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iBIENVENIDXS!

Durante los ultimos afios se ha prestado mas atencién a las intervenciones e investigaciones
en Promocion de la Salud y Educacion para la Salud que se desarrolla en todo mundo; pero
sobre todo en los paises que, ademas de estar comprometidos con los objetivos propuestos
por los organismos internacionales, tienen Instituciones formadoras, organismos o redes que
agrupan a Ixs Promotorxs y Educadorxs para la Salud.

Las contribuciones que desde la Promocion y la Educacion para la Salud se han realizado y se
realizan, sobre todo durante la pandemia, constituyen procesos de construccion y produccion
cientifica que merecen ser compartidos y dados a conocer.

El presente libro digital compila las contribuciones y avances que se realizaron a lo largo y
ancho de Latinoamérica; las mismas respondieron y responden a las necesidades y
requisitorias de nuestras sociedades particulares, situacién que nos lleva como Promotorxs y
Educadorxs para la salud a nutrirnos y llevar a la practica los conocimientos tedricos vy
metodolégicos de las Ciencias de la Salud, las Ciencias de la Educacién y las Ciencias
Sociales.

Este conjunto de acciones y de experiencias en el proceso de investigaciéon e intervencion ha
motivado a cada uno de los miembros de nuestro equipos a plantearse la necesidad de
constituir el espacios de Intercambio de experiencias en Promocién y Educaciéon para la
Salud, a los efectos de aproximar conclusiones que permitan la transferencia mutua de
opiniones profesionales y experiencias que sirvan para retroalimentar la formacién, la
investigacion y la prestacion de servicios.

Recibir los aportes y el acompafiamiento de México, Espafa, Puerto Rico, Cuba, El Salvador,
Panama y Ecuador es signo de que hemos tomado el camino el correcto en este proceso de
demostrar que la Promocién de la Salud y la Educacién para la Salud son fundamentales para
el alcance de los objetivos de desarrollo sostenible, ya que Ixs protagonistas son las personas y

las comunidades.

Camila Aldana Barro
Carla Daiana Quifones
Juan Carlos Marquez
Maria Paula Garcia
Nidia Nancy Machaca

Comité Provincial Organizador
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Resumen

La imagen corporal es la representacion y la vivencia que cada persona construye en su mente
con relacién a su propio cuerpo. Algunos de los elementos que incrementan la insatisfaccion con
la imagen corporal propiciando un riesgo de desarrollar conductas alimentarias alteradas o algun
trastorno del comportamiento alimentario, son los medios de comunicacién, ya que estos
comunmente construyen y guian canones de belleza generalmente alterados. La alfabetizacién
de medios proporciona herramientas que facilitan el confrontamiento de chicas adolescentes al
desafio comunicativo de volverse mas criticas y creativas frente a los medios de comunicacion vy,
por ende, a la informacién que estos les ofrecen. El objetivo de este trabajo fue traducir, adaptar,
pilotear y evaluar el impacto de un programa de promocion en salud para crear audiencias
criticas relacionadas con la satisfaccion corporal. Este estudio se realizd6 con un enfoque
cuantitativo, preexperimental y longitudinal. La muestra estuvo conformada por 16 mujeres
adolescentes de los 12 a los 15 afios. El cuestionario aplicado fue la Encuesta de Evaluacion del
programa jVamos Chicas! Se observd que las participantes lograron aprender a pensar mas
criticamente sobre los medios de comunicacion. El programa ayudé a las participantes a sentirse
mas seguras de si mismas, a sentirse mejor con su cuerpo y/o a tener una autoimagen corporal
mas positiva. Se sugiere disefar una sesion donde los varones sean incluidos, ya que son
considerados parte del problema y parte de la solucion cuando de insatisfaccion corporal y de
comportamientos alimentarios alterados se habla.

Palabras clave
Alfabetizacion de Medios, Satisfaccion Corporal, Adolescentes.

Antecedentes

La imagen corporal es la representacion y la vivencia que cada persona construye en su mente
con relacién a su propio cuerpo. Esta considera la forma en que cada persona se percibe a si
misma, la forma de como se supone que esta persona piensa que los demas la ven y como se
siente y actua al respecto (Raich, 2010).

Para Salazar (2007), la imagen corporal se ve influenciada principalmente por la delgadez que se
promueve en los medios de comunicacion, la cual casi siempre es considera como sinénimo de
belleza y perfeccion. Ante esta situacion, la poblacién que se encuentra mas expuesta y
vulnerable, son las mujeres tanto adolescentes como adolescentes tempranas, es por ello que a
estos grupos se les da prioridad cuando de prevencién de trastornos del comportamiento
alimentario, alteraciones alimentarias o insatisfaccion corporal se habla (Cash & Smolak, 2011).
La insatisfaccion de la imagen corporal proveniente de la alteracion que se tiene de la propia
imagen corporal y es considerada como una discrepancia que se tiene entre la forma y el tamafio
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del cuerpo, ya que en la mayoria de los casos esta no corresponde con una realidad imparcial
(Baile, Guillén & Garrido 2003). La insatisfaccion de la imagen corporal conlleva la existencia de
juicios de valor por lo general negativos sobre el propio cuerpo, estos juicios negativos con
frecuencia no coinciden con las caracteristicas que tiene en realidad el individuo (Berengui,
Castejon & Soledad, 2016).

Algunos de los elementos principales que ayudan al incremento de la insatisfaccion con la
imagen corporal, propiciando un riesgo de desarrollar conductas alimentarias alteradas o algun
trastorno del comportamiento alimentario, son los medios de comunicacion, los pares y los
padres. Los medios de comunicacion: ya que son los que comunmente construyen y guian
canones de belleza que generalmente se encuentran alterados; los pares (amigos): estos logran
en las mujeres el sentimiento de ser mas atractivas y/o mas populares con el sexo opuesto
mediante su aprobacion y aceptacién social, ya que las mujeres se comparan fisicamente; y por
ultimo, se considera que la familia también influye: ya que sus integrantes valoran a la imagen
corporal desde el punto de vista de la salud (Heras-Benavides et al., 2017).

La insatisfaccion corporal aumenta a medida que cada uno de los parametros influye en cada
uno de los factores que se mencionaron, ya que se va desarrollando la idealizacion de la imagen
corporal deseada y delgada hasta el grado de desarrollar conductas alimentarias de riesgo o en
peores caos un trastorno del comportamiento alimentario (Cortez et al., 2016).

Dada esta problematica, en los ultimos afios se ha manifestado el interés por disefiar programas
de prevencion de la enfermedad y promocion de la salud. La promocién de la salud, por su parte,
incluye la participacion de la salud mental teniendo como obijetivos: la proteccién, el apoyo, el
soporte emocional y el bienestar social (OMS, 2004). Lo cual es posible lograr por medio de
intervenciones asociadas con la educacién y los cuidados psicosociales tempranos a nivel
individual, familiar o grupal, especialmente en la infancia, preadolescencia y adolescencia
(Fernandez-Alonso et al., 2009). Una forma de promover la salud es a través de los programas
de promociéon de salud con enfoque de alfabetizacion de los medios, los cuales dan pie a que
exista una difusién del conocimiento referente a la insatisfacciéon corporal (OMS, 2004).

La alfabetizacién de los medios esta incluida en el enfoque de educacién para el siglo XXI, y es
la encargada de dar referencias para acceder, analizar, evaluar y crear mensajes digitales y/o
impresos, los cuales ayudaran a la comprension del papel sobresaliente que incluyen los medios
de comunicacion en la sociedad (Sorensen et al., 2012).

El propésito principal de la alfabetizacion de los medios es ayudar a que las adolescentes,
basicamente estudiantes, se vuelvan personas competentes, criticas y alfabetas en cuanto a los
medios de comunicacién y a los mensajes que estos arrojan. la alfabetizacion permitira que las
estudiantes logren controlar la interpretacién de lo que estan oyendo, leyendo o viendo, en vez
de que la interpretacion las controle a ellas. Ser alfabeta en medios de comunicacion nada tiene
que ver con memorizar hechos o estadisticas, mas bien tiene que ver con el adecuado
cuestionamiento de lo que se esta viendo, leyendo o escuchando. El poder fundamental que
tiene la alfabetizacion en medios, es la habilidad de generar inspiracion en pensamientos
independientes, y a su vez propiciar el analisis critico en cada individuo (Center for Media
Literacy, 2003).

Objetivo
Traducir, adaptar, pilotear y evaluar un programa de promocién en salud para crear audiencias

criticas relacionadas con la satisfaccion corporal.

Método
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Tipo de estudio: Este estudio se realiz6 con un enfoque cuantitativo, preexperimental y

longitudinal, con una evaluacion del programa de promocién en salud para crear audiencias

criticas relacionadas con la satisfaccion corporal.

Muestra: Estuvo conformada por 16 mujeres adolescentes tempranas de los 12 a los 15 afos de

edad, de una escuela secundaria publica de la Zona Oriente del Estado de México.

Instrumento

e Encuesta de Evaluacion del programa jVamos Chicas! Esta encuesta se encuentra

dentro del manual para el facilitador del programa “GO GIRLS” (Giving Our Girls
Inspiration and Resources for Lasting Self-esteem), el cual fue disefado por la NEDA
(National Eating Disorders Association) en 1998. La encuesta esta conformada por nueve
preguntas; dos de ellas son preguntas abiertas, las siete restantes son de opciéon multiple,
sin embargo, cada una de estas contiene el espacio para describir a detalle su respuesta.
La pregunta novena, por su parte, estd conformada por siete enunciados
complementarios, para calificar como el programa ayudo a cada participante
personalmente en diferentes aspectos. La encuesta evallua las ideas de las participantes
acerca de sus experiencias y sus pensamientos durante las 12 sesiones del programa, ya
que se les pregunta que tan satisfechas se encontraron con las sesiones, si
recomendarian el programa, los puntos fuetes y débiles del mismo, si se volvieron mas
criticas con respecto a los mensajes de los medios, 0 si ganaron mas confianza o
satisfaccién corporal. Esto con el objetivo de tener una mejor planificacion en sesiones
futuras.

Programa de intervencion

El programa de alfabetizacion de medios de comunicacion titulado “GO GIRLS” (Giving Our Girls
Inspiration and Resources for Lasting Self-esteem), en espanol “VAMOS CHICAS”, fue disefiado
por la NEDA (National Eating Disorders Association) en 1998. El programa se tradujo y adapto al
lenguaje castellano, posteriormente se piloteo y evalué. El programa esta disefiado
exclusivamente para mujeres estudiantes preadolescentes de los 12 a los 15 afios de edad (nivel
secundaria), y esta dirigido a dos cosas especificas: la primera es aumentar la satisfaccion
corporal y la segunda es a generar espectadoras criticas de los mensajes de los medios de
comunicacion con base a los estereotipos que estos generan en cuanto al ideal de belleza
corporal delgado. “VAMOS CHICAS” esta conformado por 12 sesiones, las cueles tienen una
duracién de 50 minutos cada una y debe impartirse una sesién por semana (12 semanas). La
persona que imparta el programa recibira el nombre de facilitador, este podra ser un educador
para la salud, promotor de la salud, docente académico, orientador escolar, psicologo, trabajador
social o cualquier persona que tenga conocimientos de los contenidos que en él programa se
abordan. Se solicita que el facilitador en todo momento implemente las instrucciones y
actividades contenidas dentro del manual para el facilitador para poder aplicarlo, ya que cada
una de las sesiones contiene a detalle sus actividades a desarrollar y el tiempo de duracion de
cada una de ellas.

Procedimiento

Para poder llevar a cabo la evaluacion del programa de promocion de la salud para crear
audiencias criticas relacionadas con la satisfaccion corporal, lo primero que se hizo fue la
traduccion y adaptacion del programa al lenguaje castellano, una vez completado este trabajo,
se gestionaron los permisos pertinentes con la institucion. En este caso se llevo a cabo en una
secundaria publica de la Zona Oriente del Estado de México. Ya que se obtuvieron los permisos
correspondientes, se acudié con el grupo asignado y se les hizo entrega del consentimiento
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informado a cada una de las estudiantes participantes, este consentimiento se lo llevaron a casa
para entregarselo a cada uno de sus padres o tutores y asi enterarlos de la evaluacion en la que
estarian participando las proximas 12 semanas si es que ellos lo autorizaban. Finalmente, cada
una de las participantes firmé el asentimiento informado, en caso de aceptar participar en el
proyecto. Posteriormente se llevé a cabo el pilotaje del programa y se hicieron las adecuaciones
necesarias en cuanto a los temas, actividades y tiempos de duracion de cada actividad. Por
ultimo, se hizo la evaluacion de la intervencion del programa de promocion de salud para crear
audiencias criticas relacionadas con la satisfaccion corporal.

Analisis estadistico
Los resultados de la evaluacién del programa en promocion de salud se analizaron con el
programa estadistico SPSS, version 24.

Resultados

Traduccién y adaptacion:

Para llevar a cabo la traduccién y adaptacion del programa “GO GIRLS”, lo primero que se hizo
fue adquirir el programa, escanear cada una de las paginas que lo contenia (12 capitulos mas
anexos, mas de 130 paginas en total), después todas las paginas fueron trascritas con su
respectiva traduccion a un documento con formato Word, el cual fue compartido a un profesor de
inglés especializado en la traduccion de documentos del inglés al espafol, para que este
completara la correcta traduccion y adaptacion del programa. Fue un trabajo arduo ya que se
dedico el suficiente tiempo para que esta parte del proyecto fuera la mas exacta y correcta y de
esta forma no alterar el programa original. Al hacer la traducciéon del manual y para poder
aplicarlo a la poblacion mexicana a estudiantes adolescentes tempranas, el profesor ayudo a
realizar la adecuacioén del vocabulario, lo cual en su mayoria resultdé muy practico y muy sencillo.
Se hicieron solo los ajustes necesarios sobre todo en algunas palabras especificas y/o técnicas
para la mejor comprensién de los temas y actividades. Al finalizar esta traduccién y adaptacion
no se encontraron diferencias significativas entre la versién en inglés y la version en espafiol.
Piloteo:

Una vez traducido y adaptado el programa “GO GIRLS”, este se piloted en el grupo participante
de 16 estudiantes adolescentes tempranas de los 12 a los 15 afios de edad. Se llevaron a cabo
las 12 sesiones como el manual lo indicaba, una sesiéon por semana con duracién de 50 minutos
cada una de las sesiones. Con forme si iba implementando el programa, se lograron ver algunas
adaptaciones que se debian hacer, por ejemplo, se notd que algunas sesiones que contenia el
manual original estaban disefiadas para durar mas de 50 minutos. Por tal motivo, en las primeras
cinco sesiones, las cuales eran mas tedricas que practicas, se realizaron ajustes en los tiempos
de explicaciéon de los temas y con esto se pudieron cumplir los objetivos en tiempo y forma sin
perder la esencia del programa. Con estos ajustes no se omitié ningun tema o actividad, solo se
reacomodaron los tiempos para explicar los temas conforme se iban desarrollando, con el
objetivo de no exceder los 50 minutos que se requisitaron inicialmente para cada sesion.

En cuanto a las actividades contenidas en cada una de las 12 sesiones se cree que son
pertinentes y adecuadas, sin embargo, solo la sesiéon 11 tuvo que sufrir una ligera modificacion,
ya que una de las actividades principales consistia en que cada participante deberia escribir un
articulo para que este fuera presentado para su posible inclusién o publicacién en el sitio web del
boletin americano de la Asociacion Nacional de Trastornos Alimentarios (NEDA), para que las
personas en ese pais (Estados Unidos) pudieran conocer los esfuerzos que las estudiantes
habian realizado en dicho programa. Los articulos si fueron escritos, sin embargo, la escritura de
los mismos se realizé en espafol y por falta de tiempo para hacer la traduccién al inglés no se
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envio para su posible inclusion o publicacion en el sitio web del boletin de la NEDA, en lugar de
esta actividad de envio, se solicitdé a las participantes que hicieran difusién de su articulo en
formato de cartel, el cual fue disefiado, presentado y colocado en el espacio designado para el
periddico mural de la misma institucion, y con esto lograr que sus demas compafieras,
companeros, profesores y padres de familia pudieran reconocer los esfuerzos que las chicas
realizaron con su participacién en el programa “VAMOS CHICAS”

Evaluacién:

Para llevar a cabo la evaluacion del programa de promocién de salud, al finalizar las 12 sesiones
del piloteo se les aplicé a las participantes el cuestionario Encuesta de Evaluacion del programa
iVamos Chicas!, el cual esta contenido dentro del manual para el facilitador. Los resultados de
esta evaluacion se analizaron con el programa estadistico SPSS, version 24 y se obtuvieron los
siguientes resultados:

Casi todas las participantes (75%) manifestaron que estuvieron muy satisfechas con el
programa “Vamos Chicas”.

Respecto a los puntos fuertes del programa: mas de la mitad de las participantes (56.3%)
consideraron relévate la informacidon recibida acerca de las modelos, después colocaron
aspectos relacionados con la autoestima (31.3%) y, por ultimo, consideraron la informacion del
peso vy la talla (6.3%) como puntos fuertes.

En cuanto a las debilidades del programa: la mayoria de las participantes (62.5%) consideré que
no existia problema alguno, el 6.3% de las participantes mencionaron como debilidad la falta de
tiempo en algunas sesiones, y el 25% de ellas mencionaron como otra debilidad a la falta de
profundizacion en la informacion de algunos temas. Algunas de las participantes mencionaron
las fallas en el audio en el momento en que ellas presentaron su campana de concientizacion de
pares como una debilidad mas del programa (6.3%).

La mayoria de las participantes (81.3%) manifestaron sentirse satisfechas con la forma en que
fue facilitado el programa por parte de la instructora.

En cuanto a lo que mas les agradd del programa, 75% de las participantes mencionaron que fue
la forma en que el programa fue facilitado por la instructora, el 12.5% de las participantes
manifestaron que lo que mas les agrado del programa fueron los temas tratados y, el ultimo
12.5% mencion6 que ambas cosas les agradaron.

Casi todas las participantes (93.8%) consideraron como muy util la ensefianza dada para pensar
mas criticamente sobre los medios de comunicacion.

Respecto a los principales cambios que las participantes notaron destacaron dos: el primero que
mencionaron fue el ser criticas de los mensajes de los medios de comunicacion (81.3%) y el
segundo fue el conocer que la mayoria de las/os modelos son irreales (18.8%). Esto con relacion
a la forma en que las participantes ven a los medios de comunicacion, al efecto que estos
causan en la imagen corporal y en las mujeres jovenes en general.

El 87.5% de las participantes consideré que las herramientas otorgadas para saber cémo
reaccionar ante los medios de comunicacién, eran muy utiles.

En cuanto a lo que las participantes manifestaron haber aprendieron con el programa en relacion
a la forma de responder a los medios de comunicacion, la mitad (50%) estuvo de acuerdo con el
hecho de ser mas criticas sobre los mensajes de los medios de comunicacion y la otra mitad
(50%) de las participantes mencionaron la autovaloracion.

El 100% de las participantes consider6 que para poder expresar sus ideas la ayuda brindada era
muy util para ganar confianza.
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Sobre lo aprendido en el programa “VAMOS CHICAS”, 56.3% de las participantes mencionaron
que lo que les ayudé a ganar confianza para expresar sus ideas fue la autovaloracion y el 43.8%
de ellas mencionaron a la confianza para hablar en clase.

Todas las participantes (100%) concordaron en que si recomendaria este programa a otras
participantes. 81.3% de ellas mencionaron que lo recomendarian para ayudarles a trabajar o
ganar mas autoestima, 12.5 mencionaron que lo recomendarian para que se vuelvan
espectadoras criticas de los mensajes de los medios de comunicacion y 6.3% mencionaron que
lo recomendarian para que se sientan a gusto o conformes con su propia talla.

Respecto a la utilidad del programa: 93.8% de las participantes consideraron que les ayudd a
sentirse mas seguras de si mismas. El 87.5% de las participantes consideraron que les ayudé a
sentirse mejor con su cuerpo o tener una autoimagen corporal mas positiva. Todas las
participantes (100%) consideraron que les ayudé a tener mas confianza al expresar su opinion.
93.8% de las participantes manifestaron que les ayudé a trabajar en equipo con sus compafieras
de clase de manera efectiva. Todas las participantes (100%) estuvieron de acuerdo en que les
ayudo a aprender mas acerca de si mismas. La mayoria de las participantes (93.8%)
consideraron que les ayudd a aprender mas acerca de negocios y publicidad. Y, por ultimo, el
93.8% de las participantes menciond que el programa les ayudé a hacerse amigas de otras
participantes del grupo.

Conclusiones

Se considera que el programa de promocion de salud “VYamos Chicas” es una herramienta de
suma importancia, ya que ayuda a prevenir alteraciones o patologias relacionadas con la imagen
corporal, con los comportamientos alimentarios de riesgo o con los trastornos del
comportamiento alimentario. Este programa se considera aplicable para poblacién mexicana,
especialmente para estudiantes femeninas de nivel secundaria (de los 12 a los 15 afios de
edad). Las 12 sesiones originales que estilan los autores y que contiene el manual para el
facilitador del programa, con una duracién de 50 minutos cada una y que se aplica una vez por
semana, se cree que es adecuado y suficiente. Sin embargo, se puede sugerir alguna
adecuacién a los tiempos en las primeras sesiones de intervencion. También se sugiere la
posibilidad de disefar al menos una sesion en donde los estudiantes hombres sean incluidos, ya
que a estos se les considera parte del problema y parte de la solucién cuando de insatisfaccién
corporal y de comportamientos alimentarios alterados se habla. Por ultimo, se hace la sugerencia
que para futuras investigaciones se lleve a cabo un seguimiento de la intervencién ya sea a corto
o mediano plazo.
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