellos asumen, o sea ellos le venden a las personas delgadas,
extremadamente delgadas. Pero tengo mis marcas y esas marcas venden ropa que me gusta [...]
un poco de desigualdad aunque el tema esta tomando tanta relevancia, estan incluyendo modelos
de color o de tallas grandes, algunas marcas. Pero el hecho de que usen personas o mujeres de
un solo tipo de cuerpo, extremadamente delgado o de tallas muy pequefas hace que tampoco sea

atractivo, porque yo automaticamente, o una persona automaticamente puede decir “no me gusta”
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porque de manera inconsciente te esta diciendo “esto jamas te va a quedar” asi qué pasa que no
me interesa [...] quisiera tener esa cintura de avispa para poder ponerte ese pantaléon que jamas
me va a cerrar y es duro, porque de alguna manera tu imagen se ve reducida a un pantalén, y tu
dices “me encantd” pero no, me va a quedar en una sola pierna, entonces a veces tu dices “ay si
yo tuviera esa cintura” [...] Es como frustracion, es como un sentimiento de frustracion que no sé
[...]7 (CL).

“Siempre que me pongo algo asi no me termina quedando bien, a veces se me sale algo de
nalga o de pecho, asi que es bonito verlo puesto, pero no en mi. [...] Siento que quieren hacer un
tipo de exclusividad para la moda, por asi decirlo pues, en las pasarelas tu sélo ves cuerpos
pequefos, y no dan cabida a cuerpos distintos, que por mas que a mi no me afecta, aun es algo
preocupante porque hay nifios viéndolo, sabes? [...] Es algo incobmodo, porqué sé qué esos
cuerpos no se encuentran en todos lados, o algo con lo que yo me pueda sentir identificada,
sabes? [...] por mas que estemos en sex season, que les gusten las tallas grandes y todo eso,
siento que esta mal enfocado, porque les gusta las cosas de cierta de manera, como cinturita,
cadera grande y pechos grandes, pero si eres diferente ya no eres trending, porque te lo venden
como si fuera inclusivo, pero en verdad es una fetichizacion de ese tipo de cuerpo.” (YI).

“Yo me esfuerzo para entender que no es asi como me debo sentir, no necesito compararme,
sin embargo de manera subconsciente yo siempre lo hago y por ejemplo, en desfiles de marcas
como Victoria's Secret, yo cuando nifia siempre lo veia [...] yo creia que todo el mundo, todas las
mujeres cuando fuesen mayores serian de aquella manera, pero el problema es que las modelos
después de jubilarse cuentan que tenian silicone, que adelgazaban mucho, que sus cuerpos no
eran suyos, eran montados. [...] Yo me siento mal, no como, paro de comer, como reaccion he
dejado de comer [...] No siento rabia, no siento tristeza, solo siento un vacio, siento que tengo que
cambiar mi cuerpo, no la situacion, porque yo no quiero cambiar la situacion. Yo siento que tengo
que cambiar, que el problema esta en mi, no en lo que veo, que necesito ser de esa manera.” (GB).

“bueno no, no siento que hay una representacion de mi cuerpo [...] Una mezcla de emociones,
es irreal plasmar siempre el mismo estilo de cuerpo, no es funcional para toda la sociedad. Es
dificil aceptar su cuerpo en una sociedad donde no lo aceptan, al ver como ahi esta perspectiva tan
cerrada. [...] También siento como esta cuestion de frustracién de son cosas que no se adaptan a la
vida real de una mujer o sea, si es ropa quizas muy bonita o en la pasarela se ve muy bien pero
pues para una mujer trabajadora o para una mujer de recursos mas escasos o demas, pues [...]
siento como mucha tristeza de como nos ha influido mentalmente, emocionalmente. [...] vivimos en
una sociedad que tristemente asocia el sobrepeso o asocia tipos de cuerpos no normativos con
fealdad o con descuido y que asocian mucho la delgadez con salud mental y belleza, asocian

mucho delgadez con felicidad” (EL).

Vulnerabilidad
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En este apartado se llevd a cabo de recopilacion de la informacion aportada por las
participantes en relacion a los factores que les hace sentirse vulnerable respecto a las conductas
alimentarias disfuncionales, las emociones que sienten en esos momentos de vulnerabilidad, los
factores detonantes de las conductas compensatorias, y cémo viven la experiencia de elegir

vestuario dentro de una tienda.

Factores Vulnerabilizantes

“Sobre pienso mucho sobre lo que he venido haciendo durante el dia y eso o sea imagina una
campana sonando tu cabeza todo el dia asi son esos pensamientos, “esto hizo un evento?”, “sera
que si se hizo bien”, “sera que le gustd?”, “sera... sera” hasta que en el momento que estas tan
cansada que no piensas, o si la ansiedad te gana.” (CL).

“Usualmente me pasa que estoy cerca de un evento especifico, y digamos que me veo en una
posicién que “ay necesito dejar de comer, para ponerme cada tipo de ropa”, cosas asi.” (Yl).

“Vienen mucho estos pensamientos de autodesprecio, estas ideas que tenia de que si fuera
mas delgada, si tuviera un cuerpo mas equilibrado seria mas feliz,la gente me querria mas [...]
pienso deberia de estar haciendo mas ejercicios y cuando no lo termino es como “eres una floja” o
llego a pensar, y me siento mal por ello, pero “eres una gorda de asco” cosas asi.” (EL).

“Es como si fuera una necesidad que tengo, si yo no hago eso no seré feliz, si yo no adelgazo

nadie me va querer o van a dejar de amarme si yo como.” (GB).

Detonadores

“Bueno los ultimos detonante que he tenido han sido en el trabajo, a veces hay reuniones muy
tensas y a veces estas tan vulnerable que respondes en el mismo sentido.” (CL).

“Siento que en mi familia hay muchos comentarios de esos, que me digan eso y ciertas cosas,
recuerdo que estaba con mi familia y me intoxique del estbmago y mi abuela soltd6 comentarios
dandome a entender que me hacia falta dejar de comer, o comer menos [...] Cuando yo tenia a mi
ex, que me trataba super mal, me ponia muy insegura, él me tenia en estado de estrés constante.
El siempre me dejaba con ataques de ansiedad, y comia chatarra o dulce todo el tiempo por eso”
(Yn.

“Yo pienso que las redes sociales me influyen mucho [...] Hay personas que abren espacio para
los detonadores, hay una cuenta que yo veia donde una chica ensefiaba maneras de no sentir
hambre [...] yo entro en Pinterest y también aparecen como no calorie lunch, asi que siempre como
una coca zero porque no tiene calorias.” (GB).

“me meto a mis redes sociales y sobre todo si en un momento de vulnerabilidad emocional y
llegué a ver alguna imagen de alguna modelo o de alguna cantante pues recibiendo algin premio,
0 en alguna casa muy grande. Pienso que si a ella le esta yendo bien seguramente es porque tiene

este cuerpo mas bonito o tiene este cuerpo mas delgado y como que llegé a compararme.” (EL).

Experiencia al Elegir Vestuario

18



“Quiza un poco insegura porque una de las cosas a las cuales te enfrentas cuando has bajado
mucho de peso es que la ropa no te queda igual [...] la ropa que antes quedaba un poco mejor
ahora te queda, sin duda, super ancha o si te pones ropa ajustada te vas a ver extremadamente
delgada.” (CL).

“Me siento excluida, hay tiendas a las que no voy o si voy con mis amigas no me pruebo nada
porque no me queda nada [...] A mi Zara no me queda, ni la marca de Bershka, ni los jeans ni
shorts. [...] Seria chévere, pero igual algo frustrante por entrar a un lugar donde la ropa sea linda y
me guste, pero no me quede, me sentiria triste y un poco incémoda.” (Yl).

“Por mas que algunos modelos sean bonitos, yo no podria usar porque me haria sentirme mal,
seria como un detonante. [...] Yo me quedaria muy feliz porque me gusta comprar ropa, sin
embargo me sentiria muy presionada porque no me gustaria que me vieras, o cualquier otra
persona. [...] Me siento nerviosa, no de rabia, nerviosa en el sentido de ansiedad.” (GB).

“Creo que me generaria estrés, me haria sentir frustrada esta parte de no saber a qué area de
la tienda tengo que ir o qué talla tengo que variar de una tienda a otra, las minifaldas o algo asi
seria algo que que me haria sentir pues avergonzada. [...] Principalmente frustraciéon y mucho,
mucho nerviosismo.” (EL).

“Me lo probaria pero no, no me gustaria hacerlo, no estaria cémoda.” (MT).

Percepcion de la Construcciéon de la Moda

En esta ultima categoria se agruparon los temas tratados respecto a la creencia de las
participantes sobre en qué partes del mundo se disefa y establece los vestuarios de moda, asi
como que tipos de cuerpos ellas creian que eran utilizados por los disefiadores como modelo para
la elaboracion de los disefios. Ademas del cuestionamiento sobre cémo experimentarian la
posibilidad del desarrollo de una moda mas democratica, que abarcara los patrones corporales

mas comunes de sus respectivos paises.

Origen de los Diseios

“Bueno lo que siempre he escuchado es que en Paris, es como de alguna manera el nido de la
moda, donde mas se ven los desfiles y demas.” (CL).

“Paises Europeos y sofisticados, cosas asi, lugares entre comillas “sofisticados.” (Y1).

“Yo creo que Estados Unidos ya tuvo mucha influencia pero ya no tiene, creo que ahora la
mayor influencia de la moda para la gente de mi edad es Europa.” (GB).

“Segun tu punto de vista, Paris, Italia pero el construir asi de pensamiento [...] No utilizan
patrones y disefios de Latinoamérica, disefian para los europeos, los Estados Unidos y los del
norte de Europa, ademas de estimularnos a adaptarnos nosotros a la moda.” (MT).

“He visto que se estan poniendo de moda estas bandas coreanas, estas series coreanas [...] los

disefiadores de Europa.” (EL).

Cuerpos Considerados
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“En el cuerpo delgado, que se ve estético porque es delgado, que se ve limpio porque es
delgado, que se ve elegante porque delgado, que se ven “fashonista” porque es delgado.” (CL).

“Cuerpos pues con medidas muy pequenas, delgadas, y eso, como si fueran de nifias incluso.
[...] hemos aceptado el estigma de tener a las mujeres delicadas y pequefas y todo asi bien, sin
ningun tipo de marcas, como si fuéramos nifias.” (Yl).

“Muy muy delgada, sin mucho seno, sin culo y con muslos poco desarrollados, cintura fina, en
Brasil no es asi.” (GB).

“Pero a fin de cuentas si veo mucho esto de cuerpos delgados, no voluptuosos, realmente una

silueta un poco mas rectangular.” (EL).

Hipotética Moda Democratica

“Pienso que me podria aceptar aun mas, la verdad, en ese caso. No estaria tan estigmatizado
el cuerpo grande en la ropa que usamos aqui en Panama. Por mas que aqui en Panama, un body
type regular es el de una mujer grande y corpulenta, por asi decirlo, en la moda no es asi, casi
siempre esta toda hecha para petit, y es incobmodo que tu te pongas algo para mujer pequefia o
delgada.” (YI).

“No, porque lo que me hizo llegar a mi estado actual no fue la moda, fue el ambiente donde

vivo y vivi por mucho tiempo.” (GB).

“Creo que me haria sentir mejor esta cuestion de uno siento que mi cuerpo.” (EL).

“Yo creo que no cambiaria mucho porque yo no tengo el tipo de cuerpo latino, no soy bajita, no

soy voluptuosa, no tengo senos, no tengo gluteos, siento que no cambiaria para mi.” (MT).

5. DISCUSION

5.1. INTERPRETACION DE LOS RESULTADOS

El objetivo de este trabajo fue analizar si el intento de ajuste a los estandares de belleza
europea pueden favorecer el desarrollo de trastornos alimentarios y distorsiones de imagen. Tras
analizar los discursos de las participantes y definir las categorias tematicas, se logré identificar
comunalidades en la experiencia e interpretaciéon de los eventos presentados en las entrevistas.

Respecto a la vivencia de la nifiez, todas las participantes relatan ver sus cuerpos con formatos
naturales, no identificando patrones somaticos disfuncionales. En este sentido, afirman que su
primera conciencia sobre la existencia de algin problema en relacién al propio cuerpo ocurrié al ser
apuntado por personas de su entorno. En este contexto, entre las entrevistadas se repite la
experiencia de coercién, sensacion de sefialamiento por parte de las familias e iguales, ademas de
la percepcién de exclusién en algunas actividades. También se observa el aprendizaje temprano de
que sus cuerpos no tenian el formato adecuado. CL y EL relatan que en ese ambiente percibian el
bajar de peso como un logro que les permitia sentirse mejor consigo mismas y mejor aceptadas en

el ambiente.
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En sus narrativas es posible identificar que en la infancia las participantes, aunque no haya un
discurso consciente, fueron expuestas a la coercion para el ajuste de sus cuerpos al perfil fisico
europeo-occidental. Este punto se ve en los recuerdos evocados sobre los comentarios recibidos
por parte de los familiares, el trato de los iguales, y la percepcién de rechazo.

En cuanto a las experiencias personales con la moda, a la pregunta sobre cudles son las
personas que tienen como referente en ese tema muchas participantes citaban a modelos,
influenciadoras digitales y disefiadoras que refuerzan el canon de belleza europeo (Akinro y
Mbunyuza-Memani, 2019; Calogero et al., 2007; O’Garo et al., 2020; Yan Yan y Bissell, 2014), ya
sea en su aspecto fisico o los disefios de ropa que venden, como es el caso de Carolina Herrera 'y
Victoria's Secrets. La modelo Bella Hadid fue la mas citada por las entrevistadas como referente,
esta a su vez se ve como un perfil estético reforzante de los estandares de belleza occidental al
presentar una silueta delgada, tono de piel clara, cintura y cadera estrecha y rostro fino, entre otras
caracteristicas. Sin embargo, es importante destacar que algunas participantes afirmaron buscar
actualmente perfiles que presenten cuerpos mas acordes a los suyos como estrategia para sentirse
mas coémodas con el propio cuerpo. Asimismo, se observdé un consenso con respecto a la
percepcion de los perfiles corporales utilizados por las marcas de ropa para promocionar sus
prendas, las entrevistadas percibieron que las marcas refuerzan el perfil europeo de belleza. GB en
este tema comenta notar que las tiendas parecen ofrecer ropas ajustadas apenas a las
consumidoras que cumplen con el perfil delgado.

En relaciéon a las emociones evocadas por la moda, se repite el discurso de percepcion de
exclusion al sentir que las prendas de ropa no fueron desarrolladas para sus tipos corporales,
también destacan la frustracién al darse cuenta que las indumentarias no se ajustan a sus cuerpos.
Asimismo, YI levanta el cuestionamiento de que las prendas cuando son disefiadas para cuerpos
grandes no se hace para personas gordas, sino para una idea irreal y sexualizada de como creen
los disefiadores que deben ser los cuerpos de tallas grandes. Por otro lado GB comparte la
creencia personal de que al verse ante las prendas de ropa siente que es su deber ajustarse a
ellas, que lo que es necesario modificar es su cuerpo, y no el tipo de moda presentada.

El punto anterior compartido por GB abre espacio para cuestionar jhasta qué punto las mujeres
latinoamericanas tienen interiorizada la conviccién de obligatoriedad de ajustarse a la moda
ofrecida, sin cuestionar la inversion de la carga de responsabilidad de adaptacion, asumiendo todo
el deber para si misma?

Respecto a esta tematica EL también expone percibir que se sigue asociando dentro del mundo
de la moda la imagen del sobrepeso con fealdad, poco cuidado, y la vez perdura el vinculo de la
delgadez con éxito, felicidad, y curiosamente, la participante afiade el concepto de salud mental.

Cuando preguntadas sobre momentos en que se sienten vulnerables ante el trastorno, las
respuestas variaron, sin embargo, se identifica un patrén de creencia sobre la necesidad de ajuste
corporal al patron esperado para sentirse amadas y queridas por el entorno. Los discursos

evidencian el miedo al rechazo que sienten las entrevistadas. Respecto a los detonadores de las
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conductas alimentarias disfuncionales, dos participantes hablaron sobre coémo les influye las redes
sociales, ya sea por perfiles que muestran una estética fisica deseable o por cuentas que refuerzan
las conductas compensatorias. Otro factor detonante comentado fue el entorno familiar, donde YI
relata recibir comentarios negativos sobre su figura y peso corporal. Por ultimo, CL afirma que el
estrés laboral es un factor que le lleva a tener comportamientos disfuncionales ante la comida.

Ante la hipotética situacion de ir a una tienda de ropa acomparada para elegir y probar prendas,
se percibe un consenso entre las participantes respecto a las emociones y pensamientos
evocados, todas hablan sobre la posibilidad de ser un momento incémodo y frustrante puesto que
el ropaje suele no ajustarse a sus medidas corporales. También se repite en los discursos el
nerviosismo que vivirian en tal contexto. Algunas marcas también fueron citadas como lugares
donde seria mas dificil esa experiencia, Zara y Bershka, ambas del grupo Inditex, de origen
europea.

En relaciéon a la parte del mundo responsable por desarrollar los disefios de moda, se
contempla un consenso de respuesta donde destacan el papel de Europa en esta labor, con
algunas citas a Corea del Sur y Estados Unidos. Acerca de los tipos de cuerpos que ellas creian
que los disefiadores tenian como referencia al elaborar las prendas, las entrevistadas repiten la
definicién del patrén estético europeo, delgado, de tallas pequefas, con poco seno, muslos y
cadera y cintura estrecha, cuerpos no voluptuosos. Asi pues, pese a no compartir la conciencia
sobre el perfil estético reforzado por la moda, el discurso de las participantes testimonian que ellas
mismas identifican dentro de la moda el refuerzo de la figura estética europea-occidental deseada.

Finalmente, ante la posibilidad del desarrollo de disefios de moda pensados en la variedad
corporal de sus respectivos paises, algunas de las participantes sefialaron que podria haber una
mejor aceptaciéon del propio cuerpo, Yl que compartid tener un cuerpo voluptuoso afirma que
ayudaria a desestigmatizar este tipo de figura. Sin embargo, parte de las entrevistadas relatan no
creer que habria una influencia positiva sobre su relacién con el cuerpo. Los argumentos en ese
escenario fueron que no identifican la moda como un factor que afecta la percepcién de su cuerpo,
asi como también hubo la afirmacion de que al no tener el somatotipo comun de su pais, no se

veria afectada por los cambios.

5.2. CONCLUSIONES

Como conclusién el andlisis de los discursos sugiere que en la sociedad latinoamericana los
canones de belleza europea estan arraigados a las creencias locales, al punto de las participantes
relatar la demanda vivenciada en la infancia respecto al tipo de cuerpo esperado por parte de ellas,
pero sin percibir la relacion existente con los estandares europeos. En ese sentido parece haber

una fusion profunda entre las creencias originarias de los pueblos de América y los importados de
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Europa. Esta actual situacion puede darse debido a la temprana subyugacién de los conocimientos
y costumbres de los locales, que desde el primer momento de colonizacién se vieron obligados a
renunciar a sus propios habitos, como relatado por Jansen y Osterhammel (2019). Al verse ante tal
coercién a lo largo de cinco siglos, no genera tanta extrafieza que en la moda ocurra lo mismo que
sucedid a los idiomas locales (Escudé, 2015), la construccion de una nueva realidad de
indumentarias enraizada en las costumbres y estandares de belleza europea, uniformizando
también la moda consumida en Latino América.

Ademas, se observa que esta no conciencia de los estandares extranjeros impuestos va en
contra a lo relatado por las participantes del estudio cualitativo realizado en Africa por el doctor
Sgurgas (2015), donde en el ellas relatan ver un cambio en los patrén de belleza local a raiz del
proceso de occidentalizacion de sus respectivas regiones. La diferencia entre los discursos no se
podria dar por un diferente trato por parte de colonizadores puesto que en ambos continentes
fueron implantadas colonias de tipo asentamiento (Jansen y Osterhammel, 2019). Tales
desemejanzas posibilitan cuestionar ;qué aspectos sociales pueden haber producido tal diferencia
respecto a la conciencia sobre la imposiciéon de los canones occidentales?

Asimismo, pese a no haber conciencia respecto a la necesidad de acoplamiento a un cuerpo
occidental, las participantes demuestran en su discurso la deseabilidad de ajustar su morfologia a
los estandares de belleza europeo, punto que concuerda con los estudios de Migueles y Gordillo
(2014) y Retana (2009), donde ambos evidencian que las mujeres latinoamericanas, a raiz del
condicionamiento producido por el colonialismo siguen buscando la manera de ajustar sus cuerpos
a la estética esperada de las europeas. Factor que perpetla la vulnerabilidad histérica de mujeres
latinoamericanas, como también es defendido por los anteriores autores.

Asi pues, a la pregunta planteada al principio de este trabajo ;Coémo puede una mujer
americana ajustarse a los disefios elaborados para siluetas diferentes a la suya? Se vi6 a partir de
los relatos de las participantes, que ellas entienden como soluciéon amoldar su fisico para adaptarse
a la moda, creando un ciclo que refuerzos en el cual los disefios de moda refuerzan un estilo de
cuerpo concreto y a la vez, los intentos de adaptacién a las exigencias de la moda, como las
conductas alimentarias disfuncionales, fortalecen el discurso de la industria indumentaria.

Respecto a los intentos de adaptacion a la moda occidental-europea, se vio a partir de los
relatos, que el discurso constante por parte del entorno sobre la necesidad de ajustar la figura de
las participantes a los canones vigentes, se mostraron tanto como punto de inicio para el
cuestionamiento del propio cuerpo, como también se presenté como factor detonante de conductas
alimentarias disfuncionales y compensatorias. Este aspecto sefiala como el contexto influye como
factor de riesgo en los trastornos de la conducta alimentaria (Espinoza et al., 2009; Espinoza et al.,
2010; Fairburn et al., 1999; Fairburn et al., 1997; Fairburn et al, 2005; Jacobi et al., 2017), y el
ambiente a su vez transmite los estandares de belleza occidental.

El analisis de los discursos también evidencié que las entrevistadas comparten la experiencia

de no identificar en los disefios de ropa la representacion de los tipos de cuerpos comunes en sus
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respectivos paises. Asi como subraya Arguelles (2007), los discursos también indican que la moda
sigue siendo un medio para manifestar los estereotipos occidental-europeo.

De esta manera se ve una carencia de moda representativa, no sélo a nivel de estampados y
gustos latinos, también en la representatividad de las figuras y tallas caracteristicas de Latino
América. Este es un aspecto que puede influir en la autoestima de toda una poblacién, como
relatado por algunas participantes, asi disminuyendo la vulnerabilidad histérica de las mujeres
latinoamericanas.

Finalmente, asi como expresa una de las entrevistadas, el constante intento por parte de la
moda de imponer un unico tipo de cuerpo a toda la sociedad es poco realista y puede afectar a la
salud mental y fisica de mujeres, no solo de latinoamérica, sino de otras muchas culturas, como se
evidencié a lo largo de este trabajo. Como consecuencia al constante refuerzo a los estédndares de
belleza europeo-occidental, se produce un trastorno que es también resultado de esos valores
estéticos difundidos constantemente. Por lo tanto, se ve que el debate respecto al como y para
quien se construye la moda es un tema esencial para que ocurran los ajustes necesarios, que
eviten la perpetuacion de estandares de belleza inalcanzables, para gran parte de América Latina 'y
de la sociedad globalizada. También es importante seguir investigando la tematica desde la
experiencia personal de un mayor nimero de mujeres latinoamericanas, puesto que asi se podra

analizar si los resultados encontrados en este trabajo también se identifican en sus discursos.

5.3. LIMITACIONES

Entre las limitaciones de este trabajo se encuentra el tamafo de la muestra, debido a la
amplitud del continente latinoamericano los resultados encontrados entre las participantes no

pueden ser considerados como representativos de esta sociedad. Asimismo, la imposibilidad de

realizar las entrevistas en formato presencial puede haber afectado el nivel de cercania de las
participantes, necesario para respuestas mas desarrolladas.

También se encontré la limitacion de localizacion de muestra disponible e interesada en
participar en el estudio puesto que al tratarse de una entrevista en profundidad grabada, se
requeria mayor inversion de tiempo y exposicion de las participantes. Por ultimo, al no poder tomar
como muestra mujeres de cada uno de los paises de Latino América, no fue posible saber si hay

comunalidades en la manera de experimentar la variable estudiada.
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7. ANEXOS

ANEXO 1

Entrevista Semiestructurada en Espanol

1. ¢ Como vivias tu cuerpo de pequefia?
¢, Cuando y como crees que ha empezado a cambiar tus pensamientos sobre tu cuerpo?

3. ¢ Cual es tu persona (o personas/perfiles) de referencia a lo que se refiere moda y belleza?
¢ Por qué?

4. Actualmente § Como describes la relacion que tienes con la moda?
¢,Coémo describirias las tendencias de moda que te llegan a ti de grandes marcas, tanto de las
fast fashion como de las de alta costura? (por instagram, pinterest, television).
¢ Qué piensas de los actuales disefios de ropa de las fast fashion y grandes marcas?
¢ Qué tipos de cuerpos ves reflejados en los disefios de moda, escaparates? ( Y cuando me
conteste le puedo preguntar si ve el suyo reflejado entre ellos)

8. Hablame sobre las emociones, sentimientos y pensamientos que te vienen a la mente al pensar
en los cuerpos usados en los desfiles e imagenes de las marcas.

9. En los momentos en que te sientes vulnerable respecto a tu trastorno ;Cuales son los
pensamientos que vienen a tu mente?

10.Cuando decides vomitar O dejar de comer O hacer mas ejercicios ¢ cuales son los detonadores
que te llevan a decidirlo? (imagenes, videos, personas, textos, comentarios, etc).

11.Desde que vives con el TCA, ¢;como te hace sentir los disefios de ropa que promocionan las
marcas de ropa (fast fashion y grifes)?

12.Si te digo ahora mismo “vamos a una tienda a buscar alguna ropa chula para comprarte”, jque
te hace sentir si eso fuera a pasar en ese momento? ; Qué pensamientos te vienen a la mente?

13.Si se hiciera moda pensando en los tipos de cuerpos caracteristicos de tu pais cémo crees
que podria cambiar tu relacién con tu cuerpo?

14.;En qué partes del mundo se piensa y disefia la moda? ;Los disefiadores lo elaboran
pensando en qué tipos de cuerpos?

Entrevista Semiestructurada en portugués

1. Como vocé vivia seu corpo quando vocé era crianga?

2. Quando e como vocé acredita que seus pensamentos sobre seu corpo comegaram a
mudar?

3. Qual é a pessoa (ou pessoas/perfis) que vocé tem como referéncia no mundo da beleza?
Por qué?

4. Atualmente, como vocé descreve a relagdo que vocé tem com a moda?

5. Como vocé descreveria as tendéncias da moda que Ihe chegam das grandes marcas,

tanto da moda rapida quanto da alta costura (via instagram, pinterest, televisao)?
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6. O que vocé pensa dos atuais desenhos de roupa das fast fashion e das grandes marcas?

7. Que tipos de corpos vocé vé que sao representados nos desenhos de moda, vitrines?
Vocé sente o seu tipo de corpo representado entre eles?

8. Me conte sobre que emocoes, sentimientos e pensamentos te produzem pensar nos
corpos que sao usados nos desfiles e fotos de las marcas.

9. Em momentos em que vocé se sente vulneravel em relagdo ao transtorno, quais séo os
pensamentos que lhe vém a mente?

10. Quando vocé decide vomitar OU parar de comer OU fazer mais exercicios, quais sdo os
gatilhos que te levam a tomar essa decisao? (videos, imagens, pessoas, textos, comentarios, etc.)

11. Agora que vocé esta vivendo com TCA, como os designs de roupas que vocé vé nas lojas
ou perfis de instagram te fazem sentir?

12. Se eu te falar agora mesmo “vamos a uma loja para comprar algumas roupas legais para
voce”, 0 que isso te faz sentir se realmente fosse acontecer? Que pensamentos te vem a mente?

13. Se a moda fosse feita pensando nos tipos de corpo caracteristicos de seu pais, como vocé
acha que isso poderia mudar a relagdo que vocé tem com o seu corpo?

14. Aonde vocé acredita que se constréi a moda, os desenhos de roupa? Em que tipos de

corpos vocé acha que pensam os estilistas quando estédo elaborando os desenhos?

ANEXO 2
HOJA DE INFORMACION

Titulo del estudio: La moda Eurocéntrica como Posible Factor de Riesgo en los Trastornos de la
Conducta Alimentaria entre las Mujeres Latinoamericanas: Un Andlisis Cualitativo sobre la
Experiencia Individual.

Promotor: Universidad Europea de Valencia

Investigadores: Tamara Hingridy Fonseca dos Santos

Centro: Universidad Europea de Valencia.

Nos dirigimos a usted para informarle sobre un estudio de investigacion que se va a realizar
en la Universidad Europea de Valencia, en el cual se le invita a participar. Este documento tiene por
objeto que usted reciba la informacién correcta y necesaria para evaluar si quiere o no participar
en el estudio. A continuacion, le explicaremos de forma detallada todos los objetivos, beneficios y

posibles riesgos del estudio. Si usted tiene alguna duda tras leer las siguientes aclaraciones,
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nosotros estaremos a su disposicion para aclararle las posibles dudas. Finalmente, usted puede

consultar su participacién con las personas que considere oportuno.

éCual es el motivo de este estudio?

Este estudio tiene el objetivo de entender la experiencia personal de las mujeres nacidas y
residentes de Latino America ante la moda y ver si esta puede afectar el desarrollo de trastornos
de la conducta alimentaria o como la visién que tienen sobre su cuerpo. Para conseguir este
objetivo es necesario poder contar con el relato, a través de entrevista, de mujeres que quieran

compartir su experiencia individual.

RESUMEN DEL ESTUDIO: El estudio se basa en entrevistar a mujeres latinoamericanas que
sufren algun trastorno de la conducta alimentaria, para que cuenten, desde su punto de vista, la
relacion que tienen con la moda. Para eso, habrd un guidn con 14 preguntas que tienen como
objetivo orientar la conversacion, sin embargo, las respuestas a los cuestionamientos son libres,
puesto que lo que lo relevante es entender cdmo es la relacién de las participantes con la moda a
nivel personal.

Después de concluidas las entrevistas, la investigadora dard paso a analizar las
conversaciones grabadas para comprender cémo cada participante experimenta la moda. Cuando
finalizada la fase de andlisis, se volverda a contactar con las participantes para validar las

conclusiones a las que puede haber llegado la investigadora.

PARTICIPACION VOLUNTARIA Y RETIRADA DEL ESTUDIO: La participacidn en este estudio
es voluntaria, por lo que puede decidir no participar. En caso de que decida participar, puede
retirar su consentimiento en cualquier momento, sin que por ello se altere la relaciéon con su
psicdlogo ni se produzca perjuicio alguno en su tratamiento. En caso de que usted decidiera
abandonar el estudio, puede hacerlo permitiendo el uso de los datos obtenidos hasta ese
momento para la finalidad del estudio, o si fuera su voluntad, todos los registros y datos seran

borrados de los ficheros informaticos.

éQuién puede participar? El estudio se realizara en voluntarias nativas y residentes de

Latino America. El reclutamiento de los participantes serd a través de redes sociales. Si acepta
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participar, usted va a formar parte de un estudio en el que se incluirdan un nimero reducido de

participantes procedentes de Latino America.

¢En qué consiste el estudio y mi participaciéon?

Se realizard una entrevista con 14 preguntas para entender cdmo es la experiencia de la
participante respecto a la moda y como era su relacién en el propio cuerpo en la nifiez. En este
sentido no existen respuestas correctas o incorrectas puesto que se trata de la vivencia personal de
cada entrevistada. Las participantes deben ser mujeres latinoamericanas que viven en el
continente, asi como deben haber presentado en el pasado o actualmente algun trastorno de la
conducta alimentaria. En el caso de no cumplir con los criterios de inclusién propuestos no podra
formar parte del presente estudio. Para aquellas pacientes incluidos en el estudio: En la etapa final
del estudio se volverd a contactar con vosotras para compartir las conclusiones de estudios y

preguntar si esta de acuerdo con vuestra experiencia.

éCuales son los posibles beneficios y riesgos derivados de mi participacion? Es posible
gue usted no obtenga ningun beneficio directo por participar en el estudio. No obstante, se prevé
gue la informaciéon que se obtenga pueda beneficiar en un futuro a otros pacientes y pueda
contribuir a realizar un cambio de pensamiento en el profesional a la hora de tener en cuenta los
factores de riesgo respecto a los trastornos de la conducta alimentaria en poblaciones especificas,
asi como levantar el debate de la necesidad de ajustes de la moda con el fin de cuidar la salud
mental de las mujeres latinoamericanas. Al finalizar la investigacién podrd ser informado, si lo
desea, sobre los principales resultados y conclusiones generales del estudio. El estudio no supone
ningun riesgo para su salud ya que para la toma adicional de los registros necesarios no se incurre

en ninguna accidn nociva ni perniciosa.

éQuién tiene acceso a mis datos personales y como se protegen? El tratamiento, la
comunicacién y la cesion de los datos de caracter personal de todos los sujetos participantes se
ajustard a lo dispuesto en la Ley Organica 3/2018 de 5 de diciembre de Protecciéon de Datos
Personales y garantia de los derechos digitales. De acuerdo a lo que establece la legislacion
mencionada, usted puede ejercer los derechos de acceso, modificacién, oposicién y cancelacién de

datos, para lo cual debera dirigirse a su médico del estudio.
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Los datos recogidos para el estudio estaran identificados mediante un cddigo y solo la
investigadora del estudio/colaboradores podran relacionar dichos datos con usted y con su historia
clinica. Por lo tanto, su identidad no serd revelada a persona alguna salvo excepciones, en caso de
urgencia médica o requerimiento legal. Solo se transmitiran a terceros y a otros paises los datos
recogidos para el estudio que en ningln caso contendran informacién que le pueda identificar
directamente, como nombre y apellidos, iniciales, direccidon, nimero de la seguridad social, etc. En
el caso de que se produzca esta cesidon, serda para los mismos fines del estudio descrito y
garantizando la confidencialidad como minimo con el nivel de proteccidn de la legislacidn vigente
en nuestro pais. El acceso a su informacién personal quedara restringido a la investigadora del
estudio/ colaboradores, autoridades sanitarias (Agencia Espafiola del Medicamento y Productos
Sanitarios), al Comité Etico de Investigacién Clinica y personal autorizado por el promotor, cuando
lo precisen para comprobar los datos y procedimientos del estudio, pero siempre manteniendo la

confidencialidad de los mismos de acuerdo con la legislacion vigente.

éRecibiré algin tipo de compensacion econdmica? No se prevé ningun tipo de
compensacién econémica durante el estudio. Si bien, su participacién en el estudio no le supondrd
ningun gasto.

é¢Quién financia esta investigacion? El promotor del estudio es el responsable de gestionar
la financiacidon del mismo. Para la realizacién del estudio, el promotor del mismo ha firmado un

contrato con el centro donde se va a realizar.

OTRA INFORMACION RELEVANTE: Si usted decide retirar el consentimiento para participar
en este estudio, ningln dato nuevo sera afiadido a la base de datos y puede exigir la destruccién
de sus datos y/o de todos los registros identificables, previamente retenidos, para evitar la
realizacion de otros andlisis. También debe saber que puede ser excluido del estudio si los
investigadores del estudio lo consideran oportuno, ya sea por motivos de seguridad, por cualquier
acontecimiento adverso que se produzca o porque consideren que no esta cumpliendo con los
procedimientos establecidos. En cualquiera de los casos, usted recibird una explicacion adecuada

del motivo que ha ocasionado su retirada del estudio.

CALIDAD CIENTIFICA Y REQUERIMIENTOS ETICOS DEL ESTUDIO: Este estudio ha sido

sometido a aprobacién por el Comité de Etica de la Universidad Europea de Madrid, Valencia y
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Canarias, que vela por la calidad cientifica de los proyectos de investigacion que se llevan a cabo en
el centro. Cuando la investigacion se hace con personas, este Comité vela por el cumplimiento de
lo establecido en la Declaraciéon de Helsinki y la normativa legal vigente sobre investigacién
biomédica (ley 14/2007, de junio de investigacion biomédica) y ensayos clinicos (R.D. 223/2004 de
6 de febrero, por el que se regulan los ensayos clinicos con medicamentos, modificado por Real

Decreto 1276/2011, del 16 de septiembre).

PREGUNTAS: Llegando este momento le damos la oportunidad de que, si no lo ha hecho
antes, haga las preguntas que considere oportunas. El equipo investigador le responderd lo mejor

que sea posible.

INVESTIGADORES DEL ESTUDIO: Si tiene alguna duda sobre algun aspecto del estudio o le
gustaria comentar algin aspecto de esta informacidn, por favor no deje de preguntar a los
miembros del equipo investigador: Tamara Hingridy Fonseca dos Santos y (+34) 633675578. En
caso de que una vez leida esta informacién y aclaradas las dudas decida participar en el estudio,
debera firmar su consentimiento informado. Este estudio ha sido aprobado por el Comité Etico de

Investigacion de la Universidad Europea de Madrid, Valencia y Canarias.

CONSENTIMIENTO INFORMADO:

D./Da. , de afios, con

documento de identidad y domicilio en

. He recibido una explicacién satisfactoria sobre el

procedimiento del estudio, su finalidad, riesgos, beneficios y alternativas.

He quedado satisfecho/a con la informacién recibida, la he comprendido, se me han respondido

todas mis dudas y comprendo que mi participacion es voluntaria.
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Presto mi consentimiento para el procedimiento propuesto y conozco mi derecho a retirarlo

cuando lo desee, con la Unica obligacién de informar sobre mi decisién al médico responsable del

estudio.
En Valencia, a dia de de 2023.
Tamara Hingridy Fonseca dos Santos Participante (firma y documento)
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ANEXO 3

LEGEND: Evidence Appraisal of a Single Study

2 Sy . )
“le E'Ifl“:l'(;' n at'_, _ Meaning / KAB (knowledge, Attitudes, Beliefs)
lnarens Qualitative Study
Projec‘lﬁopic Df your Clinical QI.IESﬁDI'I: £Cdma los imc;:emen - es: esa_mnda; &l TCA y las distorsiones de imagen en |as mujeres
Reviewer: Remina Beatriz Lencina Today's Date: 23 de mayo de 2023 Final Evidence Level:

Article Title: La moda Eurocéntrica como Posible Factor de Riesgo en los Trastornos de |a Conducta Almentania entre |as Mujeres Latinoamernicanas: Un Andlisis Cuslitativo sobre ks
cle Title: Experiencia Individual.

Year: 2023 First Author:  rumam Hingridy Fonseca dos Sanics JOUrNAL:

Do the study purpose/objectives and inclusion/exclusion criteria assist in answering your clinical question?
[x]Yes [ ]No [_]Unknown
e Study Purpose/Objective:

El objetivo general de este estudio es analizar si los estand de belleza pea p dos por la moda, pueden
verse como un factor de riesgo en el desarrollo de b de la d li ia en mujeres latinoamericanas.

* Inclusion Criteria:

Mujeres lati i id de Latino América di i con trastornos de la conducta alimentaria.

® Exclusion Criteria:

Mujeres lati i que no resid en Latino América, no di icadas con TCA o originarias de otros continentes.
Is a qualitative study congruent with the author’s study purpose above? E| Yes |:| No D Unknown
Comments:

When reading the bolded questions, consider the bulleted questions to help answer the main question.

If you are uncertain of your skills in evidence evaluation, please consult a local evidence expert for assistance:
CCHMC Evidence Experts: http://groups/ce/NewEBC/EBDMHelp.htm

Unfamiliar terms can be found in the LEGEND Glossary: http://groups/ce/NewEBC/EBCFiles/GLOSSARY-EBDM.pdf

GENERAL QUESTIONS

1. Was a qualitative design clearly identified? E] Yes |:| No D Unknown
* What was the qualitative design?
[] Ethnography [] Focus Group
[] Grounded Theory [] Narrative
[] Phenomenology [] other*:

* Case studies and descriptive studies with open ended questions provide qualitative information, but are not qualitative studies.
Terms defined in EBP Glossary.

Comments:
2. Is the area of study clearly stated in one sentence? E] Yes |:| No D Unknown
Comments:
3. Was the design appropriate to explore the area of study being studied? E] Yes |:| No D Unknown
Comments:
4. Was the guiding framework identified? [*]Yes [ ]No [ ] Unknown
Comments:
|
Copyright © 2006-2012 Cincinnati Children's Hospital Medical Center; all rights reserved. April 8, 2012
CCHMC Evidence Collaboration: James M. Anderson Center for Health Systems Excellence | Center for Professional Excellence | Edward L. Pratt Research Library
Evidence-Based Decision Making — www.cincinnatichildrens.org/evidence Pagelof4
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A Ctied ] LEGEND: Evidence Appraisal of a Single Study
‘IK CI ncinnati Mea ning / KAB (knowledge, Attitudes, Beliefs)

Children's Qualitative Stu

5. Was the guiding framework appropriate for the area of study being evaluated? El Yes |:| No |:| Unknown
Comments:

6. Was the setting clearly identified for the area of study being studied? [*]Yes [ ]No [ ] Unknown

e \Was the setting appropriate for the area of study being studied?
Comments:

7. Was the context of the participants analyzed using the words of the participants? E Yes |:| No |:| Unknown
Comments:

EVALUATION CRITERIA FOR QUALITATIVE STUDIES
CREDIBILITY:  ARE THE FINDINGS CREDIBLE?

8. Was the researcher known and trusted by the participants? IZ| Yes |:| No D Unknown
* How was trust developed among the participants?

e How long was the researcher in the environment of the participants prior to collecting data?

Comments; Antes del de la ista, la S8 p &n un momento anterior y explict sus motivaciones y objetivos. Hubo algunas
i antes del de gida de informacidn.

CONFIRMABILITY:  ARE THE FINDINGS VERIFIED WITHIN THE CONTEXT?

9. Did the researcher report how findings (themes) were confirmed? E| Yes |:| No |:| Unknown
« How were themes confirmed?
[x] Participants
[] experts
[] Reflections with Participants throughout Study
[] use of Field Notes
Comments:

MEANING IN CONTEXT:  ARE THE FINDINGS REPORTED WITHIN THE CONTEXT OF THE AREA OF STUDY?

10. Does the researcher discuss the findings (themes) within a socio-cultural context? [*]Yes [_|No [ ] Unknown
e Were the findings reported in terms of the context:
[x] of the participants
[] of the culture / group
[] of the environment

Comments:
|
Copyright © 2006-2012 Cincinnati Children's Hospital Medical Center; all rights reserved. April 8, 2012
CCHMC Evidence Collaboration: James M. Anderson Center for Health Systems Excellence | Center for Professional Excellence | Edward L. Pratt Research Library
Evidence-Based Decision Making — www.cincinnatichildrens.org/evidence Page 2 of 4

39



LEGEND: Evidence Appraisal of a Single Study

2 ol . ’
ﬂK Ell’rlmlIC'iI n at'_, _ Meaning / KAB (knowledge, Attitudes, Beliefs)
lnarens Qualitative Study

SATURATION:  WAS THE DATA COLLECTED UNTIL THERE WAS NO NEW INFORMATION COMING FORTH?
11. Was saturation of data discussed and reached? E] Yes |:| No |:| Unknown

e |f yes, what was the sample size (number of participants)? si

e |f no, were there at least 10 participants (N>10)? [:] Yes |:| No [] Unknown

* Was the sample size justified in the discussion? [:] Yes |:| No [:| Unknown

Comments: SI

RECURRENT PATTERNING: IS THERE CONSISTENCY IN REPEATED PATTERNS, THEMES, & ACTS OVER TIME?

12. Was the data analysis method identified? E Yes |:| No D Unknown
Comments:
13. Were the themes reported in terms of the theoretical framework? El Yes |:| No |:| Unknown

*  Were the themes supported by raw data?
e Did the raw data fall into patterns?

* Were patterns reported as themes?
Comments:

TRANSFERABILITY:  ARE THE FINDINGS TRANSFERABLE?

14. Is this information gained from the study applicable to similar groups and
contexts? D Yes |Z| No D Unknown

Comments: Lamuestra no es suficientemente grande para este hecho.

* What is applicable to my patient population?
Comments:

ADDITIONAL COMMENTS OR CONCLUSIONS (“TAKE-HOME POINTS”):

|
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L ] LEGEND: Evidence Appraisal of a Single Study
Cincinnati Meaning / KAB (knowledge, Attitudes, Be

YN\ Children’s Qualitative Study

LITY LEVEL / EVIDENCE LEVEL

* Consider each “No” answer and the degree to which this limitation is a threat to the rigor of the results, then check the appropriate
box to assign the level of quality for this study/article.

Consider an “Unknown” answer to one or more questions as a similar limitation to answering “No,” if the information is not
available in the article.

THE EVIDENCE LEVEL IS: [¥] Good Quality Qualitative Study [2a]
I:l Lesser Quality Qualitative Study [2b]

] Not Applicable or Credible

Table of Evidence Levels
TYPE OF STUDY / STUDY DESIGN
5
) |
.| 2| 3 . ¢
W a3 8 g -
12| 2 s 5| B |22
| ¢ 5 s g3 3 = 2 T
"F a z £ g i = S =
DOMAIN OF s |5 3 253 8| £ |52
CLINICAL QUESTION = | & = 6 |8=2| & 2 |82
. la | 2a 2/3fa S5a 5a S5a 5a
Meaning / KAB |20 | ab |56 | 56 |5b| 5b )

" KAB = Knowledge, Attitudes, and Beliefs

Development for this appraisal form is based on:

1. Guyatt, G.; Rennie, D.; Evidence-Based Medicine Working Group.; and American Medical Association.: Users' guides to the medical literature : a manual for
evidence-based clinical practice. Users' guides to the medical literature : a manual for evidence-based clinical practice: "JAMA & archives journals.” Chicago, IL, 2002
Denzen, N. & Lincoln. Y. {2005). The Sage Handbook of Qualitative Research, Sage Publications: Thousand Oaks, California.

Freshwater, D. (2004). Deconstructing Evidence Based Practice, Routledge: New York: New York.

Guba, Y. & Lincoln, E. (198%). Fourth Generation Evaluation, Sage Publications: Newbury Part, California.

Leininger, M (1991). Culture care diversity and universality: A theory of Nursing, Mational League for Nursing Press: New York

Leininger, M. & McFarland, M. {2008). 2nd Ed. Culture care diversity and universality: A worldwide nursing theory. Jlones & Bartlett Publishers: Sudbury, Mass.
Lincoln, ¥. & Guba, E. (1985). Maturalistic Inquiry, Sage Publications: Newbury Park, California.

Morse, 1., Swanson, ., & Kuzal, A. (2001). The Nature of Qualitative Evidence, Sage Publications: Thousand Oaks, California.

Phillips, et al: Oxford Cenlre for Evidence-based Medicine Levels of Evidence, 2001. Last accessed Nov 14, 2007 from http://www.cebm.net/index.aspx?o=1025.
10 Fineout-Overholt and Johnston: Teaching EBP: asking searchable, answerable clinical guestions. Worldviews Evid Based Nurs, 2(3): 157-60, 2005.
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COREQ (COnsolidated criteria for REporting Qualitative research) Checklist

A checklist of items that should be included in reports of qualitative research. You must report the page number in your manuscript

where you consider each of the items listed in this checklist. If you have not included this information, either revise your manuscript

accordingly before submitting or note N/A.

Topic Item No. Guide Questions/Description Reported on
Page No.
Domain 1: Research team
and reflexivity
Personal characteristics
Interviewer/facilitator 1 Which author/s conducted the interview or focus group? finvest respong
Credentials 2 What were the researcher’s credentials? E.g. PhD, MD alumna de grd
Occupation 3 What was their occupation at the time of the study? lestudiante
Gender 4 Was the researcher male or female? |1nuje|
Experience and training 5 What experience or training did the researcher have? Iestudiante de
Relationship with )
participants
Relationship established Was a relationship established prior to study commencement? si, para explic
Participant knowledge of What did the participants know about the researcher? e.g. personal —
the interviewer goals, reasons for doing the research objetivos persf
Interviewer characteristics 8 What characteristics were reported about the inter viewer/facilitator?
e.g. Bias, assumptions, reasons and interests in the research topic X
Domain 2: Study design
Theoretical framework
Methodological orientation 9 What methodological orientation was stated to underpin the study? e.g. |
and Theory grounded theory, discourse analysis, ethnography, phenomenology, fenomeno intg
content analysis
Participant selection
Sampling 10 How were participants selected? e.g. purposive, convenience, '
consecutive, snowball intencional
Method of approach 11 How were participants approached? e.g. face-to-face, telephone, mail, -
email Iredes sociales
Sample size 12 How many participants were in the study? |5
Non-participation 13 How many people refused to participate or dropped out? Reasons? |5 (dejaron de
Setting
Setting of data collection 14 Where was the data collected? e.g. home, clinic, workplace telematicamer
Presence of non- 15 Was anyone else present besides the participants and researchers?
participants no
Description of sample 16 What are the important characteristics of the sample? e.g. demographic -
data, date Iedad, diagnos
Data collection
. . . . . . . I
Interview guide 17 Were questions, prompts, guides provided by the authors? Was it pilot Preguntas gui
tested?
Repeat interviews 18 Were repeat inter views carried out? If yes, how many? 2
Audio/visual recording 19 Did the research use audio or visual recording to collect the data? audio
Field notes 20 Were field notes made during and/or after the inter view or focus group? I‘Si
Duration 21 What was the duration of the inter views or focus group? [50 minutos
Data saturation 22 Was data saturation discussed? Si
Transcripts returned 23 Were transcripts returned to participants for comment and/or si




Topic Item No. Guide Questions/Description Reported on
Page No.

correction?

Domain 3: analysis and

findings

Data analysis

Number of data coders 24 How many data coders coded the data? 1

Description of the coding 25 Did authors provide a description of the coding tree?

tree no

Derivation of themes 26 Were themes identified in advance or derived from the data? se identificaro

Software 27 What software, if applicable, was used to manage the data? fno

Participant checking 28 Did participants provide feedback on the findings? [

Reporting

Quotations presented 29 Were participant quotations presented to illustrate the themes/findings? [—
Was each quotation identified? e.g. participant number S

Data and findings consistent 30 Was there consistency between the data presented and the findings? Si

Clarity of major themes 31 Were major themes clearly presented in the findings? Si

Clarity of minor themes 32 Is there a description of diverse cases or discussion of minor themes? Si

Developed from: Tong A, Sainsbury P, Craig J. Consolidated criteria for reporting qualitative research (COREQ): a 32-item checklist

for interviews and focus groups. International Journal for Quality in Health Care. 2007. Volume 19, Number 6: pp. 349 — 357

Once you have completed this checklist, please save a copy and upload it as part of your submission. DO NOT include this
checklist as part of the main manuscript document. It must be uploaded as a separate file.
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