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INTRODUCCION

El estereotipo de mujer bella que ha estab|ecido la sociedad, en el que la delgadez
es un elemento mdlspensable ha l|evado a las mujeres de hoy a la busqueda de
un cuerpo delgado Ilevando a cabo metodos con los que exponen su salud y en
casos extremos que las llevan a la perdlda de la vida.

Desde su aparicion Iosmedios*de comunicacién se han encargado de
promover y resaltar dicho estereotlpo Ilegando a convertirse en una verdadera
exigencia social, no exclusiva de una cultura en particular, sino que se ha
generalizado a diferentes contextos 'y niveles socioeconomicos, mas alld del
tiempo vy las fronteras.

Los trastornos alimenticios son un ejemplo de estos métodos para
adelgazar, los cuales se reflejan, entre otros, en la Anorexia y la Bulimia. La
incidencia de estas enfermedades consideradas de origen mental ha aumentado
considerablemente en los Gltimos 30 afios, convirtiéndose, asi, en un problema de
salud publica que requiere atencién urgente. )

Es a partir de este aspecto que se considerd la idea de emplear las
herramientas del Marketing Social, en las que se incluye una campafa de
publicidad social que pretende sensibilizar a la poblacién afectada, en cuanto a la
problematica planteada.

El presente trabajo de investigacion esta integrado por cuatro capitulos: el
capitulo uno que lleva por nombre De la Publicidad Social al Marketing Social,
y el capitulo dos que ileva por nombre Trastornos alimenticios: Anorexia y
Bulimia: un camino a la muerte, los cuales conforman la parte teérica, mientras
que en el capitulo tres llamado Diseilo de una campana de publicidad social
para prevenir los trastornos alimenticios: Anorexia y Bulimia (1? Etapa) y en



- el capltulo cuatro denomlnado Diseno de las :
un caso précuco de Marketing Socnal

tegias (2° Etapa) se desarrolia ~

En el primer capitulo se establecen Ios conceptos de PubllCIdad SOCIaI y de
Marketlng Social. Ha sido |mportante senala que se, asume

cc cepto de =

solucién de problemas so<:|ales

Ia sutuacuén‘del Marketmg Socnal en
México y su aplucacubn para. atender |as P cxbales problemétlcas'que afectan a Ia
poblacidn, y se hace referem:la a las mstntucuones ‘mas |mportantes que Ilevan a
; cabo Marketlng Socnai en Mexuco .

En este primer capntulo se abord

Se expone. ademés un cuadro comparatnvo entre el Marketing Comermal y
el Marketmg Social y se establecen . coémo es que Ias herramlentas del Marketlng -
(4 p’s: Producto, Promocién, Plaza, Precio) se aplican al émbnto socia|

Asi mismo, se explican a detalle los pasos a seguir para Ia elaboracnon de
una investigacion de mercados y la planeacion de una camparia de tlpo social. La
base tedrica de la que se parte para hablar del Marketing Social se obtiene
principalmente de los autores Miguel Angel Moliner Tena y Phillip Kotler.

A lo largo del capitulo dos se exponen detalladamente los dos trastornos
alimenticios representados por la anorexia y la bulimia, en ambos padecimientos
se cubren los siguientes topicos: concepto, historia, comportamiento de quien
padece el trastorno, los trastornos fisicos y emocionales de éste y cuales son las
razones que lo hacen un padecimiento mortal. Para estos aspectos se tuvo como

principal sustento teérico los conceptos de autores como Alfonso Chinchilla
Moreno y Josep Toro.



En una segunda instancia se abordan las variables que propician la
obsesion por la delgadez: los medios de comunicacion y la moda que promueven,
la publicidad que marca estereotipos y la presion sociocultural que se ejerce para
seqguir ciertos estandares de belleza, las cuales, se convierten en detonantes para
la aparicion de la anorexia y la bulimia.

Se ha considerado oportuno retomar el aspecto de-la perspectiva de
género, de esta forma es posible detectar a partir. de qué.es que se estructura eI
rol que desempenia la mujer en una sociedad que algunos espec:alnstas :dentlfcan :
como “Sociedad Patriarcal”. L : :

Al final del segundo capitulo se presenta una sene de alternatwas no en el
campo de ia medicina sino en el plano de la- responsabuhdad social y la ética,
encaminadas a la prevencion de estas enfermedades.

Una vez que se tiene una base tedrica de lo que es el Marketing Social, a
partir del capitulo tres se da paso al desarrollo del caso practico. En este capitulo
se expone como es que se lievd a cabo la Investigacién de Mercados de tipo
social, desde la identificacién del problema, en este caso, causa social, la
delimitacién del grupo de adoptantes objetivo y el diseiio del cuestionario, hasta el
informe final de dicha investigacién, que incluye el analisis e interpretacion de
resuitados, y por ultimo las conclusiones y recomendaciones que se hacen para el
disefio de la campafia a partir de los datos obtenidos.

La ultima etapa del desarrollo de la campafa se establece en el capitulo
cuatro, que incluye tanto la estrategia creativa, como la estrategia de medios. Para
la estrategia creativa fue necesario mencionar cuéles son las caracteristicas
tangibles e intangibles que definen a la anorexia y la bulimia. Se plantea cual sera
el objetivo publicitario, el concepto creativo y el objetivo de comunicacién, que
searviran como eje de la campania.




Se expone tamblén como es que se reallzé cada una de Ias ejecucnones
’que mtegran la estrategla creativa, asi como el tono en el que se elaboraron los

mensajes.

En la estrategia de medios se establecen cudles son los medios elegidos
para distribuir los mensajes, - estableciendo cuales son sus’". principales
caracteristicas, asi como, el o los motivos por los cuales fueroh'Sé_léccipnados.

A partir de esto se desarrolla un plan de medlos en e| que se establece el

tiempo que la campaiia se mantenga al. aire, asi como cua _sera eI uso y la
distribucion de cada medio. :

Finalmente se hace una presentacion de Ias ejecuclones que conforman la
campafia, cada una de ellas se acompana con una expllcac:én breve de la
relacion que tiene la imagen con el texto

Con esto se da fin a la elaboractén de una campaﬁa de publicidad social
que pretende sensibilizar ‘a Ia poblacién juveml femenlna sobre el complejo
problema que hoy constltuyen a anorexla yla bullmia. o




A CAPITULO 1
De Ia Publicidad Somal al Marketlng Soclal

En el presente capitulo se da a conocer la‘imponahcia de Ia publicidad social
como una herramienta para la difusién de mensajes relacionados con los
problemas sociales y las diferencias que existen entre ésta y la propaganda, ésto
a partir de las posturas que surgen una vez que el concepto de publicidad social
aun no ha sido teorizado.

Asi mismo, se exponen los conceptos de publicidad social y comercial, con
el fin de conocer sus caracteristicas y diferencias. También la evolucion de dichos
conceptos en un marco historico particularmente en México para destacar el
compromiso que implica realizar campafias sociales bien estructuradas y asi
contribuir a una cultura de cambio.

Se establecen, de igual forma, los pasos a seguir al realizarse una campana
de publicidad social basada en las herramientas del Marketing, se detalla’como es
que se llega a la elaboracidén de las estrategias: Estrategia Creativa y Estrategika
de medios, de este modo quedara establecido el aspecto tedrico que se aplicara
en el desarrollo del caso practico, el cual, se expondra en el capitulo cuarto.

1.1 Concepto de Publicidad Social y Marketing Social
Es necesario, antes de adentrarnos en el concepto de publicidad social, definir lo
que es la publicidad para entender las diferencias que existen entre ambas.

Para Romec Figueroa la publicidad es “...una palabra. que explica
literalmente la calidad de hacer puUblico un mensaje, un propésito, una
intencién...tiene la misién de apoyar al proceso de mercadotecnia para lograr el
objetivo de comercializar productos o servicios en un mercado. Es una accién de
comunicacién persuasiva, directiva y comercial que se produce y planifica



,regularmente en Ia agencna y -se canalcza en ,Ios’ - medios ' ‘masivos . de
comunicacién”’ i

toda aquella’ forma pagada yv no pe, onal de presentacnon y promocién de ideas,
bienes y servncnos por cuenta de algunen ldentsf cado (Ortega 1997).

; Eh ‘cuahtoa la- publicidad social es posible decir que se trata de una
* actividad - relativamente nueva, aunque en realidad desde la misma aparicion del
lenguaje se difunden ideas para generar cambios de actitud.

Hablar del término de publicidad social, 1a cual esta enfocada a la solucion
de problemas que aquejan a la sociedad, resulta una tarea dificil, ya que, debido
a una falta de sustento tedrico se ha creado una controversia que desemboca en
dos posturas, por un lado se encuentran aquellos que niegan la existencia del
término publicidad social y prefieren llamarlo propaganda; por otro estan quienes

asumen este término en la practica publicitaria, es decir, quienes se dedican a
hacer publicidad.

Para el desarrollo tedrico-practico del presente trabajo se ha decidido
asumir el término de publicidad social por ser actual y haber nacido y ser
empleado en la practica de la publicidad, por lo tanto, es necesario exponer el
concepto de propaganda y a partir de esto establecer las diferencias que, a
consideracion de quienes este trabajo realizan, existen entre la propaganda y la
publicidad social, para finalmente ir definiendo a ésta uitima.

! Figueroa, Romeo, Come hacer publicidad, un enfoque tedrico-prdctico, Prentice Hall, México, 1999, p. 21



Edmundo Gonzalez Llaca define a Ta. propaganda como un'conjunto de ~
métodos basados pnncupalmente en las materlas de comun ; ion la psncologla
la soclologla y la antropologna cultural, - que -tiene por objeto mﬂunr a un grupo
humano, de hecho “...la naturaleza misma de Ia propagan im) ca el ObjeQIVO de
ejercer un dominio, un poder, un control sobre la Vol nt ( ce ademas que la
propaganda tiene la intencién de que se adopte la itica le una clase
social, adopcuon que se refleja en una determlnada conducta'y agrega tok : :
propaganda es esencnalmente refenrse aun tema politlc de lucha por el poder y
por lo tanto cIasnsta i :

Gonzalez Llaca clasifica a la propaganda en seis categorias. SRR

1. Propaganda de agitacién: Tiene como proposnto provocar turbulenma. .
subversién, cambio. Normalmente es utilizada por ia oposncion en contra de
los regimenes establecidos. :

2. Propaganda negra o de accién psicolégica: Es cuando la fuete de emisién
oculta su identidad, debido, en la mayoria de las ocasiones, al desprestigic del
emisor o de la propaganda misma.

3. Propaganda electoral: Es la propaganda por los puestos de eleccién popular,
se dirige a los individuos de todos los sectores de la poblacion, con el (nico
requisito de que tengan capacidad para votar.

4. Propaganda de guerra: Llamada también guerra psicoldgica, es el uso
planificado de medidas propagandisticas por la nacién en tiempo de guerra o
en estado de emergencia declarado, medidas destinadas para influir en las
opiniones, emociones, actitudes y conducta de los grupos extranjeros,
enemigos, neutrales o amigos, a fin de apoyar la realizacién de la politica y
objetivos nacionales.

5. Contrapropaganda: Tiene dos objetivos, por un lado desacreditar o ridiculizar
al adversario (impugna los proyectos de los otros partidos, niega -la otra
doctrina, y sefala la fragilidad de su ideologia); y por el otro, anular los efectos

? Gonzalez Llaca, Edmundo, Teoria p prdctica de la propaganda, Grijalbo, México, 1981, p. 35
3 ibid, p. 36



. della propaganda antenor (se recurre a Ia campana adversa. no solo para
'desnaturahzarla sino para intentar utllnzarla a su favor). . .
6. Propaganda de integracién: Tlene como objetivo 1a legltlmacmn del poder
‘ pubilico, a través de aglutinar los elementos del cuerpo social bajo la conviccion
de que los valores, las creencias, los habltos, las instituciones, los hombres del
sistema politico, son los que mejor corresponden a la sociedad. Es la
propaganda del gobiemo y de los grupos que se encuentran beneficiados por
el Estado. El interior de la propagando de integracién es poéible ubicar un
subgénero que recibe el nombre de propaganda civica, I‘a‘ cual “‘tiene por
objeto capacitar al ciudadano en el gjercicio de sus derechos y el cumplimiento
de sus deberes dentro de la comunidad; busca su union consciente Y. voluntana
a toda la organizacion politica social."* Se considera |mportante ahondar en
esta categoria y subgénero de la propaganda porque da la pauta para marcar
las diferencias que se identifican entre propaganda y pubhcndad somal k

sus métodos en Ia reﬂexlén yenia buena concnencna de Ios recept ‘ es .

- El mismo autor cita algunos ejemplos de‘este tipo de p‘ropégéhdéz

e Campafia realizada por la Comisién Federal Electoral para 'qUé loé Ciudadanos
votaran: *Si no quiere que decidan por- usted, vote el 1° de Jul:o" “Votar es
cumplir con México".

« La propaganda en favor de los salarios minimos, el reparto de utllldades, Ias de
educacion para el transito, para el ahorro del agua y la energia eléctnca

» Campafias en contra de la publicidad enajenante y la defensa del consumldor
que cada dia requieren de mayor atencion y vigilancia por parte del Esiado.

*ibid, p. 42



Se entlende entonces que la propaganda civlca esta mtegrada por. las R

estrateglas de comumcaclén generadas por el Estado Y. s dependencnas. que :
forzosamente pertenecen a una tendencia politlca. en el afan de atender 'y dar

solucién a problemas sociales buscando el reconoctmlento de su Iabor en pro de

la poblac:on

AT péftif de esta visién se puede decir, en primera instancia, que si bien la
publicidad: social también tiene como objetivo la atencion de un problema que
'aneja a la sociedad, lo que la diferencia de la propaganda civica es que la
primera-es llevada a cabo por ONG’s (Organizaciones no gubernamentales),

" ‘Asociaciones Civiles (AC) v la Iniciativa Privada, es decir, la sociedad organizada,
mientras que |la segunda, proviene del Estado y de aquellas dependencias o
Instituciones que reciben su subsidio.

El autor Kimball Young ubica el origen del término propaganda en el aiio
1633 en un amblto meramente religioso y la define como “...el empleo deliberado
de’ sfmbolos con el propdsito de cambiar las creencias e ideas de la gente y, en
: 'ultlmo térmlno sus actos, como una forma de poder y control social, pues, difiere
"de Ia coercién fisica y de la violencia organizada...®*, ademas menciona que la
.. propaganda puede ser empleada por un grupo de interés especial en oposiciéon a
otro grupo, o bien, en relacién con un publico politico o consumidor mas amplio.
Los organismos gubermamentales la emplean para promover planes locales de
caracter politico-econémico. Finalmente puede ser usada también como un
aspecto de la guerra psicolégica entre naciones, tanto en {a paz como en la guerra
(Young, 1967).

Por su parte Jean-Marie Domenach (1955), retomando a Beartlett, afirma
que la propaganda es “...una tentativa para ejercer influencia en la opinién y en la
conducta de la sociedad, de manera que las personas adopten una opinién y una
conducta determinada [...] la propaganda puede compararse con la publicidad en

s Young, Kimball, La opinidn publicay la propagandg, Paid6s, México, 1990, p. 196
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cuanto tlende a crear transformar o conf' rmar opmlones y usa algunos de ios

medios- proplos de ésta. pero se dlstlngue de ella porque persigue un fin politico y
no comercaal : : :

A pértif de"é_stas de'ﬁnici‘o‘r'\es se entiende que la propaganda persigue, a
‘través’ dey técnicas de 'cbntrol someter a su publico objetivo para que adopte
" determinados” pensamlentos. conductas, creencias, es decir, por medio de sus
mensajes’ pretende lmponer la ideologia del grupo que la lleva a cabo.. Es aqul
donde es posnble ublc:ar otra diferencia entre lo que es propaganda y lo que se ha
llamado publiéidad so¢ial, ‘mientras que la primera impone una forma de pensar a
su publico objeti{ld; la segunda propone las posibles soluciones ante un problema
: soCiél,"éirviendo‘ como una guia que el grupo afectado puede aysdmir para
solucionar el probiema enel que se ve inmerso.

Si bien es cierto que la propaganda llegd a aplicarse exitosamente a favor
de las causas sociales durante la Primera Guerra Mundial (Young, 1990) también
lo es que el interés que existe hoy en dia de emplear las técnicas publicitarias para
atender y proponer soluciones a aquellas problematicas que enfrenta {a sociedad,
ha permitido que la publicidad tenga una nueva vertiente que merece el nombre de
publicidad social, lo cual, ha propiciado que el término de propaganda se haya ido
ubicando mas en cuestiones de interés politico e ideologico.

Young afirma que “...no es posible hablar de propaganda cuando el
proceso no forma parte de un esquema deliberado de adoctrinamiento...”” ademas
menciona que su propdsito no es hacer reflexionar o pensar sino lograr la
aceptacion de aquellos a quienes va dirigida. Por su parte, la publicidad social no
impone una soluciéon a la causa social (problematica), ni pretende que se asuma
una forma de pensar, lo que le interesa es crear aquellos mensajes que
sensibilicen y que si hagan reflexionar y pensar a la poblacion sobre el pape! que

® Domenach, Jean-Marie, La propaganda politica, Editorial Universitaria de Buenos Aires, Argentina, 1955,
p.20
" Young, op cit p. 202



juega ante un determmado problema y, de esta"forma ir, creando el camlno hacua
la solucuén de este TR ; TR

Monses Castarieda) .Laura Fischer' y'Otto KIeppneHs ‘ A contmuaclén se

-;a-pr(‘),xim“a al 'c'oh'ce‘pté de Marketing Social que ‘s'e*ye,ré/\ mbgs"‘a'c»iélagt‘é.r

Carolina Bemnal, retomando a Moisés Castaneda ) mencnona que la
Publicidad Social es la implantacion de ideas en un mercado o grupos no
lucrativos para un objetivo de comunicacién que ataque algun. problema social,
con la finalidad de cambiar la actitud o el comportamiento.de los mdnvtduos de
esos grupos sin buscar retribucién econdmica

Por su parte, Otto Kleppner's clasifica los mensajes® de la publiéidad sdciél'

en tres categorias:
* Promocion directa de un tema de responsabilidad social.
* Presentacion de determinados grupos sociales bajo una luz favorable.
e |llustracion favorable de una meta de responsabilidad social.?

Laura Fischer, en su texto “Mercadotecnia”, afirma que “La llamada
publicidad social tiene como objetivo primordial tratar de contrarrestar un poco los
efectos de la publicidad comeicial; para esto, orienta al consumidor para que no

* Entiéndase por mensaje publicitario el conjunto de ideas que el anunciante desea hacer llegar al publico
objetivo para alcanzar las metas establecidas, esta constituido por simbolos, colores, imagenes e ideas en
general que se combinan e integran segun las caracteristicas de! medio que se va a utilizar. Dicha
composicitn debe tener coherencia con el contenido de la estrategia de cc icacion del anunci que a su
vez debe estar establecida en la estrategia del marketing. Cuando se desea que el mensaje publicitario
modifique ciertas actitudes éste debe actuar sobre las creencias existentes y/o sobre los diferentes aspectos
que inciden en la evaluacion de las propias creencias, 1as cuales estan ligadas a las motivaciones del grupo
objetivo (Ortega, 1997)

? Kileppner's, Otto, Publicidad, Prentice Hall, México, 1988, p. 812
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Aun cuando no se ha_teorlzado el concepto de publlmdad so<:|a| hay autores o
que al nnterlor de sus textos lo: manejani entre ello' : Carolma Bernal (retomando a

ision ‘que.nos:




: haga gastos superﬂuos y compre sélo lo que le ha
de cuéles son las caracteristicas de los productos o serv1c1os para que se guie y
haga mejores compras: : :

« Evita el consumo de productos que pueden ser nocuvos
« Rectificacion de habito de la‘socxedad :
» Concientizacion de problem” s de salu '

Muchos de estos mensa]es 'S¢ 5 por asocnaclones u orgamzactones

sociales reconocndas por ejemplo Asoc(amén Nécnonal de la PUbllCldad APAC,

ete”. 10

Otros autores, como Philip Kotler y Miguel Angel Moliner Tena, abordan el

’ tema de la publicidad social cuando hablan del disefio de las estrategias de

) comunicacién al desarrollar campafias a favor de un cambio social, incluyéndola

como parte importante del marketing social o, su traduccidon al espariol,
mercadotecnia social.

Una de las caracteristicas primordiales de la publicidad social es que no
busca un beneficio lucrativo, y que generaimente la llevan a cabo las llamadas
ONG's (Organizaciones no Gubemamentales) que son formadas por la sociedad
para cumplir con una labor altruista y cuya supervivencia depende de los

donativos de la sociedad misma, la iniciativa privada y las asociaciones de
publicidad.

Se puede afirmar entonces que /a publicidad social es la planeacién y
ejecucion de estrategias de comunicacién que tratan de concientizar a un
grupo objetivo sobre una problemética y lo encaminan a una posible
solucion. La publicidad social surge a partir de un problema que aqueja a la
sociedad y sin intentar ningun tipo de ganancia econt6mica; mdas alld de

¥ Fischer, Laura, Mercadotecnia, McGraw-Hill, México, 1993 p. 310
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buscar un cambio de actitud o un comportam:e to, busca créér una cultura"r e
de cambio en la sociedad. T

Las campaiias en favor de un cambio social se remontan.a tiempos
inmemorables'', pero hoy en dfa la publicidad social ya ha pasado a formar parte
de la llamada Mercadotecnia Social. Hasta antes de la década de los setenta las
campafias sociales se enfocaban a la planeacion y ejecucion de estrategias de
comunicacion, y aun cuando en el aiio 1952 Wiebe se planted la cuestién de ¢por
qué no puede venderse la solidaridad como se vende el jabon?, no fue sino hasta
1971 que el término Marketing Social fue empleado por primera vez para referirse
al uso de los principios y las técnicas del marketing para hacer progresar una idea
o una conducta social.

Para hablar de Marketing Social es necesario mencionar previamente qué
se entiende por Mercadotecnia para ir comprendiendo ‘como es que ésta se
extiende a diversos ambitos como lo es el aspecto social. Romeo Figueroa (1999),
retomando a Kotler, afirma que el Marketing o Mercadotecnié es un sistema total
de actividades empresariales en interaccion, destinadas a planificar, fijar ‘precios :
promover y distribuir productos y servicios que satlsfagan necesidades de clientes
actuales y potenciales.

Ahora se mencionara el concepto de Marketing Social desde la perspecti\)é
de distintos autores, y de esta forma se entendera como es que la publicldad
social, ha pasado a formar parte de este tlpo de mercadotecnia.

Asi, Moliner Tena senala que "EI Marketing Social es |a elaboraclén,
ejecucion y control de programas encamlnados a influir en la aceptabllldad de las
ideas sociales y que requieren consideraciones sobre la planeacion del producto,

' Kotler, Philip, Marketing Social, Diaz de Santos, Madrid, 1992, p. 5
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precio, comurnicacién, dlstnbucton e lnvestigacién " de.. mercados - buscando
incrementar la préctica social™!2, ' ' et A

Miguel Angel Mohner Tena retoma el concepto de Marketlng Social a partir
de lo que dice Kotler, Y agrega que en esta def' nlcuon se presenta al producto, al
precio, a la comunicacion y a la dnstnbucton como los instrumentos del Marketing
Social, es decir, las'4 p's: de’ Iav mezcla de. mercadotecma Producto, Precio,
Promocion (comunlcamon) ’y Plavza‘ ’(dlstnbucmn) las--cuales seran tratadas
detenldamente en otro apartado T

Moliner tamblen elabora su proplo concepto basandose en que, por un lado,
- considera que el Marketmg Soc:al ‘es una’extens'on del marketlng tradicional, y por
otro, ‘el objetivo del Marketing Socnal es. ﬁhélmente el estudlo de la relacién de
intercambio donde el producto es'una |dea o. como Kotler io llama, causa social;
es decir, no se trata de promocionar un producto o servicio, sino de disenar
campafas donde se mcentwe "un determmado grupo de individuos a adoptar
ciertas ideas o cambiar alguna actnvudad comportamlento o actltud a partir de esto
define que “el Marketmg Socual es una ‘extensién del marketmg que estudia la

relacion de mtercamblo que se. ongma cuando el producto es una idea o causa
social".! s

Denis London (1977), por su parte, divide al Marketung Socnal en dos
categorias:

. Mercadotecnia de causas: Se trata de obtener el reconocimiento y apoyo de
alguna causa social, como la planeacién familiar o el control de la
contaminacién. Su finalidad varia segun trate de provocar una accion particular
por una sola vez (tomar parte en una campafia masiva a favor de la

" Molmer Tena, Miguel Angel, Marketing Social, la gestidn de las caysas sociales, ESIC, Madrid, 1998.
p.2
" |b|d p.30



'mmumzamén) o de modlf car. una conducta (campana contra cngarros) o'de”
alterar una oplmén basnca i : FEmie

. Mercadotecnla de Programas Representa un ter ..ol
reconocimiento y apoyo o participaciéon en un programa ‘part ular m: s blen que
‘en . una causa social general como el cuerpo de paz programa contra la

pobreza.'*

Retomando los conceptos anteriores se puede definir al Marketing Social
como una subdivisién de la mercadotecnia que tiene como base para llevarse
a cabo la identificacién de una problemiética que aqueja a la sociedad,
seguido por la determinacién del grupo objetivo al que se realiza una
investigaciébn de mercados a través de la cual se puedan conocer las
creencias, actitudes y el comportamiento, asi como los factores personales y
sociales por los que cierto segmento de la poblacién se ve inmerso en un
determinado problema que, en este tipo de marketing, es llamado causa
social.

A partir de esto se requiere de las herramientas del marketing como lo son
el Producto, el Precio, la Plaza (distribucion) y Promocion, respaldandose en los
datos que arroja la investigacién de mercados que se planea, ejecuta e interpreta.

Aun cuando se utilizan los mismos términos en todo lo que se refiere a
mercadotecnia cada uno de éstos se ajusta a los objetivos de cada divisién del
marketing. En este caso, lo que en mercadotecnia comercial es el producto, la
plaza, la promocidn y el precio, en el Marketing Social es la causa social, la
publicidad social y la adopcién de una idea para llegar al cambio de actitud o
comportamiento, y asi, una vez pagando el “precio®, es posible lograr la creacién
de una cultura de cambio. En lo que se refiere a la plaza en ambos casos significa
distribucién, sin embargo, en el primero se trata de los canales de distribucién de

'* London, Denis, Marketing, Tecniban, Madrid, 1977, p. 22
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la mercancia. y en el segundo de la dlstnbucxén de los mensajes y de objetos e

tangibles, si la campaiia: lo requnere (condon suero en poivo, artlculos
promocionales, etc) y de los canales de respuesta por parte de la poblacion. -

En este trabajo de tesis se utilizara este concepto de marketing sc}cialv'para
el desarrollo de la parte practica del presente estudio, es decir, la ré_aliz_apién de
una campaiia de tipo social para crear conciencia sobre las implicacion‘és de
experimentar la Anorexia o la Bulimia y para asumir un comportamlento
preventivo.

Para ahondar mas en las caracteristicas y fines del Marketmg Socual se han :
dedicado apartados particulares en el presente trabajo.

1.2 Marketing Social en México

Al hablar de Marketing Social en México no es necesario remontarse a muchos
afios atras, ya que, éste aparece formalmente en 1971 en Estados Unidos y, en
poco tiempo, llega a nuestro pais, de esta forma, algunos organismos,
asociaciones, instituciones, etc, comienzan a utilizar las herramientas que la
mercadotecnia brinda aplicandolas al ambito social.

En México hay organizaciones civiles, ONG's y dependencias del gobierno
que llevan a cabo Marketing Social para la atencién de los problemas sociales que
més afectan a la poblacién. Sin embargo, son la minoria y es que no todas
cuentan con los recursos suficientes para entrar en el ambito del marketing por

completo y solo retoman algunos rasgos, de éste, para enfrentar las problematicas
sociales.

Erwin Salas Juarez, encargado del area de Nuevos Proyectos y Medios
alternos del Consejo de !a Comunicacién, antes Consejo Nacional de la
Publicidad, menciona, en entrevista, que el Nuevo Gobierno, el de Vicente Fox,
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destma constantemente presupuestos para Ia elaboracuon de campanas “de: tnpo;"’*

social, muy costosas y amphas para atender las grandes problemétlcas que
.afectan al pais en-el émbnto de la salud la pornografla mfanm desnntegracnén
familiar, la vuvnenda drogadxccnén. |nsegundad ‘etc. : : ’ R

La situacién de México, ante otros palses, en cuanto a'Ip ‘que se hace para
resolver las problemaéticas sociales no se observa muy f’avore‘cedéra,,"El Consejo
de la-Publicidad en Estados Unidos es conocido como APCON’SUL»y maneja
cer;:a de 30 o 40 camparias sociales en un afio, mientras que nosotros vamos a
éacaf dos campafias una, la de “Un buen mexicano” que, cabe mencionar, se

‘ planea que tenga una duracién de 15 afios, y otra con FONSALUD, ellos se

ja'cercaron al Consejo para hacer una campaia... Si nos ponemos a pensar en la
" diferencia que existe entre la atencién a los problemas sociales a través de la
”publicidad o el marketing social tan solo entre Estados Unidos y México quizas
-podriamos encontrar fas razones por las que uno es un pais de primer mundo y
otro subdesarrollado...”.

AUn cuando el Marketing Social en México no es suficiente va adquiriendo
fuerza a medida de que en la sociedad, la iniciativa privada y el gobierno se ven
ante la necesidad de prestar atencion a las cuestiones negativas que estan
afectando a la poblacién, las cuales, se ven reflejadas en las elevadas cifras que
arrojan las estadisticas oficiales en cuestiones de salud, explotacién infantil,
inseguridad, sobrepoblacion, etc.

Estas problematicas y otras mas que se presentan en México requieren,
para su enfrentamiento, la aplicacién de las herramiehtas del Marketing Social. Es
indispensable conocer a cada grupo afectado (mercado) para, de esta forma,
llegar a proponer las alternativas de solucién adecuadas y encaminadas a resolver
el problema que lo aqueja. ‘



1.2.1 Importancia actual del Marketing Social en la Sociedad
Mexicana

En toda sociedad, sin excepcion se hacen presentes ciertas problematicas que
merecen ser atendidas antes de que las soluciones estén lejos de alcanzarse.
Estos malestares sociales varian dependiendo del contexto, es decir de las
caracteristicas sociales, culturales e incluso geograficas de cada grupo social.

ntextos’ que - los problemas
que a fo] os como el ‘SIDA y
n: todo el mundo por su presenc:a en

Es precisamente gracias.a e sto
sociales cambian de uno a otro, au'n“éiu
la contaminacién se toman generale
indices elevados.

Nuestro pais, presenta ral i tenor de sus distintos grupos sociales diversos
problemas que requneren altématlvas de soluclén algunos ya se atienden en
mayor o menor media con buenos resultados: otros, en cambio, merecen redoblar
esfuerzos para lograr disminuir las consecuencias de tales situaciones.

En este intento por encontrar soluciones para evitar que las problematicas
sociales' sigan creciendo es donde encuentra su importancia hoy en dia el
- Mafketing Social en México, conocer a la poblacion, l1as raices de sus problemas y
lo Cjue piensan de estos, e incluso como desearian erradicarlo. La sociedad se
convierte en un mercado dispuesto a pagar algun precio, el cual, va a reflejarse
en actitudes o conductas que sirvan para poner un alto a cuestiones que la dafan
y fragmentan cada vez en mayores dimensiones.

Son muchos los problemas que México enfrenta, entre ellos la
sobrepoblacion, los nifios de ia calle, la contaminacion, el desperdicio del agua, la
desnutricién, problemas de salud que pueden evitarse, como el SIDA, trastormos
alimenticios, drogadiccion, aicoholismo; o padecimientos incurables para los que
se requiere apoyo para mejorar el estilo de vida de quien los padece como los
discapacitados o los nifios con cancer.
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Algunos problemas sélo se presentan en poblaclones rurales como la falta™ "

"de educacnon msalubndad qu Aoca enfermedades, desnutricidon, etc, y otros

son casu exclusnvos de Ias grandes ciuda es como la inseguridad, la violencia, los
S nlnos sin hogar, Ia drogadlccién y mas.

: Enire los problemas sociales que enfrenta México y que merecen especial
atencuén se encuentran: el -aumento de infectados por VIH/SIDA, la pobreza
: extrema. Ia desnutricién infantil, la explotacion sexual infantil, la escasez de agua,

e el alcohollsmo y los trastornos alimenticios, esta Gltima problematica es el objeto

de estudio del presente trabajo y en el que se basa el desarrollo del caso practico
‘de _esta ,teéis. a continuacion se exponen algunas estadisticas que muestran la
‘ maghitud de este problema, ésto con el fin de comenzar un acercamiento con el
' teima, el cuél,' es tratado a profundidad en el siguiente capitulo.

La anorexia nerviosa es la enfermedad de mas alta mortalidad mundial
dentro del campo de la salud mental. Cobra la vida de 5% de las personas que la

fpadecen En Méx|co segun una encuesta del afio 2000 realizada por Claudia

: i'Unlkel. levantada entre jévenes de ambos sexos, se encontré que 0.9% de los

hombres y 2.8 de las mujeres entrevistadas presentaron alglin riesgo clinico o
“Vsubrcllnico de trastornos alimenticios. De acuerdo con el estudio la poblacion de
mujeres entre 16 y 19 afios presenta mayores conductas de riesgo'®

Una de cada cien personas experimenta trastornos alimenticios. Alfredo
Zuadiga, director de médico de Eating Disorders de México, menciona que en
México entre el 2 y el 5% de las mujeres entre los 12 y los 25 afios tiene un
trastorno de la afimentacion que requiere de tratamiento'®, Entre el 90 y 95% de
las personas que padecen Anorexia nerviosa y Bulimia (u otro tipo de trastorno
alimenticio) son mujeres, estas enfermedades pueden liegar a ser mortales entre

": Scherer Ibarra, Maria, “Anorexia”, Procesa, México, D.F., 28 de Abril de 2002, p. 37
ibid, p. 39
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el'sy el 10% de los casos por no atenders a tlempoéde estos problemas |os '

cua|es surgen en pnmera lnstancm. a pamr de Ia ldeahzacu n de un cuerpo bello.

“un estereotlpo que se" ha acentuado aun mas ,con la |Iegada de Ios medlos '

: maswos de comumcacnén pero que Ileva ‘en.un’°caso extremo a Ia pérdlda de la
vida.. - : T

Para entender éstas y’ mas problematlcas'no _ie}e‘sqlamente de
" evar a cabo campaiias de Pubhcudad es necésa i0"ir mas"alla siempre con la
‘idea no de erradicar una situacién negatlva sino de ponerle frenos y de esta forma
evitar que avance y se coloque en mds grupos sociales. Es necesario conocer a
profundidad al grupo afectado, su entomo y contexto, desde como se relaciona

interpersonalmente hasta el o los medios a través de los que se informa dia con
dia.

Gracias al uso del Marketing Social es posible lograr la obtencion de los
datos necesarios para trabajar en la busqueda de alternativas de atencién o
solucién a una problematica social, conociendo al grupo afectado, la forma en que
se enfrenta o no al problema que lo aqueja y lo que estaria dispuesto a hacer para
enfrentarlo, quizas hasta el grado de erradicario.

La Mercadotecnia Social es siempre utilizada pensando en el bienestar de
la sociedad, “Un marketing efectivo de las ideas sociales puede resultar un
poderoso estimulo...si los paises lo utilizan para mejorar ia calidad de vida de sus
gentes..."a. Sin duda eso es lo que se busca al emplear los fundamentos de este
tipo de mercadotecnia es decir, que un problema afecte cada vez menos a un
determinado grupo social y que, a partir de que se enfrente, éste logre superar sus
expectativas de vida y de interrelacion con otros grupos dentro de una misma
sociedad.
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La publicidad mexicana tiene a su disposicién una amplia gamade
posibilidades en cuanto a medios de comunicacion se refiere, y es parte de las
funciones del Marketing Social colocar los mensajes en los canales ideales segin
el publico o el grupo de adoptantes objetivo al que se desea llegar, al cual se
conoce a profundidad antes, incluso, de comenzar el trabajo creativo.. = Sin
embargo, una desventaja que presenta ia Mercadotecnia Social es el hecho de
que no se cuenta con el apoyo econdmico suficiente, en la mayoria de las causas :
sociales, para lanzar la publicidad en los medios idoneos, corriendo asi el riesgo
de encaminarse hacia el fracaso.

Si bien es cierto-que en: México surgen cada vez mas organismos,
asociaciones o grupos.interesados en las causas sociales también lo es que la
mayoria de ellos estan’ impedidos para llevar a cabo todo un proceso de
Marketing, - esto debido al elevado costo de realizar una " Investigacién de
Mercados, por otro lado, les resulta igual de complicado anunciarse (si es que
fuera necesario) en medios masivos de comunicacion por las costosas tarifas.

Es asi que, generalmente, observamos, por ejemplo, en Television (el
medio masivo mas costoso) publicidad social de organizaciones civiles
sustentadas por la iniciativa privada, dependencias gubernamentales y
organizaciones civiles trasnacionales que cuentan con un fuerte apoyo econémico
de caracter mundial, mientras otras asociaciones se limitan a divuigar sus ideas y
su forma de apoyo de forma local, practicamente en los alrededores de su
domicilio.

Sin embargo, todo inicio es bueno, y cuando se trata de ayudar a enfrentar
una problemética social quiza lo dificil es comenzar a tomar conciencia de sus
consecuencias, pero ya en el camino los buenos resultados abriran espacios para
ir ayudando cada vez a mas a los grupos sociales afectados por determinados
males.
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1.2.2 Instituciones que hacen Marketing Social

A medida que problemas sociales tales como el crecimiento demografico, la
pobreza, la delincuencia, el SIDA, crecen, y otros van surgiendo con el paso del
tiempo, diversas Instituciones se han encaminado en la tarea de crear campafias

sociales para ayudar a la concientizacion de la poblacion con respecto de dichas
causas.

Como ya se ha mencionado son pocas las instituciones u organismos que
hacen uso de las herramientas de la Mercadotecnia social, ya que, muchas
veces, no se cuenta con los suficientes recursos para llevar a cabo campanas de
este tipo. Sin embargo, es necesario mencionar cuales han sido las instituciones
que han hecho publicidad social a través del tiempo, pues aunque éstas no usen
el marketing social, es importante damos cuenta la falta que hace el que los
organismos hagan uso de tal herramienta.

En México existen diversos organismos que realizan campaiias sociales y
que se agrupan en tres sectores: E! Estado, la Iniciativa Privada y las
Organizaciones no Gubemamentales (ONG’s)"’.

: El organismo que mas ha hecho campafias sociales en México ha sido el
Gobiernd através de sus dependencias o secretarias, que estan encaminadas a
resolver problemas especificos y que a su vez se dividen en distintos rubros:
salud,'poblacién, economia, transportes, agua, electricidad, etc.

En el rubro de la salud se pueden citar dos organismos muy importantes
para la sociedad, el Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS), y el Instituto de
Seguridad y Servicios Sociales para los trabajadores del Estado (ISSSTE),
ambos encaminados a brindar servicios de salud a Ia poblacién. La publicidad que
realizan el IMSS y el ISSSTE estd enfocada a difundir mensajes sobre los
programas de salud que llevan a cabo.

'? Bemal, Carolina, La publicidad social y el Consejo Nacional de la Publicidad, UNAM, 1996, p. 31
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La Secretaria de Salud esta |nc|mda en este rubro, ya que a traveA de’ ésta'f" A

se dan a conocer campaias de los problemas de salud. a que se enfrenta la’
poblacién en las distintas épocas del aﬁo. como la campaiia para prevemr Ias
enfermedades respiratorias en mvlemo.‘reallza también, campanas para mformar
sobre las vacunas para los nifios, eté.

Otro organismo es CONASIDA (Consejo Nacional para la prevencion y'
Control del SIDA) que tiene cbrﬁdpﬁncipal objetivo concientizar a la sociedad en
general, y a los Jovenes en pamcular sobre qué es el SIDA, sus implicaciones y
consecuencias y sobre todo cuales son las medidas adecuadas para prevenirlo.
CONASIDA ha llevado a ca camparias en medios electrénicos, dentro de
algunas campafas estén “Dlsf ta el amor, hazlo con responsabilidad”, “Mujer y
SIDA", etc. Este es uno de los’ organlsmos que constantemente presenta nuevas

campaﬁas

En el sector de l1a n‘iﬁ'eyvz,fsvek han podido ver gran cantidad de campaias que
atienden a varias prOblérhéticés Instltuciones como el Sistema Nacional de
Desarrollo Integral “parala Familia (DlF) ‘que tiene como principal objetivo
promover el bienestar de la nifiez en el entorno familiar, lleva a cabo campafias
de vacunacién, campaiias en contra de la violencia intrafamitiar, etc.

Una problemética que en nuestros dias esta creciendo cada dia mas y que
cobra mas victimas es la de la prostitucién infantil, problema que ya esta siendo
atendido con la unién de varias instituciones, entre las principales esta la
UNICEF y el DIF y que han promovido una campaiia que se llama “Abre los ojos”.
De esta forma se puede ver que cada vez son mds los organismos que estan
tratando de concientizar a la sociedad ante las problematicas que vive el pais.

2 ibid. p. 38
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~lLa Imc1at|va anada es Ia parte de la somedad que no esté reglda por ‘el
; Estado y que mvnerte capltal para poder abrir fuentes de trabajo, y que a su vez,
estas le redltuen Ios capltales mvertldos es decir, es lucrativo®'

Algunas‘empresas buscan un buen desarrollo social, no sélo al interior de
Ias mlsmas sino al extenor apoyando programas de beneficio social. La empresa
DANONE ha apoyad _Aa'Asomamones civiles que atienden problemas de cancer
en Ia nlnez, lo cual logran a través de campafas en medios masivos y donando
parte de sus ganancuas a dlchas organizaciones.

Televisa ha realizado diversas campafias sociales, dos de las mas
importantes en su tiempo: “Cuidate a ti mismo® y "Cuenta hasta diez". Uno de los
eventos de beneficio social que promovié esta empresa fue Teletdn y la campaia
que manejaron fue a nivel nacional en casi todos los medios de comunicacién. En
la actualidad estan llevando a cabo una campaiia para promover los valores en los
mexicanos. Por su parte, Televisién Azteca también ha incursionado en esta tarea,
con una campafia en contra de las drogas, misma que ha funcionado
positivamente entre las personas.

El Consejo de la Comunicacion, antes Consejo Nacional de la Publicidad,
es el organo representativo del sector de la iniciativa privada en la realizacién de
campafias sociales, ya que conjunta a un gran niOmero de empresas que apoyan
a la sociedad con respecto de los principales problemas que enfrenta. La campafa
“Un buen Mexicano”, representa el mayor logro y reto para este organismo, como
afirma el Lic. Erwin Salas, jefe del area de nuevos proyectos y medios alternos,
debido a que es la primera campafia de larga duracién que ha tenido un gran
éxito y respuesta por parte de la poblacion.

* ibid. p. 50
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La iniciativa privada se estd preocupando cada vez ‘'mas por “las™

probleméticas que surgen y crecen en nuestro pals, y se ven en la necesidad de
brindar apoyo a la sociedad mediante campaiias sociales, para el buen desarrollo
interno y externo de las empresas. Es importante destacar que cada vez son més '
las empresas que incursionan en esta tarea, sin embrago todavia hace falta una
cultura de prevencion y atencién ante las grandes causas socnales que aquejan a
nuestro pais. e

El dltimo sector esta integrado por los organlsmos no gubernamentales

ONG's o también |Iamadas Asociaciones - Civiles, formada r; grupos de la

socuedad encammadas a promover el desarrollo p am ar y comunitario,

_-apoyan: a Ios sectores de la sociedad que et ! 0 “en las grandes
‘problematlcas del pais, su principal caracterlstlca .es que no son lucrativas.

" En'la actualidad se ha dado una proliferac’:ién‘ de este tipo de organismos,

o tanto naclonales como internacionales, y que atlenden muchas causas sociales.

ONG's que apoyan en el ambito familiar: a la mujer, con respecto a la violencla
“intrafamiliar; a la juventud, en las diversas inquietudes que aparecen en esa edad;
en el &mbito de adicciones; y en otros mas.

Dentro de las ONG's internacionales se puede mencionar Green Pace, que
busca detener el maltrato y {a caza de ballenas y de la cual se veh anuncios en
Television y otros medios; Amnistia Internacional que busca detener la 'viOIenCia y
la tortura hacia las personas y que cuenta con una buena difusién a través de
medios impresos (Folletos, carteles).

Las camparfias sociales forman parte importante del desarrollo de una
sociedad, ya que es por medio de éstas que se trata de concientizar a la poblacién
sobre los principales problemas que los aqueja y estos tres sectores mediante sus
campanias fomentan una cultura de prevencién en la sociedad.
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Sl blen es CIerto. - qhe no - puede decirse que todos los organismos
menc:onados proplamente hacen uso de las herramientas del marketing social, se
puede aﬁrmar que con el paso del tiempo se hara mas necesario aplicar estos
‘conocimlentos para el mejor desarrollo de las campafias de responsabilidad social
y para oonoqer ‘con mayor profundidad al publico y su actitud frente a las grandes
problematicas, de esta forma sera posible crear estrategias de comunicacion mas
eﬁcaces para lograr erradicar cada problema.

1.3 Marketing Social

Desde su origen se comprende que el marketing presenta como base'principal el
tener conocimiento amplio del mercado que. interesa en un determmado momento
y, de esta forma, crear estrateglas de eomumcacuén (Pubhcxdad) ‘que’ vayan
encamlnadas aun grupo especif coy. con Ob]etIVOS claros y predetermunados

En el caso del Marketmg Socnal este oonocnmiento del mercado no cambia,
sélo su denommacnén. para Philip Kotler lleva por nombré "Grupo de Adoptantes
Objetivo” y Ias estrategtas de comunicacion que se planean y ejecutan estan
encammadas auna causa social para lograr un cambio de conducta, que, después

- dé un pylrazp‘ ide‘térm'i'nado. establezca una cultura de cambio en la sociedad.

En los siguientes apartados se abordaran las caracteristicas del Marketing y
la forma en que sus herramientas pueden ser adaptadas al ambito social. Es
importante aclarar que el término que se usara generalmente sera: Marketing

. ~Social y en menor medida su traduccion al espafiol (Mercadotecnia Social), ya

que, los autores que fueron consultados para obtener informacién sobre el tema,
al ser extranjeros, manejan el primer término en todo momento.
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1.31 Evolumon hlstorlca y concepto actual :
Los mtentos de la socnedad por salvarse a si misma de los’ problemas que lo -
aquejan se remontan a tiempos antiguos, problemétlcas que surglan en el
contexto histdrico de cada grupo social, es asi que en la antlgua Grecla y Roma se
lanzaron campafas para liberar a los “esclavos; en: lnglaterr urante ,l,
Revolucidn Industrial se hicieron campaﬁas para eVItar Ia pnsuoni or »deudas g

conceder el derecho al voto a las mu;eres yla abollcuon del trabajo delo nlnos. en
1721 se traté de convencer-a la poblaclon de Boston de que se vac naran y de
esta forma detener una epidemia de viruela. : y :

Pero no es sino hasta ia década de los aﬁos 50 del siglo pasado (siglo XX)
que se empezd a estudiar sistematicamente el cambio social por cientificos
sociales americanos. Las opiniones se diversificaron, por un lado algunos llegaron
a la conclusién de que las campaias sociales resultaban ineficaces (Kotler, 1992)
y por otro algunos mercadologos se dieron cuenta que era necesario implantar
programas encaminados al bienestar de los individuos o de la sociedad (Naghi,
1985).

Entre la década de los 60 y 70 aparecié una corriente de pensamiento cuya
propuesta era el utilizar el marketing de forma responsable y asi las empresas,
organizaciones o personas que utilizaran esas técnicas debian ser conscientes de
las consecuencias de sus actos en la sociedad.

El término Marketing Social fue utilizado por primera vez en el afio 1971.
Para Miguel Angel Moliner el Marketing Social ha pasado por distintas épocas de
renovacion a lo largo de su historia, que han ayudado a ampliar y enriquecer el
concepto. “Si bien el origen académico del Marketing Social puede situarse en la
década de los 70, Fox y Kotler (1980) han encontrado en diversos tipos de
publicaciones del siglo XIX, posters y anuncios publicitarios relacionados con
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alguna causa soctal [ ] pero no fue hasta 1952 cuando el estudlo del Marketing' '
Social empezo a alcanzar otras dlmensmnes mas profundas

identidad” del Marketing,: -
Durante estos afios se produce;.u
marketing deberia aplicarse a las causas sociales.

2. La Segunda etapa se caracteriza por la consoiidacién del drea, y se inicia
con un trabajo de Fox y Kotler (1980) donde se repasan los diez primeros
anos de existencia de esta disciplina. En esta Segunda etapa se acepta la

aplicacion del marketing a las causas sociales y se desamolla su cuerpo
tedrico.

3. La Tercera etapa es de sectorializacion, iniciandose con el libro de Kotler y

..Roberto (1989) que marca un antes y un después en el planteamlento de

las campanas sociales. Ei Marketing Social empieza a adoptar a sectores
““como la samdad. las organizaciones no lucrativas o la ecologia.

El. concepto de Marketing es practicamente nuevo, un concepto
verdaderamente de vanguardia segun Laura Fischer, quien también afirma que la
Mercadotecnia se puede aplicar en diversos rubros que podria ser lo comercial, lo
politico y lo social “...Hay que estar preparado para diagnosticar las condiciones
que privan en el mercado meta al que se desea llegar. Por lo tanto, a partir de ello
podemos no solo hablar, sino hasta teorizar sobre mercadotecnia para empresas
de lucro, no lucrativas, de sector privado o de sector publico [...] si bien la

# Moliner, op cit. p. 24
B ibidem
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mercadotecma naclé para orgamzac|ones de Iucro que pueden o no consxderar el
beneficios soclal como un’ -fin. prlontano la mercadotecnla soc'al podra o no,
_.considerar - un f in"de ucro, pero mdefectlblemente tendré por ﬂn pnncupal el R

‘ beneﬁcuos socnal"2

rob|emas como el SIDA :
el’ analfabetismo los

» Hoy en dia Ias causas sociales han evoluc:onad
i ;kla sobrepoblacnén el 'abuso'de'droga contammacnon,

sdéie'd'a:q‘pdf‘sijiimpacto negativo en‘el'déééfro’l_lb dé la misma.

e Tres decadas después de Ia apancuén academlca del Marketing Soc:a| se
puade observar que ya son muchas y de -diversas indoles las orgamzamones
civiles, dependencnas del goblemo y asociaciones de publicidad que recurren a

“este tlpo de mercadotecnia para la planeacién y ejecuciéon de estrateglas de
' comunicacion y el diseiio de programas encaminados a encontrar una: posible

- solucidn a aquellos problemas que enfrenta la sociedad. k

1.3.2 Diferencias entre Marketing Social y Marketing Comercial
Hasta ahora se ha explicado que el Marketing Social se presenta como una
extensién del Marketing Comercial, y atn cuando el primero retoma aspectos
fundamentales del segundo se han establecidos diferencias entre ambos, teniendo
como diferencia basica el objetivo que persiguen.

A continuacién se presenta un cuadro comparativo en el que se podran
observar de manera mas clara las diferencias que existen entre el Marketing
Comercial y el Marketing Social?:

 Fisher, op.cit. p. 418
2 ibid, p. 243
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Marketing Comercial

Marketing Social

Su fin
ganancias econdmicas tras la venta

primordial es

de un determinado producto a un
grupo objetivo, cubriendo de esta
forma
éste. .
Busca conccer a profundidad a su
ﬂmercado meta. para asi identificar

_",SUS necesndades (basicas, de

~'status, de ‘aceptacion, etc), y deseos

fgy a parhr de esto incitarlo a la|3

" compra de un determinado producto
o servicio.

Vende productos o servicios a
través de estrategias de
comunicacién, basadas en una

investigacion previa del mercado.

obtener| 1.

necesidades y deseos de|2.

No existe interés en obtener una
retribucion econdmica. Surge a partir
de problemas o causas sociales y no
de productos comerciales. :

Busca conocer a profundidad a'su
"grupo de adoptantes § ob;etlvo
(Kotler, 1992) para ‘identificar: los|
problemas que lo aquejan y a partlr
de esto “pr '

‘promover | - ‘ideas

encaminadas a una posible solucién.

. Promueve la aceptacion de idéas.

formas de conducta y - nuevas
actitudes, para asi lograr una cultura

de cambio en la sociedad. -

En todo tipo de mercadotecnia existen cuatro variables, producto, precio,
plaza (distribucién), promocion, que integran la llamada Mezcla de Mercadotecnia
conocida también como las “4 p’s”. A continuacidon se expone en un cuadro
como se ajustan estas variables tanto al Marketing Comercial como al Marketing
Social?s:

2 ibidem
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Marketing Comercial

Marketing Social

Producto. Se crean productos con base

en las necesidades y deseos del

mercado destinados a la venta.

Precio. Se establece de. acuerdo al
valor de uso y al valor de cambio del
producto, el precio es_'el que tiene que
pagar el consumidor para obtener el
producto. ‘

Plaza. Es la bisqueda de los canales de
distribucién  adecuados para que el
ultimo consumidor pueda  adquirir el
producto en un

lugar -y -“momento

oportunos.

Promocion. Es planear estrategias de
comunicacion y dar a conocer el
producto persuadiendo al consumidor a
adquinrio, presumiendo que cubre
alguna de sus necesidades. Se recurre

a la publicidad en sus distintas formas

Producto. El producto, en este caso,
que
promueve y no se vende entre el grupo

seria el problema social se

de adoptantes objetivo.

Precio. Radica en la adopcién de una
idea que conlleva un cambio de actitud
o conducta frente a una problematica
social. Se puede decir, que el precio lo
paga el adoptante objetivo cuando
acepta ese cambio de actitud o
conducta, compra la idea (no con
dinero, sino con '

acciones) que

promueve el marketing social.

Plaza. Se trata de la distribucion de los
mensajes y de objetos tangibles, si la
campafia lo requiere (condones, suero,
etc.). También busca poner al alcance
del grupo objetivo el programa o servicio
social que ofrece el agente de cambio u
organizacion que lanza la camparia.

Promocién. Es la planeacién vy
ejecucion de estrategias de
comunicacién, basadas en una idea

social, que se dan a conocer al grupo
de adoptantes objetivo para lograr un
cambio de actitud en cuanto a una
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(medios impresos, medios electronicos,

publicidad directa, etc.) para lograr este
objetivo.

Investigacion de mercados. Se
acostumbra llevar a cabo una

investigacién que permita conocer los
habitos de consumo del mercado y de
esta forma diseﬁaf aqhellos productos
que de una u otra forma cubran esas
necesidades del consumudor Una vez
que el producto esta en el mercado
también - se” realiza’ una investigacion
para cpnocer' el grado de aceptacién
que éste ha tenido en el mercado meta
y- a. partir de esto tomar decisiones
sobre el producto.

problematica que lo afecta y con el

tiempo lograr crear una cultura de
cambio.
Investigacion de mercados. Utiliza la

Investigacion de Mercados para conocer
a fondo al grupo de adoptantes
objetivo y asi conocer como le afecta
una problematica social, a partir de esto
se crean estrategias de comunicacion
que tengan como objetivo concientizar
sobre las alternativas de solucion
dicho problema.

a

Se puede observar que la Mercadotecnia

en general determina las

necesidades Yy deseos humanos gracias a la investigacién de mercados y
propone la forma de cubrir dichas necesidades. En el Marketing Comercial esas
necesidades del mercado se cubren con una mercancia, mientras que en el
Marketing Social las necesidades son cubiertas por medio de la promocion de
ideas destinadas a atender una problematica de la sociedad y de esta forma lograr

un beneficio social.

La finalidad del presente apartado fue establecer las principales diferencias
que existen entre el Marketing Comercial y el Marketing Social con la elaboracién
del cuadro comparativo. En el siguiente apartado se profundizara en cada una de
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=y Ias cuatro vanables de Ia mezcla de mercadotecnia para entender ‘con mayor N
: clandad qué papel desempenan en al ambito del Marketing SOCIaI :

133 Las‘4 p’s en el Marketing Social ,
: Yé se ha explicad\o que este trabajo esta compuesto por una primera parte teérica
y una segunda de tipo practico. Esta Ultima se trata de la realizacién de: una
campafia de publicidad social basada en los pnncnplos del Marketmg Socual por. lo
que en los siguientes 4 apartados —incluyendo este— se expllcara como es que se
da este proceso. § . E :

la:de M; cadotecnla Ias
/stos cuatro

En un primer momento se hablara d : \
llamadas 4 p's (Producto, Plaza Promocién y Plaza) en p:
conceptos en cuanto a la mercadotecnia de tIpO socn

. PRODUCTO-> Se trata del Problema social |dent|f cado entre'determmado
grupo social. El producto es lo que thp Kotler Ilama Causa Soclal Por su
parte, Miguel Angel Motiner califica al producto como de carécter mtanguble
y lo llama Idea Social.

Problema Social, Causa Social o Idea Social resultan ser sinénimos, los
tres son intangibles y no mercancias, se refieren a una situacién que esta
afectando a cierto sector de la sociedad y la punta de lanza para la creacién
de una campaifia que ayude a contrarrestar o resolver la problematica que
se trate. El producto es el Problema.

. PLAZA (Distribucién) - Esta se trata principalmente de la forma en que
se dan a conocer los mensajes, es decir los canales, llamados asi por
Phillip Kotler (1992), a través de los cuales se trate de llegar al grupo
objetivo y recibir su respuesta ante los mensajes, Moliner Tena dice que
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estos . canales de dlstnbucnon y respuesta deben ser cuados para o

que permltan Ia transformacnon de Ias motlvacaones en accnones"27

‘Lo cual podria ser que en un Cartel (canal medlo de comumcacton) que
haga referencna a cutdar el agua se incluya un teléfono (canal-medlo de:
comunlcacxén) al cual se reporten fugas de agua (respuesta) de esta forma
se permlte a ia poblacnon responder a este Ilamado AN :

PRoMoclén >  Se compone de to&aé "aq‘ue»Ikla’s estrategias de
com’un'icacic')n creadas para promover una idea con el principal objetivo de
- atender una problematica social. La Promocién estd encaminada a lo que
"_es la Publicidad Social que se realiza teniendo como base e} problema y el
grupo de la poblacién que afecta.

Phillip Kotler (1992) se refiere a la promociéon —en cuanto al marketing
social- como la estrategia de cambio y dice que “es la direccion y programa
adoptados por un agente de cambio para realizar el cambio en las actitudes
y las conductas de los adoptantes objetivo”.?®

La promocion integra todo aquello que se realiza para que, ante una
problematica, la poblacion conozca ias alternativas de solucion o la forma
de contrarrestar sus efectos, lo cual, va desde un cartel publicitario, un
anuncio de radio o television, hasta conferencias en las que se de amplia
informacién a la gente o “stands” que proporcione informes de manera
directa y en los que se distribuyan condones o se vacune a los nifios, por
ejemplo, esto ya es parte de la camparia de publicidad y de los programas
diseflados con base en ciertos objetivos a partir de la causa social.

27 Moliner, op.cit. p.29
* Kotler, op cit p 20
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e PRECIO -—) No se trata de una tarlfa aquella que se cubre a camblo de:"
-una mercancna ‘NO; hay dinero_de por medlo Y asn como el producto el,
precio en el Marketmg Social es algo mtangnble Mlguel Angel Mohner
‘(1998) dlce que; el precuo representa lo: que comprador 0= adoptante
' ObjetIVO debe aceptar para obtener el producto E 2

E! precuo equnvale entonces al camblo de conducta o acmud
sutuacuén que afecta a ‘la socnedad aquel que ha sido promovud de esta =
forma el precno que se debe pagar ante el tabaquismo y la promocién de la 'i
idea "Deja de fumar para vivir” (Producto), seria dejar de fumar (precno)

Una vez explicado o anterior podemos observar que, en éfectb, las técnicas
basicas del marketing son claramente adaptables al ambito social. Hasta el
momento se han retomado los conceptos de_Kot|er (1992) y Moliner (1998), los
cuales, describen de forma similar los componentes del Marketing Social, ambos
autores hablan de otros elementos de suma importancia como lo son el agente de
cambio, los adoptantes objetivo o grupo objetivo, la investigacion de mercados, el
disefio de una campafia y su evaluacion tras un determinado tiempo.

A continuacion se define lo que es un agente de cambio y los adoptantes
objetivo, respecto a la investigacion de mercados y el disefio de una camparia hay
apartados preparados especificamente para profundizar en la informacion de
ambas variantes:

. Agente de Cambio - Se trata de un individuo, una organizaciéon o una
alianza que intenta realizar un cambio social, que da cuerpo a la campaiia
de cambio social (es de donde surge la iniciativa de llevar a cabo una
campaiia de publicidad social que atienda a un determinado problema). Se
trata de ONG's, Dependencias del Gobierno, entre otras instituciones.
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. Adoptantes Objetivo -> Individuos, grupos, poblaciones enteras, que son
el objetivo de los llamados al cambio por parte del agente de cambio det
Marketing Social (Cuando se habla de mercadotecnia social o Marketing -
Social no se puede dejar de lado la investigacién de mercados que se
aplica a estos individuos, grupos, etc, para llegar a conocerios como grupo
objetivo y, de este modo, lograr conocer su situacion ante la problematica
social que se atiende). Son aquellos a quienes estan destinadas las
estrategias de comunicacién y promocién, aquellos qué se. ven mas
afectados por el problema que se trata en un determinado momento. - ‘

Es importante seguir cierto orden cuando se habla de Ma_rketing sociai,
de esta forma podemos decir que lo primero que debe hacerse e_"s i_dehtiﬁcar el
problema (causa social), después detectar y conocer a través de una
investigacion de mercados al grupo de la poblacion que se ve afectado
directamente por dicha problematica, una vez vaciados, analizados e
interpretados los resultados que arroje la investigacion llega el momento de ia
elaboracion de estrategias de comunicacion (ejecuciones publicitarias) que
permitan iniciar el camino hacia la solucién del problema que se atiende,
posteriormente el disefio de una estrategia de medios, aquella que de forma
6ptima permita proporcionar la informacion que se considere necesaria, Util y
adecuada al grupo de adoptantes objetivo. Todas estas “etapas”, por llamario
de alguna forma, se expondran a detalle en los siguientes apartados.

1.3.4 lidentificacion del problema y del Grupo de adoptantes
objetivo.

A lo largo del tiempo, la sociedad ha sufrido conflictos, por llamarlos de alguna
manera, que afectan su estabilidad y su bienestar, los problemas sociales que se

presentan en determinados grupos pueden afectar la salud (tabaquismo,
alcoholismo, drogadiccién, SIDA, etc), la economia y la educacién (la
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sobrepoblacuSn nlﬁos de la calle etc), Iarestabllldad emocwnal “de Ios |nd|v1duos”' T

(violencia lntrafamlllar), entre otros

Una problematlca socnal se. |dent|f ica cuando varios mtegrantes de una
sociedad se ven afectados por una determinada situacién y que, en algunos casos
como el SIDA, tiene consecuencias fatales ain en la actualidad y otros como la’
Bulimia y la Anorexia que tratados a tiempo evitan la muerte de quiéh lo sufre.
Para contrarrestar esto -se.elaboran campafias de prevenciéh, es decir, se
elaboran estrategias de comunicacion para que de esta forma se pueda evitar que
haya mas victimas por uha problematica social.

No todos los problemas sociales tienen como consecuencia la muerte, los
causados por la. ignorancia, que proviene de la pobreza principalmente, son
problemas - que impiden en mayor o menor medida (depende del! contexto) el
desarrollo de un pais, sin educacién no hay progreso. En este caso una
alterhativa de solucién es llevar a cabo una campafia que induzca al estudio aun a
= las pobléciones mas pobres de un pais.

Alrededor de la violencia intrafamiliar en las clases pobres giran distintas
probleméticas: el alcoholismo o drogadiccion de los padres,  mujeres y nifios
golpeados por el jefe de familia, muchos hijos, alimentacién deficiente, poca o nula
educacion, el escape de los hijos que se com)ierlen en niﬁos de la calle en donde
comienzan una nueva vida también rodeada de problemas, prmcupalmente de
enfermedades.

Para todo tipo de mercadotecnia, conocer al publico objétivo es de sUma

importancia, solo asf se pueden disefar productos y estrateg|as de comumcacién
que de antemano obtengan aceptacién.
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! en que e| afectado se fue involucrando con la problematlca y en qué grado le esta
: perjudlcando aI momento de plantear ideas encaminadas a una posible solucion.

. Ante un\'problema soctal es prioritario identificar a quienes estd afectando,

es decnr la segmen acnon

Criterios de Segmentacion®®

Criterios generales Criterios generales Criterios
objetivos subjetivos especificos

Sexo
Edad Personalidad Beneficios buscados
Estado Civil Estilos de Vida Frecuencia
Nacionalidad Clase social L ealtad
Regidn de residencia Disposicidon
Clima Actitud

Tamafio de la familia
Renta

Ocupacién
Educacion

Comportamiento

¥Moliner, op.cit. p. 134
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Una vez que las caracteristicas del segmento han sudo establecndas es

necesario conocer la forma de comportarse de los individuos que 1o’ mtegran de
este modo puede establecerse la manera en que ios mtegrantes del grupo de

adoptantes objetivo se relaciona con el problema vy, mejor aun conocer Ias‘

variables a partir de las cuales se pueden crear estrategias de comur_ucacnén. :

A continuacién se presenta el Modelo de Comportamiento delkindividuo
para e! Marketing Social, el cual se retoma de Miguel Angel Moliner Tena y que
incluye aquellos factores que influyen en la forma de comportarse de los individuos

que finalmente son los que marcan la adopcion o no de una idea social o la
solucién a lo que le afecta.
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Modelo de comportamiento del individuo para el marketing social®®

ctores personales:
Personalidad y
Experiencia . -
Ciclo de vida biolégica™
Percepcién . .

Proceso Central de Adopcion

«incentivadores

—{ Comp

Actitudes.

Inhibidores

- Aprendizaje

Factores sociales:

o Influencias personales s

o Influencias familiares’
o ’ o Grupo social o de referencia = - 5"

- El Marketing Social o Estilo de vida

e Clase social

e Cultura y subcultura

Motivacion > Se define como la causa que justifica un comportamiento. Es una

necesidad suficienternente activada que predispone hacia una accién, detras de
las ideas y practicas existen unas necesidades que son las que mueven al
individuo a pensar y a actuar en una direccién determinada.

TESIS CON
* FALLA DE ORIGEN

Yibid, p 101
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, Sefpuéde 6bsefvé'ri;rrillrér'F-r’irlja'riti{ideﬁdiéiare'ce's'idéaé's' de Maslow®' cinco tipos’

de estas: .
NECESIDAD
DE
AUTORREALIZACION
/ﬂECESIDAD DE PRESTIGK\
_/'NECESIDAD DE PERTENENCIAN
FNECESIDAD DE SEGURIDAD \
/ NECESIDAD FISIOLOGICA \
a) Necesidades Fisiolégicas: Son las primeras que aparecen.y son

b)

c)

d)

fundamentales para el mantenimiento de !a vida en su'sentido fisico. Son el
hambre, el sexo, la sed, etc.

Necesidades de Sequridad: Relativas al cuidado de la vida fisica, como
proteccidn contra el dafio fisico o el control de las amenazas.

Necesidades Afectivas o de posesién y amor:  Llevan a buscar
relacionarse con los demas, persiguiendo la aceptacién a tra\}és'del afecto, o
la asociacion o la afiliacién. Se trata de necesidades de tipo social como el "

dar y recibir afecto. T :

Necesidades de Estima y Prestigio: Esto frente a Ios demés - en Ias que
se buscan sentimientos de autoconfianza, de. utlhdad Es elrdeseo de;
todas las personas de obtener una evaluacién estable y elevada de si
mismas. :

*ibid, p. 104
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e) Necesidades de Autorrealizacién: De perfgcciﬁopamiéhﬁ be'?srdﬁéiié
cumplimiento de las capacidades totales de la persohalidad_.

A través de distintos comportamientos los ,indiv}i‘duo‘s' van cubriéndo estas
necesidades segln  sus propios objetivos.’ Siéfppfé valiéndose ‘de sus
creencias y valores e incluso del aprendizaje o e_)lzpetriehdia obtehidos a lo largo
de la vida. e o Sl

Creencias -> Se trata de “un juicio que el individuo tiene fdrnﬁado sobre una
persona o una cosa, estando este juicio directamente inﬂuido por las mOtivaciones
o las necesidades del individuo™®?, estas ideas que el individuo se forma sobre
algo pueden ciertas o no. Las creencias pueden llegar' a’ convertirse. en el
esquema de referencia al que acude un individuo cons‘t‘ante‘menfte. Yy Ilegan a
convertirse en valores. R

Valores - Ideas globales que tiene cada individuo respecto aﬁlo que es Cdrrecto,
y erréneo. e B . o

Una vez que se han tomado en cuenta estos conceptos se puede decir que
todo individuo se comporta de cierta forma para cubrr sus necesidades
basandose en aquellas creencias y valores del grupo social al que pertenece. Lo
que el Marketing Social busca es cambiar aquellas actitudes y comportamientos
gue, aun cuando se efectlan a partir de un esquema de referencia, resultan
dafinos o contraproducentes para aquel que los ejecuta.

Cambiar una creencia que conlleve un cambio de actitud o comportamiento
no es tarea facil para quien hace Marketing Social pero es indispensable en
algunos casos para enfrentarse a una problematica que afecte a ia sociedad.

' ibid, p. 108
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Frases como “La fam|||a pequeﬁa vive mejor' ‘o0 “Pocos hijos para darles

',mucho han sido: parte de campaﬁas destinadas a cambiar la creencia de que
muchos huos era mdlcno de un matrimonio feliz, al cambiar esta creencia se
'7 atlende el problema de |a explosmn demograf ca y se propone la idea de dar a los
huos una vlda mejor en cuanto a la atencidn, su alimentacion, su educacion, estilo

: de vnda, etc.:.

Al momento de elaborar las estrategias se deben tomar en cuenta al grupo

'objetlvo y aquellos factores que van a ser determinantes para e! proceso de
'adopmon de una idea social. Moliner Tena habla de cuatro factores:

1

Econémico-politico-legales -> La situacion econdmica de un individuo
influird en todo aquello que tenga que ver con su estilo de vida: creencias,
actitudes y précticas asi como también sera el parametro que le permita
ubicarse en una u otra clase social. En cuanto a lo politico se refiere a que
si se inclina por la derecha o la izquierda, su ideologia, y en lo referente a lo
legal se trata principalmente de sus derechos, obligaciones y prohibiciones
que en algunos casos varia debido a la edad de cada individuo.

Factores Personales > Son aquellos que un individuo refleja al momento
de interrelacionarse, es decir su comportamiento: la Personalidad
(sociabilidad, estabilidad emocional, la agresividad, la independencia, la
introversion o la seriedad); la Experiencia (son todos aquelios resultados
que se acumulan a lo largo de la vida de una persona, es decir, el
aprendizaje); El ciclo de vida biolégico (son las distintas etapas por las que
debe pasar todo individuo, no se desenvuelven de la misma forma un
adolescente y un anciano); y a Percepcion (es la forma en que el individuo
toma, procesa, interpreta y utiliza toda aquella informacion que le interesa y
que recibe de su entorno). Estos cuatro factores van a influir en la forma de
percibir y evaluar su mundo.
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3. Factores Sociales > Son seis Ios'faétoreé s'bciarr

Armario, 1993; Miquel, Molla y Bigé, 1994 Kotler Cémara y Grande
1995; Santesnases, 1996): § :

+ Las influencias personales: Se trata de Ia comumcacnén entre el
individuo y una persona préxnma a el un vecmo un amigo o
compaifiero de escuela o trabajo.-- De una charla o relacion de este
tipo un individuo puede obtevvner;un‘a m,ﬂ.uencua poderosa, socialmente
positiva o negativa que puede causar un cambio de parcial o radical
en su forma de ver et mundo. e ' :

¢ Los Grupos soc:ales o de: referencua' Son grupos con los que el
individuo se siente |dent|ﬁcado Y que va a ser mﬂuyente en cuanto a
su adopcion de ideas. El su;eto tomaré como pautas de
comportamiento la forma de actuar de grupo"y lo, reﬂejaré ante
personas ajenas a éste.

¢ Las influencias familiares: La famlha es el pnmer grupo social con
el que el individuo tiene contacto es decir su primera mﬂuenc;a De
la familia adquiere y aprende normas, valores y conductas sociales.

e Las clasés sociales: Se trata del nivel de prestigio y estatus social

que comparte un grupo con ideas y comportamientos afines. La -

clase puede ser baja, media o alta y cada una de estas llega a tener
varias subdivisiones. T

» Estilos de Vnda. Es 1a forma de vivir de los individuos, cémo se
: dwierten cémo gastan cémo emplean o distribuyen su tiempo libre.
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e La cultura. “Esel conjunto de valores. creencias, actltudes actos y'
_conductas de una sociedad, que se transmlte de generacnon en

generaclon

Cada individuo va creando su propia imagen (autoimagen) aquella‘en ;
la que se fusionan los factores sociales que se han menctonado ‘La
autoimagen definida como la imagen o concepto que tenemos de nosotros
mismos (Kotler, Camara y Grande, 1985), es desglo' da: en tres
componentes por Moliner:

» La autoimagen personal es decnr 'co o
mlsmo

ve'un individuo a 'si

e La autoimagen soclal es decw como cree un Indlvuduo que lo ven
los demés D

. ,La autolmagen ldeal es decir. cémo le gustaria verse ante un
mdlvuduo ‘

4, El Marketlng Social > Este es el udltimo factor que influye en el

V compoi'tamrlento del individuo el cual debe ser tomado en cuenta al intentar
que adopte una idea. Cuando un agente de marketing elabora estrategias
de comunicacién tiene como principal objetivo lograr un cambio de actitud
en el grupo de adoptantes, si el agente logra su objetivo vy la idea es
aceptada entonces el marketing social habra logrado influir en el
comportamiento. Este cambio del individuo sera fundamental al momento
de tomar decisiones o cuando se e proponga un nuevo cambio de actitud.

3 ibid, p. 115
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El método que se utiliza en_e

kl,vMa_rketing Social para conocer al grupo de .
adoptantes objetivo es la Investigacién de Mercados, tanto a nivel cuantitativo
como cualitativo, de esta forma se obtienen datos de los integrantes de este

grupo, en cuanto a los factores y caracteristicas mencionados en este apartado.

1.3.56 Investigacion de Mercados

La Investigacion de Mercados constituye uno de los factores primordiales que
intervienen en el proceso del Marketing Social, es a través de ésta que se permite
conocer al grupo de adoptantes objetivo y su situacion ante un problema social.

Es necesario entender qué es y cémo se lleva a cabo una investigacion de
Mercados, como herramienta auxiliar de la Mercadotecnia, es por ello que en este
apartado se expone qué implica hacer una Investigacion de Mercados, su
procedimiento y su aplicacién adecuada en una campaifa de tipo social.

Para Laura Fischer, la Investigacion de Mercados es “‘Un proceso
sistematico de recopilacion e interpretacion de hechos y datos que sirven a la

direccion de una empresa para la toma adecuada de decisiones y para establecer
asi una correcta politica del mercado™.

Otra definicion es la de John P. Alevisos que afirma que “Es la aplicacion
de principios cientificos a los métodos de observacidn y experimentacion clasicos
y de encuestas, en la busqueda cuidadosa de un conocimiento mas preciso sobre
el comportamiento de los consumidores y del mercado, para poder lograr una
comercializacion y distribucion mas eficaz del producto™.

‘: Fischer, op. cit. p. 106
" ibidem
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Se puede afirmar, entonces, que la investigacién de Mercados es un
proceso de recopilacion e interpretacion de datos que se lleva a cabo mediante
diversos métodos (encuestas, sesiones de grupo, paneles, etc.) para conocer a
profundidad al consumidor, en el caso del Marketing Social se conoce al grupo de
adoptantes objetivo y cual es su situacién frente a un problema social, de esta
forma el agente de cambio tomara las decisiones oportunas y precisas para la
planeacién de una buena campaia social.

Su objetivo primordial es brindar toda fa informacién posible para la buena
toma de decisiones ante una problematica que aqueja a la sociedad, lo cual
permite reducir los riesgos de un fracaso, ya que se tiene un pleno conocimiento
del grupo de adoptantes objetivo ante una causa social déterminada.

El Marketing Social establece su procedimiento de investigacién basado en
el proceso de la investigacion de mercados comercial. El agente de cambio debe
tomar en cuenta dicho procedimiento, ya que es el punto de partida antes de
disefiar las estrategias de comunicacién o tomar cualquier decisién que pueda
afectar el desarrolio de la campania.

El primer paso se constituye por la planeacion de la investigacién que
consiste en determinar la base de datos con la que se cuenta, es decir, tipo de
fuentes de informacién a las que se puede acudir. Miguel Angel Moliner presenta
en su Texto “Marketing Social’, un cuadro en donde se definen las fuentes de
informacién que se consultan en el Sistema de Informacion®®:

* Moliner, op. cit. p. 79
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Cualitativas - Reuniones de grupo
e »|  Entrevistas en

profundidad

Técnicas proyectivas

- Primaras [ . ) Observacion

Cuantitativas Encuestas
' g Expenmen\qs

Fuentes de
Informacién -

- : contables
“Internas Bases de datos

Secundarias

Publicaciones -
Estadisticas
Informes

Estas fuentes de mformacnén permmrén al agente social_lley y
|nvestlgaclén mas precnsa y eficaz sobre el grupo objetivo y la causa socual que se
promueve.

Plantearse cuales son las necesndades de lnforma n' que se requteren
constituye el segundo paso, ya que de esta forma se establece que se quiere
saber sobre el problema social y sobre el grupo de adoptantes objetlvo La eficacia
de una buena investigacién de mercados esta basada . en los dos puntos
anteriores.

Como en toda Investigacion de Mercados Comercial debe disefiarse un
sistema de informacion que permita la obtencién y el control de los datos, asi

como el ambiente en el que se desenvuelve tanto el agente de cambio como la

campafa futura.
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Mohner def ne al Slstema de: Informacnén del Marketlng como""El conjunto
de personas equupos v procedlmlentos dtsenados para recoger clasificar,
analizar, valorar y dxstnbuir a tuempo la mformac n demandada por los gestores

s del marketmg":"7

: En el 'Marketing Comercial toda ’inforrr;iaVciényfa'Cefca del producto como su
“ciclo de vida, competencia y situacién en el mercado ‘resulta fundamental para

" conocer desde qué punto hay que partir. En el caso del Marketing Social es

necesario conocer el problema social objeto ‘de ‘la campafa, consultar fuentes
secundarias como revistas, libros, periddicos que traten a profundidad el tema, de
esta forma se puede saber como se desarrolla -una problematica de esta indole
- en la sociedad, sus causas y consecuencias.

-~ _El amplio conocimiento del tema es prlmordual en el proceso de la
mercadotecma social para la pIaneacnén de las futuras estrategias de
. Vcomunicacién que se implantaran en la campaiia.

Teniendo la informacién de las fuentes secundarias el paso a seguir es
~ definir del tipo de investigacidn que se llevara a cabo para la recopilacién de datos
_ del grupo objetivo. Establecer si es necesario realizar una investigacion cualitativa
(se basa en la recopilacién de informacion a través de entrevistas, sesiones de
grupo en donde se profundiza acerca de la causa social), o una investigacién
cuantitativa (que se lleva a cabo mediante el disefio de cuestionarios que se
aplican a una muestra representativa del grupo objetivo). El cuestionario debe
estar disefiado de acuerdo a la informacion que se desea obtener, en ocasiones
los datos superfluos o innecesarios entorpecen fa interpretacion y el andlisis de los
resultados. En algunas campaiias se recurre a los dos tipos de investigacion ya
que se complementan en la obtencién de la informacién, y los resultados pueden
ser mas eficaces.

¥ ibid, p. 81
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En el caso de’ Ia mvesﬂgamén cuanmatlva Ia aphcamon de los cuestlonanos
puede ser de dwersa mdole' entrewsta personal por teléfono por internet, etc. Sin
embargo se plensa que la més efect "a e la encuesta persona| ya que se tiene un
trato més dlrect f con’ la: persona y se bueden observar algunas reacciones, hay

: que tomar en cuenta ‘que.en cada una de ellas snempre ‘existira un margen de error
por muy pequeno que sea. :

' DéSpués ‘de obtener la ‘informacion’ deseada es necesario procesarla, ya
" 'sea por niedio de la tabulacién o de.programas especiales de estadistica, y asi
llegar al’ paso i nal’ que es el anélnsn 3 _e’lnterpretaclon de los resultados que_

permmra por ﬁn tomar Ias demsmnes adecuadas ‘en cuanto a Ia campana se
ref ere. :

La investigacion de mercados es una de las pnncnpales herramlentas del
Marketing Social para la realizacion de una camparia, el conoc:mlento profundo
del grupo objetivo al que se dirige tendrd como resuitado 1a ef icaz elaboracuén de
estrategias de comunicacion para brindarle al pubtico mensajes claros y precisos.

1.3.6 Planeacion de la campania

El agente social de cambio tiene como tarea posterior a la Investigacion de
Mercados llevar a cabo la planeacion de la campania, que permitird, por un lado,
- establecer qué es lo que se pretende conseguir y cdmo se va a desarrollar. Por
otro lado, permite que los integrantes de la organizacion (agente social) estén
enterados de su papel y sus actividades en este pfoceso.

Para Miguel Ange! Moliner la planeacién de la campafia comprende cuatro
etapas, en las cuales intervienen diversas variables®®

¥ ibid, p. 48
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' . Imp|antaci6n Control ; Evaluacién_ :

“'De los ejecutdfes‘ 'Eticria

Fijacién de objetivos -+~ M°,tiVa'¢i°h =

Disefio de éstrategias

En primer lugar, es necesario establecer el tiempo que durara la campania,
de este modo se tienen los parametros para una buena planeacién. Como se
puede ver en el cuadro, en |la primera etapa de |a planeacion esta la auditoria o
analisis de la situacién que implica plantearse la pregunta ¢Donde estamos?, es
decir, se hace un analisis del entorno que rocdea a la camparia, se revisan lo
factores que favoreceran en su futuro éxito.

Es necesario que el agente social encuentre y defina cuéles son sus
fortalezas y debilidades, a eso se le denomina anélisis interno, que significa hacer
un estudio profundo de los recursos humanos y econdmicos con que se cuenta; la
estructura organizativa del agente de cambio; la participacién de sus integrantes
en el proceso de desarrolio de la campafia, ya que en todo trabajo publicitario el
trabajo en equipo resulta esencial para el éxito de una idea creativa; la imagen
que una organizacion o agente de cambio tiene ante la sociedad y el segmento
meta. Estos factores son importantes para medir en qué parametro de
credibilidad se encuentra el agente social de cambio.
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un segundo analusus es el extemo en donde el ob;ehvo es estudlar a Ia

sociedad y-su componamlento ante el problema social a promover y sobre todo et
estudio profundo del segmento al que se desea llegar. Ei anélisis externio se hace
'“ra traves de la Investigacion de mercados, que forma parte de la primera etapa de
la planeacion de la campaiia (aspecto que se mencioné en el apartado referente a
Investigacion de mercados). Con la investigacion se pretende saber como se
encuentran el grupo de adoptantes objetivos ante la causa social que se
promu'eve.

Este analisis también implica conocer los habitos de exposicion de medios
del grupo objetivo y de esta forma se podran seleccionar los medios que se
utilizaran para hacer llegar los mensajes al pablico meta.

Como segundo paso de esta primera etapa esta la fijacion de objetivos y en
ella se contesta a la siguiente pregunta: ¢Addénde queremos ir? Si se quiere
sensibilizar a la poblacién, concientizar o cambiar determinados habitos. Es
necesario establecer a donde se pretende llegar con la implantacion de una
campafia social para evaluar si la campafia (después de su lanzamiento) tuvo el
éxito esperado y cumplié con las metas propuestas desde un principio. Los
objetivos se dividen en general y particulares, deben ser claros, especificos y no
ser contradictorios entre si.

Esta etapa de fijacion de objetivos comprende dos tipos de planteamientos,
el primero que se hace en la investigacidon de mercados, en donde se establecen
el objetivo general y los objetivos particulares, y posteriormente, en la estrategia
creativa se plantean el objetivo de comunicacién y el objetivo publicitario,
(conceptos que seran explicados en el siguiente apartado).

El disefo de las estrategias consiste en la planeacion y ejecucién de

estrategias de comunicacion eficaces para llegar al grupo objetivo, comprende la
estrategia creativa y la estrategia de medios, mismas que seran explicadas a
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profundldad postenormente En esta etapa de Ia planeac«on de la campana enla’
estrategla creativa, los mensajes'deberan ser claros y deberé exnstlr un manejo
. . preciso de la estrategia de medios para que esta’ tenga buenos resultados. Para
el disefio de las estrateguas Molmer toma en cuenta tres facto‘res : 3

'« “Crear interés entre el grupo de adoptantes ObjetIVO sobre" el problema o
' causa social que se va a promover.
* Establecer un compromisoc que sera determmado segun el- objetlvo que
persiga la campafia, puede ser cambiar una conducta,: |nV|tar a la’'participacion

en un programa social, etc. EIl compromiso se establece mas dlrectamente con

el publico objetivo.
* Consolidar la relacién, el compromiso entre el agente soclal y el grupo de

adoptantes debe hacerse mas fuerte, eI segmento meta debe estar interesado
n39

en la futura campapa

Las estrategias de comumcacnon tlenen que estar basadas como ya se exphcé

;'Ven parrafos antenores. en todos los paso qu
Mercados y la planeaclon “de la campana Los mensajes que se promueven'f
: deberan. ser claros para el grupo objetwo de esta forma Ia |mplantaci6n de Ia b

. campaﬁa resultaré eficaz.

El proceso de la creacidon de una campana socml esté' baérad'o‘ en'el
esfuerzo de un grupo de trabajo, la lmplantacmn requtere, en prlmer Iugar. la -
coordinacion de las actividades a realizar de ‘cada uno de los lntegrantes del
equipo. o

*ibid, p. 56
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Dentro de este proceso se; tomarén en cuenta factores como la estrategla
‘de medxos y el presupuesto con’ que se cuenta para ‘el Ianzamlento de la
'campana Eleglr Ios' edlos |nd|cados proporclonaré ‘las herramlentas para
obtener una campana que'cumpla'coh Ios objetlvos p|anteados desde el pnnC|p|o

EI paso ﬁnal conSIste ‘en el control y evaluacuon de la campana La etapa
» de control mtenta detectar sn exnsten errores en |as estrategias de comunlcacxon
o desvnacxones de objetlvos. 'EI - control + de gestlén es’ fundamentalmente un,
proceso para motivar e lnstar Ders |

organizativas que favorezcan el fi

para detectar y corregir efrores de ejecucton 'no |ntenc|onados
intencionadas*®.

fre‘gulévrid'ades

Una vez que la campafia esta al aire y ha Ilegado al grupo de adoptantes
objetivo es necesario conocer el impacto que los mensajes tuvneron en éste y sifa
meta planteada se cumplié y se logré ese cambio de actntud 'esa |nV|tac|on a fa
pamcupamon en determinado programa social, si los resultados fueron‘ poéntnvos.

entonces la campafa fue todo un éxito. Esta etapa se ref ere a Ia evaluacnonkde la
campana. :

Es necesario aclarar que en el presente trabajo no se llega a la etapa de

evaluacién de la campaiia, ya que ésta se reallza una vez que la campana esta al
aire. : S

Como se pudo observar a {o largo de este apartado en el Marketmg Soctal .
se toman en cuenta los factores - internos del agente de ‘cambio y no sélo los
factores externos. Para el éxito de una campana de tlpo socnal estos aspectos
resuitan de vital importancia.

* ibid, p. 60
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1.3.6.1 Estrategia Creativa

En toda campafia de publicidad, ya sea social 0 comercial, la estrategia creativa
resulta una etapa de vital importancia ya que, de ésta depende, en parte, su
futuro éxito o fracaso. Una estrategia creativa es “La formulacién de un mensaje
publicitario de ventas que comunica el beneficio o las caracteristicas de problema/
solucién del producto y/o servicio que anuncia. Las estrategias son “lo que usted
dice” acerca de! producto o servicio™'. La estrategia creativa consiste entonces
en la elaboracién de mensajes claros y precisos (impresos o audiovisuales) para
promover un producto, servicio o causa social.

En el proceso de creacién de esta etapa de la campariia intervienen 6
elementos que se complementan entre si para la realizacién 'de- una buena
estrategia creativa. Los conceptos que a continuacién se definiran corresponden
al curso de Taller de Campaiias de Publicidad Social, incluido en el Pian de
estudios de la especiatidad de Publicidad.

. Concepto Creativo. Palabra o palabras clave que constituyen el eje rector
de todas las ejecuciones, es un concepto tangible o intangible que unifica
toda la campafia, es el primer paso para la elaboracién de todas las
ejecuciones y debera estar implicito en cada una de ellas para lograr unidad
en la campaiia (palabra o palabras que identifican a la campafia).

. Objetivo Publicitario. Es la imagen que se quiere que el consumidor tenga
de un producto, servicio o problematica social. Implica explicar qué tipo de
campafia se esta promoviendo, si es campaifa de lanzamiento,
mantenimiento, posicionamiento, reposicionamiento, o extensién de linea
(en el caso de campafas de publicidad comercial). “Un objetivo de la
publicidad es un resultado final mensurabie, formulado con claridad, de un
mensajé o mensajes publicitarios. Los objetivos se pueden medir: 1. Por

41 E. Shuitz, Don, Tannenbaum, Stanley, Elementos esencigles de la Estrategiq Publicitaria, Mc Graw-Hill,
México, 1992, p. 7
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medio.. de Ias ventas reales del producto o servncm' 2 Por medlo de
resultados concretos 3. En términos de efectos de la comumcacuon es
decir, de los cambios de la conciencia, el conocumlento ‘la preferencna ola
convncmén de parte del mercado meta"*?,

Objétivo de Comunicacién. Representa el qUé Y. el céiﬁb se va a decir al
pubhco ‘objetivo 1o que se quiere promover, ya sea dn producto, servicio o
causa social. Se define la intencion de la campaﬁ' ya séa'conmentlzar
mformar etc, en el caso de la publicidad de ti 0
mismo, el grupo objetivo al que se dirige la ca pa
Resulta importante aclarar que en . algun as’ agenci
' Ob]ethO de comunicacion y el racional creatlvd se
concepto, sin embargo, el racional creatlv
argumentos de apoyo para la estrategia creatlva .

Se expllca. a si

d publlCldad el
anejan’ como’un solo

proporcnona mayores

Tono de la campaila. Es la forma en que se da a conocer al grupo
objetivo el producto, servicio o causa social que se promueve es cémo se
presentan las ejecuciones, tanto visual como textua|mente.‘ Ex1stenyvar;os
tonos en que se puede presentar una campafna: el toho emotivo épela alos
sentimientos, el tono directo apela a la razén, el tono agresivo apela a
ambos.

Este elemento de la estrategia creativa depende de la intencion y de lo que
se pretende lograr con la implantacién de la campafa. En el caso de
campafias sociales puede ser sensibilizar a {a poblacion, concientizarla o
cambiar determinados habitos que perjudiquen su salud. En el caso de la
publicidad comercial puede ser reforzar la imagen de un producto,
posicionarlo en el mercado, cambiar habitos de consumo, etc.

** ibidem



explicar el porqué se eligieron determinadas imagenes y textos de la
campana, justifica el tono y la forma en que son presentadas las
ejecuciones, la fotografia, tonalidades, tipografia, etc. El racional creativo,
es entonces, como se van a decir los mensajes de la camparnia.

. Caracteristicas tangibles e intangibles. Son las caracteristicas que
identifican al producto, servicio o causa social. Las caracteristicas
intangibles son aquellas que no son palpables y las tangibles las que se
pueden ver fisicamente. Este elemento de la estrétegia creativa permite
tener un mayor conocimiento de lo que se proniueve. En el caso de una
problematica social se profundiza no sélo en la causa en si misma, sino en
el entorno en el que se desarrolla, la poblacion que afecta, etc.

Una vez teniendo e! concepto creativo, y establecidos estos seis elementos
se puede dar paso a la produccion de las ejecuciones, tomando en cuenta el tipo
de imégenes a utilizar a si como textos .. que seran incluidos. Es necesario
exponer y definir los elementos que constituyen Ilas ejecuciones o anuncios,
algunos de los conceptos mencionados fueron retomados del curso de Estrategia
de Medios correspondiente a la especialidad de Publicidad.

o Anuncio o ejecucién. Obra intelectual con un fin creativo, debe contar una
historia completa.” Ejecucion es la forma fisica en la cual se presenta la
estrategia de la publicidad al mercado meta... este incluye el arte, las
ilustraciones, las palabras, la musica y los efectos de sonido que ayudan a
comunicarle la estrategia de la publicidad al publico meta, con el fin de
lograr los objetivos de la publicidad™?.

¥ ibid, p. 7
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“‘con el que ha ‘de tomar contacto

pUblICItanos. a este Ie mteresa conocer el mvel cultural del grupo objetivo

,pone en evndencua Ias necesidades de
expresion del mensaje estuduado porél,. 5

Slogan. Frase corta,. memorable, utlhza el tono de la campafia,
encontramos |mpllc|to el concepto creatlvo Es un Iema o idea que sintetiza
la idea principal del anuncno. “E| slogan es esencualmente una sentencia o
frase destmada a suscntar en la mente del consumldor una actitud positiva
en relacién con el producto, servicio o empresa”. 4*

La palabra slogan no siempre se aplicd -al ambito publicitario, se ha
utilizado “ desde tiempos remotos. “La palabra slogan deriva de una
expresion gaélica... que traducida literalmente significa << grito de guerra
>>... Con el transcurso de los siglos, lo que originalmente era sélo un grito
para incitar a los guerreros al asaito y a la victoria, se ha transformado en
un reclamo propagandistico para la venta.**®

Encabezados o cabezas. Tienen la funcién de llamar la atencién del grupo
objetivo por medio de frases Ilamatlvas

Epigrafe. Breve comentano ° 'exposlcuon al pue 0. dentro del area de la
imagen, tiene la funcnén de agregar mformaclén extra aI anunc|o

:: Attanasio, Franco, Majocchl, Rita, Céme hacer publicidad, Ediciones Deusto, Espada, 1973, p. 85
ihid, p. 98

4t

ibidem
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e Texto Puede ser de forma exposmva descnptlva o narrativa como un

conjunto de aseveracnones que forman el hllo conductor del mensaje y esta
provisto de’ entrada cuerpo vy remate Es el conjunto de los elementos
mencionados antenormente (cabezas copy, slogan epigrafe).

““e - " imagen o icono. Es una llustractén dIbUJada animada o fotografiada en
k colage o trazos en el caso de medlos impresos, o audioprocesados,
videograbados, en el medlos audiovisuales, situados en la mente
del consumidor por mec palabras o-gréficos que tienen la funcion de
contextualizar o crear el_entorno del mensaje.

La estrategia creatlva depende de un adecuado planteamlento de los seis .
elementos que la conforman. cada uno de ellos forma parte |mportante de la'
estrategia, para lograr. que las ejecuciones o anuncios elaborado ’ cumplan con
-. los objetivos planteados al inicio de la planeacion de la campaﬁa :

Como se mencioné anteriormente, de la estrategié creativa depende en
parte el éxito de una campafa, pero existe ‘otro factor que  también influye
determinantemente en esto. Es la estrategia de medios, ya que de ésta depende
que los mensajes lleguen al grupo objetivo, en el siguiente apartado se ahondara
en este aspecto.

1.3.6.2 Estrategia de Medios

Es la seleccién adecuada de los medios de comunicacion de acuerdo al producto,
servicio o problematica social que se promueve y al grupo objetivo al que se dirige
la campafia, conociendo de antemano sus habitos de exposicién a los medios.
implica establecer el tiempo de duracién de la campafia, una calendarizacién
adecuada y la intensidad y frecuencia con que los anuncios serén expuestos. Otto
Kieppner's afirma que “La estrategia de medios implica el desarrolio de un plan
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general de medios para mstrumentar Ia estrategla de mercadotecnla en téctlcas de
pubhcudad"" - S :

} Una vez: que los medlos se ellgen es |mportante jusnﬁcar el por qué se
eligio cada uno de el|os y exphcér S| 1S pnncnpales caracterlstiws. ‘Enl| la estrategia
de med|os se deb n exponer. lo costos que |mp||ca toda la campana tanto de la

: produccnon de las ejecuc los costos de la mserccon en los medios
o elegldos '

Esta etapa de! marketing repreéehta la porcién més grande del presupuesto
de la campafia, ya que la compra de tlempo Yy espaclo tlene un alto costo en los
medios. Es necesario aclarar que en el caso de las wmpanas de publlmdad social,
el presupuesto para medios es variable, los organismos’ quei Ilevan a cabo
publicidad social encuentran en algunos medios convenios para tener espacaos
gratuitos, dependiendo de la institucién que se trate, los medlos y el problema
social que se esta promoviendo.

Otto Kieppner's afirma que la funcion de la planeacidon de medios se
concentra en elevar al maximo la exposicion de los mensajes al grupo objetivo.
“Los medios de comunicacién cobran por el nimero de personas alcanzados
independientemente de si una persona tiene el mas remoto interés por el
producto... Al escoger estos vehiculos que elevan al maximo la exposicion de la

~audiencia meta, el planificador de medios reduce al minimo ta circulacién de
desperdicio™® .

+7 Kleppner’s, op. cit. p. 136
8 ibid, p. 140
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Como se mencioné en Ia estrategla de medlos se debe tomar en cuenta la
frecuencia, el-alcance.y Ia contlnwdad de los anuncios. “El alcance se refiere al

numero_total de las personas a las cuales se dirige un mensaje, la frecuencia se
refiere al numero de veces que ese mensaje se entrega dentro de un lapso dado
{que usualmente se calcula en una base semanal para facilitar la planeacion), y la
continuidad se 'reﬁ,er:e al bériodo de tiempo en que corre un programa...™®

Exnsten 4 caracteristlcas que un planeador de medios debe tener. En primer

. Iugar es |mportante qnocnmlento total de producto, servicio o causa social que

se promueve La segunda caracteristica es conocer los medios que IIegan al

: grupo ObjelIVO como su cobertura su alcance, sus caracteristlcas técnicas, sus
sistemas de producclén etc.

En tercer lugar debe conocer el mercado, sus dimensiones, los estratos
sociales que lo componen, los medios de distribucién que lo surten. Y por Gltimo,
es necesario el conocimiento pleno del grupo objetivo, sus caracteristicas
psicograficas, quién es, donde vive, qué habitos de vida tiene, sus hébitos de
consumo, a qué clase pertenece, qué necesidades tiene, su edad, sexo, nivel
cultural, etc®®

La seleccidn precisa de los medios de comunicacién constituye el otro
factor por el cual la campafia podra tener éxito, ya que de esto depende que los
mensajes lleguen en el tiempo y lugar indicados a! grupo objetivo al que se dirige
la campanda.

* ibid, p. 145
% Beltran, Ravl, Publicidad en medios impresos, Trillas, México, 1984, p. 15
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Con el disefio de la estrategla creatwa Y Ia estrategua de medlos ﬁnahza la
pnmera etapa de la plamf cac|on de la campana Ias etapas postenores cons:sten
enla |mplantacton dela campana el oontrol de las actavndades y Ia evaluacnén de

‘la m|sma una vez que se ha Ianzado
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CAPITULO 2
Trastornos Alimenticios: Anorexia y Bulimia,
Un camino a la muerte

En la actualidad, los individuos se mueven en circulos sociales cada vez mas
exigentes, en donde la imagen (apariencia) es la base primordial para valorar a las
personas y la pauta para la interrelacién con los demas. )

Las personas se encuentran atrapadas en una lucha por’ mantener Ia
1magen ideal (encabezada por un cuerpo perfecto, utilizar la ropa de temporada y
: el cabello estilizado a la moda), para ser aceptadas por el resto de ta socnedad

‘ La |nvest|gac|6n de mercados que se reallzé para el presente trabajo a 400‘
mujeres de 15 a'20 aﬁos
cuyos resultados se expon rén -v'a lo Iargo de los siguientes apartados) revelé
que el 28% é'estas mujeres no estan satisfechas con su apariencia ﬁsxca
, actuz—:l1 e :

- Los medios de comunicacin han establecido y difundido la evolucién de Ia‘
imagen perfecta, regida, hoy en dia, por la esbeltez y ha logrado que Ia socnedad
adopte estos estandares de la imagen corporal oomo los |déneos = o

La gran influencia de los medios de comumcacién aunado a Ia presnén
sociocuitural, logra que tres de cada cuatro muchachas con peso normal se
consideren hoy obesas? y que lleven a cabo toda una serie de oonductas que les -
permita lograr acercarse al concepto de imagen ideal. S

! Véase Anexo, Tabla 19
? Martinez-Fornés, Santiago, La obsesidn por la delgadez, Espasa Calpe, México, 1995, p 27
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Algunas de estas conductas resultan positivas, como el ejercicio sin exéeso.
sin embargo, otras actitudes desembocan en resultados negativos para la salud
fisica y mental, como los trastomos alimenticios Anorexia y Bulimia. Estos

' desérdenes alimentarios no son enfermedades en el sentido fisico, son problemas
de conducta provocados por creencias falsas disfrazadas como reales.

Esta preocupacion que tienen las mujeres por su aspecto fisico y por
alcanzar la delgadez a costa de lo que sea, incluso de su salud, resulta una alerta
para realizar una campaiia de prevencion de estos trastornos, ya que el 30% de la
poblaciéon estudiada aceptd que su constante preocupacion por su figura puede
reflejarse en un trastorno alimenticio®.

Claudia. Unikel, - Psicdloga e Investigadora de! Instituto Nacional de
- Psiquiatria, afirmé en entrevista que desde 1992 ya se habian presentado casos
de trastomos alimenticios en el Instituto, sin embargo era un caso o dos cada afio.

A pamr de 1996 el nimero de casos de estos trastornos ahmenucuos se
“incrementé’ notoriamente.

El motivo de este incremento, dloe Claudia Umkel_ no se debi6 a que haya
aumentando la incidencia, sino porque ya se conocia que era una enfermedad y

‘que el Instituto Nacional de Psiquiatria ofrecla atenci6n especuahzada sobre estos
trastornos.

Antes se pensaba que los trastornos alimenticios eran propios de las clases
altas, sin embargo en la actualidad estan afectando no sodlo a este estrato
econdmico, sino a mas sectores de la sociedad. “... tiene que ver mas con el nivel
sociocultural, son enfermedades que rara vez vemos en comunidades rurales, por
ejemplo. Es mas frecuente en personas de las grandes ciudades que estan
expuestas a los medios de comunicaciéon, a presiones sociales, quizas mas en
profesionistas, en ciertas profesiones como ser modelo, bailarina de ballet,

* Véase Anexo, Tabla 19
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deportlsta de alto rendlmlento profesxones que por si mlsmas empu;an a mantener

una figura delgada

Por sf ‘mismos los Vtrastomos de la allmentacsén son las enfermedades que

mas han creCIdo en los' ) irma’ Alfredo Zuiiga, méas que el
SIDA o el céncer |Iegando a convertirse eniun roblema de salud publica,
nacuonal e mternaclonalmente hablando," al grado’ de"qdé en algunos paises ya se
‘han comenzado a tomar medidas como el hecho de que las modelos de cierta talla
hacia abajo van a perder su_empleo 0 que se:pueden "hospltahzar a enfermas de
estos trastornos aun en contra de su volunta :

En Mexlco entre el 2yel5 % de las mu;eres entre los 12y los 25 afios tiene
un trastomo dela ahmentacnén que requnere de tratamiento®. Entre ef 90 y 95% de
) Ias personas que padecen anorexia nerviosa 'y buhmla son mujeres," estas
‘ ,enfermedades pueden llegar a ser mortales entre el 5 y el 10% de los casos®.

La anorexia nerviosa es la enfermedad de mas alta mortalidad mundial
dentro del campo de la salud mental. Cobra la vida de 5% de las personas que la
padecen. Una encuesta realizada por Claudia Unikel en el afio 2000, levantada
entre jévenes de ambos sexos, revelé que en México el 0.9% de los hombres y el
2.8% de las mujeres entrevistadas presentaron algun riesgo clinico o subclinico de
trastornos alimenticios. De acuerdo con sl estudio, la poblacién de mujeres entre
16 y 19 afios presenta mayores conductas de riesgo.”

La anorexia y la bulimia son los dos topicos a tratar en este capitulo. Se
hablara del concepto de dichos sindromes, de su historia y la forma en que sufre
aquél que los padece.

4 Zufiga Massieu, Alfredo, entrevista en Circulo Rojo, 10 de Junio 2002, (véase referencia videografica)
s Scherer Ibarra, Maria, “Anorexm" Proceso, México, D.F, 28 de Abril de 2002, p. 37
¢ Salcedo Meza, Concepeian, “La adiccion por la delgadez”
/. OMOoves. 4 mx. /articule I
7 Proceso, op cit. p. 39
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. Se ahondara més sobre el aspecto de la influencia que ejercen los medios
--de comunlcaclon y la sociedad en cuanto a la imagen perfecta, los estereotipos
que ‘ha creado la: publicidad"’ yla forma de enfrentar las consecuencias de lo

L 'a’nterior' que se reﬂejan en Jévenes que padecen estos trastomos de la
alimentacion. : :

Se tuvo la oportunidad de ‘asistir, el dia 20 de Noviembre de 2002, a la
celebracion del 4° Anlversano ‘de la Clinica de Anorexia, Bulimia, Comer
Compulsivo JUVAT Ellen West, donde su pudo obtener un libro de testimonios
editado por la misma clmlca aIgunos de los cuales serviran de apoyo al momento
de profundizar sobre lo ¢ que son los trastomOS alimenticios.

Los trastornos alimenticios constituyen ya un problema de salud publica
que requiere urggnteménte de una llamada de atencién a la sociedad para
concientizar sobre las consecuencias de la anorexia y la bulimia.

.21 &Qdé es la Anorexia?
- La palabra Anorexia, tiene su origen etimolégico en el griego an, pnvatwo y
oresls deseo, que significa falta anormal de ganas de comer.

La anorexia es un trastorno de alimentacién provocado por la persona que
lo padece, en general una de cada cien mujeres (en México entre el 2% y 5% de
las mujeres)® entre 12 y 25 aﬁos de edad, de clase media y media alta, y se
presenta principalmente en las grandes ciudades de los paises industrializados.

* Scherer, op. cit. p. 37
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EI 95% de los que sufren anorexla son mu;eres y el otro 5% son hombres ;
es por. eso que al hablar de este padecimiento se relacuona generalmente con el’
; la 'vida de al menos ‘el 5% de las personas que

sexo femenmo “La Anorexla cobr
o padecen “

. Este trastorno tamblén conocldo como anorexia nerviosa, al ser
2 consnderado de caracter mental consnste en la abstinencia de ingerir alimentos a
= pesar del apetlto hasta Ilegar al grado dela inanicion, la cual es definida por la
‘ autora Glorla Arenson (1991) como una debilidad patoldgica producida por la falta
de alimento, esta deblhdad surge en el momento que desaparecen aquellas
:, contraccnones de hambre provocadas por el ayuno permanente, es el punto en el
que el cuerpo deja de pedlr alimentos y trata de obtener energia a través de otras
1'fuentes como loes Ia grasa que el organismo ha almacenado.

Testimonio de Eréndira:

“Llegué a estar hasta una semana completa sin comer nada, sélo
tomando un poco de agua, sobra decir el dafio que me causéy lo
mal que me.sentia pero mi capacidad de control y disciplina era
increible, eso pensaba entonces, ahora creo que lo que realmente
tenia era gran capacidad para abusar de mi cuerpo”

La Psicéloga Graciela Cirol de la Clinica de la Facuitad de Psicologia de la
UNAM, menciona, en entrevista, que el punto de partida de un trastorno mental
como lo es la anorexia s una muy mala relacién con la madre, “...es tan doloroso
no llevarse bien con la madre, es una ambivalencia, por un lado, la adora y por el
otro la odia pero no lo puede decir abiertamente y en lugar de agredir a la madre
se agrede a ella misma hasta dejarse morir ... se trata de un acto completamente
inconsciente...es una forma de suicidio muy lento, una situacion muy grave”.

? ibid. p. 39
' Aizpuru, Araceli, Testimonlos;: Anorexia, Bulimia, Comer compylsivo, Fundacién Ellen West, México,

2000, p. 69
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Claudla Unike! Santoncini considera q que el nicleo de esta enfermedad esel
miedo a madurar, a crecer “...como me da mucho miedo crecer y ‘ser una adulta '
mejor me quedo chiquita”, y preﬁeren no crecer justificandose enfermas snn ;
embargo, ésta, en realidad, no es una justificacion consciente, smo que es Ia
consecuencia de una enfermedad mental.

Alfonso Chinchilla define a la anorexia nerviosa como “...un trastorno
caracterizado por el rechazo persistente a los alimentos, consecuencia de un
temor irracional ante la posibilidad de aumentar de peso en el momento actual o
en el futuro, justamente con una alteracién en la percepcion de la imagen corporal,
que da lugar a una intensa pérdida de peso y que conduce a un estado de
desnutricién progresiva™!, por su parte Jorge Ugalde, Terapeuta en Adicciones de
la clinica Oceanica, menciona que, 1a persona que padece anorexia empieza a
tener problemas con el consumo de sus alimentos cuando se enfrenta a un miedo
extremo a la comida, a engordar y a sufrir criticas del medio social'?,

. Otras autoras como Marilyn Duker (1992) y Cecile Herscovici (1990)
agregan a estas definiciones que la existencia de anorexia en una persona se

mantlene oculta y no es hasta que se presenta una marcada negativa a comer, fa ...

amenorrea (pérdida del periodo menstrual) o0 cuando se hace presente una !
desnutncnén severa, cuando se detecta el problema y se comienza a enfrentarlo.

Cuando Chinchilla Moreno (1995) y otros autores como Santiagd Marﬁhez—
Fomés (1995) mencionan que existe una alteracion o trastomo en cuanto a la
percepcién de la imagen corporal, se refieren a que una mujer anoréxica, adn
cuando ha perdido el 15% o mas de su peso normal y presenta una expresion
facial demacrada, al mirar su imagen en un espejo llega a percibirse con exceso o
acumulacion de grasa en las zonas que mds le preocupan: cara, cadera, musios,
abdomen, es decir se ven gordas, esto indica que el trastorno alimenticio

' Chinchilla Moreno, Alfonso, Guia_Tedrico — Prictica_de los_trastornos de conducta olimentaria;
Anorexia Nerviosq y Bulimia Nerviosa, Mason, Barcelona, 1995, p. 34

'? Ugalde, Jorge, Entrevista en Circulo Rojo, 10/Junio/2002 (véase referencia Videografica)
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provocado por Ia ausencna de los nutrlentes y vntammas mdlspensables para vivir
ocasionan un. trastorno postenor de caracter mental que también requenré ser
. atendido.

Testimonio de “Mary”:

“Mi condicién fisica era deplorable, no tenia misculo ni grasa en el
cuerpo, al rifion lo mantenia forzado y exprimido, lastimé mi
corazén y practicamente no tenia fuerza, hacer mi cama me
tomaba algo asi como una hora y media porque .tenia que
recostarme, el cuerpo no me respondia, hasta hablar empezaba a
costarme trabajo, sin embargo. seguia tomando el diurético, la
consigna bajar de pesol™*®

Al hablar de anorexia y su definicién en el campo de la medicina, por
mucho tiempo se ha manejado “...la triada sintomatica basica o las "3 A™
Anorexia, Adelgazamiento y Amenorrea®*, tres palabras basicas, tres sintomas
para la deteccion del problema alimenticio, tres referentes o indicadores de que la
persona que los presenta requiere atencion inmediata.

Los autores consultados para este tema coinciden en que la anorexia tiene
un origen mental o de caracter pSiquiéo. es decir, no hay un virus o una bacteria
que lo provoque, es la misma persona que padece este trastorno quien lo origina,
principalmente con un grupo de objétivos' o pretextos: bajar de peso, reducir su
figura, perseguir el cuerpo p'effecto; lograr la imagen ideal; muchas veces
ignorando que este rechazo a los alimentos por miedo a engordar le puede llevar
a la muerte.

También *...se ha sugerido que esta inanicién voluntaria podria ser, por
ejemplo, simplemente una forma de llamar la atencién, protestar por su rol
femenino, cometer un lento suicidio o incomodar a la madre™®, aun asi no se

puede negar el origen mental de este padecimiento.

3 Aizpury, op.cit. p. 77
" Chinchilla, op. cit. p30
' Duker, Marilyn, iosa y Bulimia, un tratamiento integrado, Limusa, México, 1992, p. 28
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'1a')7 ' La pacnente mamf esta su_ malestar -al comer, restnnge Ios  alimentos,

menstruacion se haoe m'egular o msuf caente y la constipacion intestinal ‘se hace
muy intensa.

3a) Eldeterioro fisico es evndente, aparecaendo ameno per5|stente piel
palida, seca, atrofia gastrica, anemia, vértigo y desmayos N
La anorexia, segun Rosina Crispo (1996) y Gloria Arehsbn (1991), puede
presentarse en dos formas, restrictiva y bulimica. Una anoréxica restringida hace
dieta continuamente o ayuna, reduce la ingestién de alimentos principalmente
aquellos ricos en hidratos de carbono y grasas, con el fin unico de perder peso.

Por su parte las anoréxicas bulimicas pasan iargos periodos sin comer pero
los alternan con atracones y purgas que consisten en vémito autoinducido o uso
inadecuado de laxantes o diuréticos (Crispo, 1996), se puede decir que este tipo
de anorexia es mas peligroso porque se esta alterando la quimica del cuerpo,

“...El desequilibrio quimico o del liquido puede conducir a un paro cardiaco y a la
muerte”'®,

' Arenson, Gloria, Una_sustancia_lamada comida, Serie Mac Graw-Hill de Divulgacién Cientifica,
Madrid, 1991, p. 29
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MarllynDuker califica este trastorno alimenticio como un estado

. descabellédo y poco' comprensible debido a que es absolutamente voluntario,

. lléga a convertirse en una conducta extrema y lo mas preocupante es que aqueila

 persona que lo padece se niega a aceptar la peligrosidad de este padecimiento y

iampoco' se da cuenta de que esta arriesgando su vida tratando de agradar a los
demas.

Testimonio de “Mary”:
La anorexia es una enfermedad que no sélo ataca el cuerpo y la
mente sino también el alma, y en mi caso ha venido controlando
mi vida por mas de 20 aios. Vi varias peliculas sobre el tema y
supe de algunas personas que la padecian, incluso llegué a usar
expresiones como: “Pareces anoréxica”, pero nunca me asuml
como tal'’.

Para enfrentar el problema de la anorexia se requiere de un tratamiento
meédico asi como de otro de tipo psicoldgico,  “...la  asistencia ‘médica es
obligatoria para que el cuerpo anoréxico vuelva a estar sano y a funcionar
correctamente. El consejero psicolégico - se eni:afééii,dé"' los pensamientos
obsesivos y de la reconversién de la conducta’’®, se trata entonces de un

tratamiento integral.

Un buen tratamiento lievado a cabo a tiempo logra salvar de la muerte a la
persona que padece anorexia, para ello es primordial el apoyo de la familia, ya
que, es ésta la que identificara la existencia del problema aun cuando aquel que la
padece no acepte que se encuentra en un estado de gravedad extrema.

La anorexia, menciona Maria Scherer, ha llegado a ser calificada como el
trastorno alimenticio mas cruel y la causa de mas alta mortalidad actualmente
dentro del campo de la salud mental. A medida que pasa el tiempo el rango de
edades del grupo que padece este trastormo aumenta, liega incluso a manejarse

V7 Aizpuru, op.cit, p. 77
¥ Arenson, op.cit., p. 28
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los 10 afios (ya no la adolescencia sino la nifiez) como la edad en que Se" presenta

esta anomalia en la alimentacién.

Por lo tanto, es urgente atender este problema social para evitar que mas
mujeres mueran por este padecimiento que sf es curable. La anorexia es un mal
mental que surge bajo el disfraz de la busqueda de un cuerpo perfecto, de una
imagen ideal establecida en los estereotipos que aparecen en los medios de
comunicacion y en la publicidad que éstos distribuyen y en la presién sociocultural
que marca las pautas de belleza a seguir.

Esto es dificit de cambiar, es necesario entonces sensibilizar y concientizar
a la poblacion de que la enfermedad existe para después proponer métodos
saludables para bajar de peso y mantenerse en forma, evitando los excesos y asi
promover entre las jbvenes, propensas a sufrir un trastorno alimenticio como la
anorexia, laidea de lograr una mente sanay, por ende, un cuerpo sano.

2.1.1 Antecedentes histéricos de la Anorexia

El trastorno alimenticio conocido como Anorexia recibe su primera descripcion en
el periodo 98 - 138 d. C por Sorano de Efeso, quien también se refiere a la
amenorrea como parte de los trastornos alimentarios, sin embargo es posible ir
mas atras para ubicar los origenes de este padecimiento, aquellos tiempos en los
que el ayuno era parte de las costumbres religiosas de pueblos enteros.

Es necesario aclarar que el concepto de anorexia -falta anormal de ganas
de comer- se ha mantenido igual con el paso del tiempo, lo que ha camibiadd'exs la
connotacion que el término merece dependiendo del contexto geogréﬁéo,y ‘c'ulturayl.
social y econémico de cada pericdo histdrico en el que se hace preéénie, :
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" Enla antigledad, por ejemplo, se trataba de una préactica religiosa,
mientras que en la Edad Media las mujeres que ayunaban lo haclan como un
_sacrificio para demostrar sus convicciones religiosas e incluso para evitar caer en
actos pecaminosos, finalmente el significante dramatico de la época actual, se
evita la ingestiébn de alimentos para perder peso, una practica autodestructiva,
inconsciente en la mayoria de l0s casos, encabezado por un miedo excesivo a
engordar.

La anorexia tiene su origen en la practica del ayuno. Este ha pasado por
distintas perspectivas: “...implicd una connotacién de santidad, después de posible
posesion diabdlica, mas tarde de magia y acaso simulacion, para terminar siendo
reducto de una mediacién mas o menos psicologizada™®. En la antigiedad el
ayuno era un ritual que formaba parte de la practica religiosa en general
(Caparrés, 1997).

Varias culturas a lo largo del tiempo han practicado el ayuno como una

forma de proteccién contra las fuerzas del mal, los antiguos eglpclos por ejemplo . :
Vantes de entrar al templo ayunaban, la privacién de allmento preservaba de Ias“
i mﬂuencnas demonlacas y garantizaba ciena pureza

La gran mayoria de Ias religiones emplean el ayuno como una forma de
penitencia o el camino hacia la purificacién, es decir que, el ayuno es visto como
un sacrificio que se brinda a Dios para buscar el perdon por las malas acciones,
otros lo veian como el camino que conducia a la perfeccion espiritual. Fue la
Iglesia catdlica la que se encargd del establecimiento oficial def ayuno obligatorio o
ascesis obligatoria (Toro, 1996), en algunas comunidades incluso habia un
“castigo™ “...el no ayunador podia quedarse sin dientes o, en el peor de los
casos, sin vida™?®. Como puede observarse en este primer antecedente el aspecto
del sobrepeso no influye, de ninguna manera, en el acto de dejar de comer, sino
con ideales o fines misticos.

19 » Caparros, Nicolas, LaAnorexig una locura del cuerpo, Biblioteca Nueva, Madrid, 1997, p. 21
» Toro, Josep, El cuerpo como delito, anorexia, bulimia,_cultura y sociedad, Ariel, Barcelona, 1996, p. 20
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En Ia Edad Medla fue cuando Ia anorexla comenzo. a ser re!aclonada con
- {as mujeres, ya que, eran éstas las que se sometlan a ayuno ©

intento de demostrar sus conwccuones i :
que a través del ayuno entregaba

haustivos en un

d ellas eran monjas
> ‘otras s eran mujeres
pertenecientes a familias catélicas e incluso se daba el caso en hijas de Monarcas.

Como puede verse, la anorexia se relaclona con Ias mu res desde hace
siglos. En los antecedentes de la enfermedad se observ : muchas de las
anoréxicas del pasado tenian titulos de nobleza como el caso ‘de Santa
Wilgefortis, la séptima hija del Rey de Portugal, que muno entre 700 y 1000 antes
de Cristo en un estado de deterioro total. La "Leyenda” de Santa ngeforlls fue
muy famosa y cobré mayor “popularidad™ durante la Edad Medta

Santa Wilgefortis decidid entregar su virginidad a Dios, tiempo después, al
enterarse de que su padre queria casarla con el Rey de Sicilia, fue cuando se
sometié a un ayuno exhaustivo logrando superar el apetito y se entregé a una
oracion constante. Mientras ayunaba pedia a Dios que le arrebatara su belleza
para evitar asi toda clase de tentaciones a los hombres. Con el paso del tiempo'y
el avance de la enfermedad su cuerpo se llené de vello, inclusc |a cara, hasta e!
grado de masculinizarla, ante esto el Rey de Sicilia renuncié a sus intenciones de
matrimonio y su padre, el Rey de Portugal, procedié a su crucificcion.

Casos como el de Santa Wilgefortis se presentaron con maés frecuencia
"durante la Edad Media, Josep Toro (1996) las identifica como “Ayunadoras
Voluntarias®. Uno de estos casos fue el de Catharina Beincasa, en el afio 1373-74,
en Siena. Desde su adolescencia y tras la muerle de dos hermanas habia
decidido entregar su vida a Dios, o cual, no era apoyado por sus padres quienes
mantenian la idea de que contrajera matrimonio.
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La- entrega’d'e Cathanna fue mésrékcr:'es'ivé se autocondujo a un total
alslamiento. ensu cuarto se ﬂagelaba tres veces al dfa con una cadena de hierro
(por.sus pecados por. Ia vnda y por. la muerte) le repugnaba todo alimento excepto

‘el pan. A la edad de dleclsels afios sobrevivia de pan, agua y vegetales crudos
'que lngerfa esporédtcamente Se vestia solo con prendas de lana. Llevaba en
sus caderas un cmturén de hierro que irritaba su piel. Durante 3 afios se mantuvo

“en silencio tqtal solo »:|_n‘terkrump1do al confesarse, dormia Unicamente treinta
minutos cada dos dias en posiciones incémodas. ‘

A los 27 arios logré entrar en una orden dominicana pero su austeridad
alimentaria continud de la misma manera, agregando, el 1 de enero de 1380, el no
beber mas agua.. Los siguientes tres meses de su vida sufric episodios de}',
convulsiones y probablements entré en estado de coma, asi llegd su m'uert'e (Toro,
1996).

Rudoiph M. Bell (1985), Profesor de Historia en la Rutgers University,
retomado por el autor Josep Toro, es quien hace una recopilacion de la biografia
de Catharina Benincasa, llamada por él Catalina de Siena, asi como de otras
mujeres santas con actitudes y conductas similares que padecieron el trastorno
alimenticio conocido hoy como anorexia nerviosa, caracterizada por la
autoinanicion, ya no como parte de la cuitura de un pueblo sino por voluntad
propia de quien lo lleva a cabo, y que se origina en su forma de pensar, en su
mente, aunque faltarian siglos para que esto recibiera una descripcion propia.

Las practicas de ayuno eran llevadas a cabo por mujeres de forma
creciente entre el afo 1200 y 1500. Durante siglos el dejar de comer fue
considerado un signo de santidad, una forma de lograr la pureza, sin embargo atn
cuando se trataba de una ofrenda a Dios algunas érdenes monasticas se oponian
a los ayunos drasticos por considerar que aquellas que lo practicaban eran
incapaces de prestar el debido servicio a la comunidad llegando a convertirse en
una carga para los demas (Toro, 1986).
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Después del triunfo de la Reforma Protestante, en algunos paises el
concepto de la gente con respecto a la mujer que ayunaba cambié radicalmente,
se llegé incluso a perseguirias por considerarlas brujas, ya que, se decia, era
Satan y no Dios quien las motivaba a la inanicion voluntaria. Sin embargo fue tal
la proliferacién de mujeres ayunadoras del siglo XVI al XIX con las mismas
caracteristicas {(mujeres jdvenes, casi adolescentes, con aspecto infantil y solteras
la gran mayoria) que llegé a considerarse un milagro o que con ellas sucedia, era
incomprensible como podia alguien mantenerse vivo sin alimentarse, se
consideraron entonces “las doncellas milagrosas® (Toro, 1996).

Con la llegada y difusion de la imprenta casos de Anorexia pudieron
publicarse y distribuirse en folletos, panfletos, boletines o cuademillos,
contribuyendo, por un lado, quizas a la proliferacion de este tipo de conductas vy,
por otro, a la desacreditacion como doncellas milagrosas para llegar a ser solo
mujeres ayunadoras.

El primer caso en el que se describe la presencia de "Amenorrea® como
consecuencia de padecer anorexia fue el de Marthe Taylor en Derbyshire, en
Inglaterra, en e! afio 1649. Esta joven desperté polémica y dudas sobre la
sinceridad en cuanto a su ayuno, por los casos que se habian demostrado
fraudulentos en la época, sin embargo merecié gran atencion por algunos rasgos
que la caracterizaban “...Tras una infancia plagada de accidentes, paralisis de las
extremidades inferiores, probables episodios depresivos y una tos aparatosa..., se
dedico dia y noche a leer sobre las Sagradas Escrituras...” ', que después de
morir se publicaron en Londres tres libros que explicaban a detalle su enfermedad.

Tanto en el siglo XVIIl como en el XIX se daba el caso de que aquellos que
se mantuvieran en la delgadez extrema por ayuno se exhibieran como parte de
numeros artisticos (como fendémenos) en ferias, cafés o cabarets, esto se hacia
incluso hasta principios del siglo XX (Toro, 1996), eran llamados “Artistas de

! ibid, p. 23
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Hambre ° "ESqUeletOS Vvuentes el mas famoso de estos amstas fue Glovanm U

Succi, quien en 1890 declard haber reahzado al menos 32 espectéculos pubhcos
de ayuno que duraban de veinte a tremta dlas ";
espectaculos eran muy populares, sin emb' go. desde’ 1930 comenzaron a
desaparecer (Vandeycken y Deth, 1994, citado boeroro "996) S : :

El doctor Richard Morton realizd fa primera deScripclén clini(:a' de anorexia en el
ario 1689, a continuacién un fragmento de ésta: k

“...cayd en una supresion total de sus Cursos Mensuales a causa
de una multitud de preocupaciones y pasiones... A partir de ese
tiempo su apetito empezé a decaer y su digestion a ser mala; su
came empez6 también a ser flacida y floja... Era estimada para
estudiar y continua dedicacion a los libros, a los que se entregaba
dia y noche..."®

Esta primera descripcion de anorexia incluye aspectos de comportamiento
similares a los que se manejan hoy en dia, incluso el tratamiento que Richard
Morton proponia tuvo como eje el abandono de los estudios y el alejarse de la
familia, sin embargo, es posible observar que ain no recibe el adjetivo Nerviosa.
De hecho, todavia en el siglo XVIi gran cantidad de médicos hablaban de una
“abstinencia prodigiosa®, de la inanicién milagrosa, incluso en el siglo XIX (1840),
dice Josep Toro, asociar un caso de inapetencia con una disfuncién cerebral
constituia una novedad dificilmente asimilable por la medicina del momento, es asi
que muchos especialistas que intentaron dar una explicacion de tales
caracteristicas pronto eran olvidados.

No fue sino hasta 1873 que uno de los grandes psiquiatras franceses del
siglo XiX, Emest Charles Lasegue propusiera una descripcién, hoy clasica, de
Anorexia Nerviosa. Lasegue la denomina Anorexia Histéryca “...A juicio del
médico francés la anorexia histérica era una histeria del centro gastrico, una forma
de localizacibn histérica asociada a trastornos digestivos generales,

2 ibid, p. 28
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peculiaridades dél apetito y mutismo..."?, sugiere ademas que el rechazo de los NI

alimentos constituia una forma-de conflicto intrafamiliar entre la muchacha y sus
" padres. i : '

Al ‘aio sig'uie'nte. enb‘i874. William Withey Guil, médico y profesor de
_Fisiologia en la Royal Institution, publico el trabajo “Anorexia Nerviosa® en el que
coincidla en casi todo lo que era la propuesta de Lasegue (sin que existiera entre
ellos lazo alguno). Gull *...rechazé el término <<histérica>> sustituyéndolo por
<<nerviosa>> al negar la implicacion del utero en la anorexia y defender la del
sistema nervioso...", mantenia la tesis de que la supuesta falta de apetito de la
anoréxica se deberia a un estado mental alterado y, a diferencia de la propuesta

de Lasegue, Gull lo consideraba un trastorno producido por la faita de apetito y no
un trastomo de origen digestivo.

William Gull y Emest Lasegue son {os reconocidos iniciadores del estudio
cientifico de la anorexia nerviosa. Siguiendo sus pasos, en 1883, Huchard
propone el término Anorexia Mental, eliminando también el adjetivo <<histérica>>,
puesto que no aparecian los sintomas propios de la histeria: anestesia, ceguera y
paralisis (Beumont, 1991, citado por Toro, 1996). El término anorexia mental

también se mantiene hasta nuestros dias intercambiable con el de anorexia
Nerviosa.

--Como -puede  observarse, desde las primeras descripciones clinicas se
plantea una plataforma que ha continuado hasta la actualidad, la proximidad entre
los trastornos de conducta alimentaria y las deficlencias afectivas, se considera
entonces una problematica de origen mental. f '

ibid, p. 33
4 ibid, p. 34
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ores del siglo XX hay quienes centraban a la anorexia nerviosa -

. En Ios
.en el ambito del desarrouo sexual, uno de ellos fue el Psiquiatra austriaco creador

. del Psicoandlisis, Sigmund Freud, éste considera la anorexia nerviosa como una
. forma ’d_e melancolia en la pubertad, que se explica como una salida o solucién al
ffcbhfl'i‘cta"'d'e la pubertad (Chinchilla, 1995). Para Freud todos los apetitos tenian
que ver con el impulso sexual, asocié entonces comer 0 no comer a la presencia o
‘:ausenma de impulsos sexuales basicos. El significado simbélico, sexual, de los
a‘limentos determmarla que resultaran repugnantes. En este aspecto radicaria una
'pane del comportamlento de una anoréxica (que se vera a detalle en el préximo
f”lapartado) en. fa ‘que rechaza rotundamente el acto sexual por considerarlo
& grotesco al igual que la obesidad.

En 1905 Freud advirtid que antes de llevar a cabo un psicoanalisis o
psicoterapla en una parsona con anorexia nerviosa era necesaria_la Intervenciénv
clinica y que una vez conseguido un estado de nutricién suficiente se podfa
proceder a la curacién de tipo psicolégica. Este planteamiento se ha conservado )
hasta nuestros dias, sobre todo en pacientes crénicas.

En el término de la Segunda Guerra Mundial se ubica el inicio del abordaje
actual de la anorexia nerviosa. En 1939, John Alfred Ryle, un médico inglés, a
partir de su experiencia clinica, fue el primero en observar el incremento de casos
de anorexia de origen mental, justificando ésto mediante la interaccién entre la
notable emotividad de las jovenes y la popularizacion de la moda de la delgadez
(Vandereycken y Deth, 1994, citado por Toro, 1996).

A partir de los datos encontrados al realizar esta investigacion, se observa
que no se trata de un mal nuevo sino que existe desde la antigledad y més
acentuado en la Edad Media, sin embargo, es aproximadamente de 20 a 30 afios
a la fecha que se manifiesta con mayor frecuencia, ha desaparecido el fin religioso
para formar parte de la busqueda de la figura ideal, del cuerpo perfecto, aquel que
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InICIOS del siglo XXI ttenen que ver con Ia”vanldad y: con Ia belleza factores

k ‘pnmordlales para Ia aceptaclén socnal lo que une a Ia anoréxl ) del pasado y del

de causar su muene

Hoy ‘en-: dia: este: padeclmlento ha’ moétfado niveles éétadlsticos
. preocupantes a nivel mixndual como ya se menciond se trata de la principal causa
‘de muerte en el campo de la salud mental, lo que lo convierte en una problemética
“social que merece ser atendida de forma urgente. Quiza no alcance los mveles a
los que ha’ llegado la Drogadiccion, el Alcoholismo o el SIDA, pero es necesario
: prestar atenclén y proponer soluciones adecuadas a tiempo para que la anorexia,
asi como otros trastornos de alimentacién (que han mostrado un veloz crecimiento
.a partlr de ‘la segunda mitad del siglo XX) no lleguen a equnpararse con las
grandes problematncas sociales de caracter mundial.

2.1.2 Comportamiento de una anoréxica = :

En este apartado se mencionaran los aspectos que uractenzan el
comportamiento de una mujer o nifia que padece ‘_Anorexla “ En ellos

observaremos ia intensidad de sus actitudes y los excesivos pensamlentos que la
acompanan durante la enfermedad.

El rasgo mas caracteristico de la anoréxica es su alto grado de autocontrol,
la anorexia es, dice Alfredo Zufiiga Massieu, una demostracion maxima de
control®, el saber que tiene en las manos las riendas de su vida, de su espacio y
hasta de su cuerpo la hace fuerte, aunque viva con el constante temor a perder
ese control que la oriliaria a alejarse de sus metas.

 ZiRiga, op. cit. (véase referencia videografica)
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Testimonlo de “Alexa”:
“Descubri que dejando de comer, por Io menos me sentia util, ya que
estaba haciendo algo bien, controlando:mi:peso:como yo queria,
ademas de que mantenia mi mente ocupada y fuera de todos los
problemas que me hacian dafio. Entonces’ |n|CIe mi carrera hacia la
muerte"®®,

El primer sintoma que lleva a pensar en la existencia de anorexia en una
joven es la negacién, mecanismo de defensa que emplea la enferma. La
anoréxica se niega a reconocer que estd padeciendo un trastorno alimenticio
grave considerandolo algo pasajero y que puede detener en cualquier momento, lo
cual es falso. La familia también pasa por este proceso, es primordial lograr un
cambio de actitud en ésta, es decir, tiene que aceptar la existencia de la
enfermedad para, a su vez, poder ayudar, a quien la padece, a aceptar que
necesita atencion médica y psicoldgica para recuperar la salud.

Testimonio de “Mary”:

“Aun cuando el término “Anorexia® pasé a formar parte de mi
vocabulario, porque los médicos lo manejaban para referirse a mi
padecimiento, yo me negaba a aceptarlo, ¢qué sabian ellos de lo+
que yo necesitaba o de lo importante que era para mi no subir de
peso, de lo que tener el control significaba?, nada™

Rosina Crispo menciona la identificacién de clertas . caracteristicas
familiares que han sido comunes en sus pacientes anoréxlcas : Entre'diéhas
caracteristicas podrian situarse una serie de aspectos que inﬂuyen en una ]oven
para desarroliar el trastorno alimenticio:?

. Escasa comunicacion entre sus miembros;
. Incapacidad para la resolucién de Ios conﬂictos que se presentan.
. Sobreproteccién de parte de los padres,

2 Alzpuru, op. cit. p. 128.
v 3, ibid, p. 78
2 Crispo, Rosina, dntorexia, Bulimi Gedisa, Barcelona, 1996, p. 72
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. Rngldez y falta de ﬂexubllldad para encarar s:tuacuo es nuevas o regular Ias
reglas famlllares adecuéndolas a |os camblos de etapa.

. Ausencia de lImltes generacionales : IO
- Expectatnvas demasiado altas de Ios padres respecto a sus huos.
. Historias familiares que incluyen depresuén y alcohohsmO' '

. Existencia en el seno familiar de abuso sexual o fisico.

Testimonio de Eréndira:
“Pertenezco a una familia disfuncional compuesta de 3 hermanas y
un hermano, ademas de mis padres, que formaron un matrimonio
muy conflictivo. En gran medida las causas de mi enfermedad se
encuentran en mi familia. Una madre autoritaria y castrante se

complementaba con un padre psicolégicamente enfermo y
abusivo"??

Testimonio de “Alexa”:
“Siempre he sido una nifia diferente a todas o a muchas, creci en
una familia llena de adicciones, drogas alcohol, cigarro, mentiras,
apariencias, opresion, abusos, presion, amor destructivo, etc” 30

La anorexia resulta de la combinacion de estas u otras caracteristicas
familiares, ademas el factor de la presién sociocultural que se basa muchas veces
en los medios de comunicacién y, por ultimo, la personalidad de la persona regida
por un miedo intenso a subir de peso.

Las chicas anoréxicas son colocadas, por lo general, en el adjetivo “Hija
Modelo” (Herscovici, 1990), son seguidoras de reglas, obedientes, déciles, dulces,
disciplinadas, esta Ultima caracteristica asi como la ayuda a obtener las mejores
notas en la escuela es lo que le “ayuda” a imponerse estrictos regimenes de
alimentacién que llegan hasta la negativa a comer, en su intento por bajar de peso
y obtener un cuerpo delgado en el cual radica la perfeccion que busca.

# Aizpuru, op.cit. p. 67
¥ ibid, p. 127
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Ser perfecciomsta es otro de sus rasgos caracteristicos. Para la anoréxica
nada esté blen hasta que no Iogra ser perfecto, actitud que también la convierte en
extremista, no tollerg puntos intermedios. En este aspecto de su personalidad se

" puede dompreqdér el pdr qué la idea de dejar de comer, ya que, esto le ayudara a
eliminar el ’péso quele sobra, aquel que hace de su cuerpo algo imperfecto, para
esto invierte toda la voluntad que su meta le exija, puesto que para ellas delgadez
es sinénimo de perfeccién.

Claudia Unikel comenta que la gente perfeccionista es muy insegura, no
_confian en si mlsmas y.van a tratar por todos los medios de complacer siempre a
“-los otros y tratar de hacer Ias cosas muy bien en teoria, para ser aceptada y para

2 no senhrse mal consngo mxsmas

Una joven perfeCCionisfa y -anoréxica lo seguira siendo a'un'cuéndo ya esté
en uné etapa de recuperacién e incluso recuperada, lo que Ia}tgr/apiav psicolégica
'Iogra, dice en entrevista Janet Rojas, Directora de la clinica AVALON. es que se
flexibilice ese compqnamiento. la gente comienza a aprender qﬁe. de alguna
forma, la perfeccion es igual a éxitos, logros, a ser lo maximo, pero cuando ellas
aprenden que perfeccidn, en su caso, es igual a Iocura'," que nadie es perfecto y
que cada vez que traten de ser perfectas enloqueceran, empiezan a flexibilizar su
comportamiento, su pensamiento, pensando de antemano en su bienestar.

La convivencia en socledad e incluso a nivel interpersonal es limitada para
la chica que padece anorexia, algunos autores como Santiago Martinez-Fornés
(1995), afirman que prefieren acompanarse de dos buenos libros, recrearse y
cultivarse leyendo, que salir con sus conocidos a algun sitio agradable el fin de
semana, por considerarios inferior a ella.
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De hecho,. sus relaclones amorosas se consnderan pocas o nulas esto
debido a la inseguridad que le provoca el pensar que no logra agradar a nadie con
lo que es y prefiere concentrarse en su cuerpo para conseguir la aceptacion,
rporque es su cuerpo, no el amor, la priondad en su vlda el que rige su estado de
animo y de bienestar.

La chica anoréxica es sofiadora, su_principal suefio es el llegar a ser tan
delgada como quiere, ya que es desdé su perspectlva lo que los demas esperan
de ella. En ese intento por sxempre quedar bien aparece constantemente un temor
excesivo a subir de peso, de no aparecer ante los demas como estos desean, y
otra serie de miedos como a enfrentar problemas o conflictos y a la toma de
decisiones, los cuales, se deben a la baja autoestima que la caracteriza y que la
hace sentir ajena al mundo un sentimiento de no pertenencia.a su grupo Yy, en
grado extremo niasu famma. ’

Son consnderadas muchachas hiperactivas, tanto a mvel mental como
fISICO ya que se dlstunguen por ser inteligentes, por alcanzar un alto cohét‘ cnente
mtelectual “con cualidades creatlvas aptitudes para la musnca, Ia p|ntura y ia
poeS|a y aprovechan toda oportunidad de ir al campo y estar en contacto con la

- naturaleza.

Realizar ejercicio fisico extremo, es una de las actividédes caracteristicas
de la joven anoréxica, por considerarlo ia mejor forma de acabar con la supuesta
grasa que le sobra a su cuerpo o las calorias que no ha logrado eliminar ain
suprimiendo la ingestion de alimentos. Marilyn Duker (1992) dice que la anoréxica
suele realizar demasiado ejercicio como un medio de control complementario, es
posible que también sea parte de su forma de ser extremista, poco se detiene a
pensar en que su desgaste fisico se acelerara sin manera de evitario, puesto que,
por la falta de alimentos, no cuenta con la energia o fuerza requerida por el cuerpo
para hacer tanto ejercicio.
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Testimonio de Eréndira:
“Llegué a hacer ejercicio como en mis mejores épocas, la ventaja de
ahora es que solo competia contra mi, 15 kilbmetros diarios, siete
dias de la semana, sin comer, esa era la meta.  Llegé el momento en
que no podia siquiera sostenerme en pie”

Una joven con anorexia es una persona insegura que se pregunta
constantemente a si misma ¢Quién soy?, muchas veces sin encontrar respuestas
claras, esto se debe a la sobreproteccidén que ha recibido por parte de sus padres,
quienes esperan lo mejor de su hija, esto, a su vez, la presiona y confunde al
grado de llegar a pensar incluso que ella busca tener un cuerpo delgado para
satisfacer las espectativas de sus padres y, por ende, hacerlos quedar bien ante
los demas por tener una hija como ella.

Testimonio de Mary:
‘Les hacia yo dafio (@ mi familia), sabia que me consideraban
inadaptada, amargada y un ser sumamente negativo, incapaz de
hacer algo de mi vida, no comprendia qué me pasaba o por qué era
yo asi, pero ¢qué podia hacer?, era mi decisién"

Alejandro Caballero, especialista de la Clinica de Trastornos Alimenticios
del Instituto Nacional de Psiquiatria, menciona que las muchachas que padecen
.un trastorno como lo es la anorexia pasan muchas horas frente al espejo
preocupandose, autocriticdndose en forma generalizada, son pacientes que
piensan que su cuerpo esté gordo a pesar de que esté totalmente desnutrido™

Las mujeres que sufren este trastorno alimenticio pasan mucho tiempo al
pendiente del pensamiento de los demas y en esto basan gran parte de sus actos:
vestir, diversién y hasta su forma de alimentarse. “...Frecuentemente, la
anoréxica procede de una familia en la que las apariencias, el atractivo fisico y el
respeto por la comunidad (la actitud de ¢qué pensara la gente?) son

M ibid, p. 7I
2 ibid, p. 8
» Caballe-ro. Alejandro, Entrevista en Circulo Rojo, 10 de Junio de 2002 (véase referencia Videogréfica)
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estresantes..'“, su baja autoestima crea el conﬂlcto de no- consxderarse lo

suficientemente buena para ayudar a los demas, lo cual, puede llevaria a un grado
. obsesivo en el que no observa que su salud esta de por medio, con tail de ser lo
" que, a su parecer, los demas esperan de ella.

- Este trastorno alimenticio también provoca trastornos de pensamiento en
quien lo padece. Estos trastomos que influyen en forma directa en el
cdmponamiento son explicados detalladamente y ejemplificados por Cecile
.Herscovxcr
. j”Abstraccién selectiva: Basar una conclusufm en detalles aislados, ignorando

: Ha: evndencua contradlctona (St Marla volvié de viaje con exceso de peso, ese
waje no lo debo hacer) :

 -3 Sobregenerahzaclén. Por medlo de Ia cual extraen una regla a partlr de un
“hecho y la apllcan a sntuacnones dnsimxles (Si Juan perdi6 dos kilos por una
diarrea, los laxantes deben se_r»un buen método para bajar de peso).

“e " Magnificaciéon de los estim‘ulos: Es notable cémo, para estos pacientes, las-

cosas suelen estar connotadas exageradamente. (Una molestia abdominal lo
convierte en un dolor tal ‘que la hace revolcar los ojos, llevarse Ja mano a la
panza y hablar en tono de quejido).

+ Razonamiento dicotémico: Piensan en termmos extremos y absolutos. (La
perspectiva de tener 3 o 4 kilos mas equwale a volverse un elefante).

« Personalizacién y autoreferencia: Hacen una mterpretacuén egocéntrica de

hechos impersonales. (La doctora me postergé la cita para que yo siga
engordando dos dias mas).

« Pensamiento supersticioso: Creen en la relacién causa-efecto de hechos no
contingentes.

M f\anSOﬂ op. cit. p. 31

* Herscovici, Cecile, Anorexia Nerviosa y Bulimip, amenazas a la autonomia, Paidos, Buenos Aires, 1990,
p. 32
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La ;oven anoréxnca no esté dispuesta a aceptar los cambios que conlleva la
'pubertad el llamado paso de nifia a mujer: el crecimiento, la grasa en el cuerpo, la
maduracién sexual; se esfuerza por controlarlo ya que, no soporta !a idea de ver
su cuerpo “deformado” o “feo”,: segin-ella.. “...La anoréxica, al interrumpir su

desarrollo fisico por medio de’ la  inanicién, permanece con la talla y las
36

caracteristicas asexuales de una nifia..””, es por esto que autores como Gloria

Arenson (1991) consideran a la anorexia como un intento de retener el tiempo,
sobre todo si han sufrido un abuso sexual; prefieren mantener un cuerpo infantil y
no aquel que, una vez desarrollado, atraiga la atencién de un hombre.

Testimonio de “Mary”;
“Personalmente me sentia sucia, desprecuable. _por experiencias de
abuso sexual a las que me vi sometida de nifia y adolescente, lo
cual, me ha impedido tener una relacién de pareja [...] sin embargo la
falta de una relacion de pareja me ha hecho sentir incompleta y sola,
aunque me he mentido a misma diciendo: jmas vale sola que mal
acompafiadal™

Es esta asexualidad la causa de que en su juventud observen las
relaciones sexuales como algo sucio, vulgar y brutat (Martinez-Fornés, 1995) las
mismas caracteristicas que asignan a la obesidad. “Practican un ideal mistico por

»38

la delgadez, la limpieza y la pureza..."”, es por esto que no toleran nada que

pueda resultarles grotesco como el sexo o la obesidad, de hecho, afirma Manine:-

Fornés, manifiestan desprecio y asco por los comilones, atin cuando se trate de . .

alguno de sus padres.

La joven anoréxica se niega a aceptar cuando su peso ya se encuentra

15% o mas por debajo de o normal y sigue negandose a comer, ya que como 'se

menciond anteriormente, por el trastorno mental que le causa la falta de ahmento .

ante un espejo se observa gorda, esto le evita razonar sobre el péllgro que corre .
su vida con la pérdida excesiva de peso.

¥ }, Arenson, op. cit. p. 30
Alzpuru, op. cit. p. 79
% Martinez-Fornés, op. cit. p. 72
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Por otrd,,lado.jnu'r)ca se sentiran lo suficientemente delgadas. Para evitar
que los demas destaquen su notable disminucién de peso utilizan, al vestir, ropa
suelta y en ocasidhes mas de una prenda para cada parte del cuerpo. Cecile
Herscovici (1990) menciona que la abundancia de ropa en realidad cumple con
dos fuﬁciones. por un lado, disimular la apariencia y, por otro, evitar la sensacion
constante de frio. - Es frecuente, también, que acomoden su cabello de forma tal
que, con la caida de éste sobre la cara, oculte los pémulos resaltados,
demostrando con esto gran habilidad para disimular su desnutricion.

El componamlento descnto le permmré seguir bajando de peso hasta el
momento que sea descubnena o cual ‘sucede regularmente cuando la enfermedad
ya esta sumamente avanzada y requiere de atencion urgente

Las distintas formas de comportamiento (la negacién de la enfermedad, el
autocontrol y el perfeccionismo, entre otros) que en este apartado se han
mencionado son generales, retomadas de la experiencia de los autores y
especialistas consultados a partir de lo que han observado en sus pacientes, pero
es necesario tomar en cuenta que el comportamiento de una anoréxica dependera
directamente del contexto social, cultural, econdmico y, principalmente, familiar del
que provenga.

2.1.2.1 Trastornos Fisicos

Los trastornos fisicos o en la salud que presenta la joven anoréxica no son pocos,
de hecho, la enfermedad se refleja en todo el cuerpo tanto a nivel interno como
externo. Estos trastornos se van haciendo evidentes a medida que el mal avanza
hasta convertirse en cronico, muchos de ellos tienen consecuencias irremediables
aun cuando se lleve a cabo el tratamiento requerido.
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Una excesiva pérdlda de peso por Ia falta de Slimentos. vy el excesavo:f:"

ejercicio es el trastorno mas’ evidente, su cuerpo se mantlene ahmenténdose de'

: Ias reservas de energla que se agotan aceleradamente, la anoréxica se presenta :
o ante Ios demas’ cada vez mas débii, esta debilidad es ocasnonada por su alto .

estado de desnutrlc:én

5 Da la impresion de que los huesos solo estan protegldos por una ligera
. capa de plel un cuerpo descarnado mas evidente en brazos, piernas o “Patas de
"alambre (Martmez-Fornes 1995) y térax, el cual ilama la atencién por la extrema
visibilidad de las costullas La cara también da esta imagen, presenta un aspecto
envejecido y Ilaman la aten on unos ojos grandes, hundidos, protegidos por
pestaias Iarguusnmas (Martl [ ;Fomes, 1995) esto debido a los pémulos que se
encuentran excesnvamente resaltados

Lé piel dé una anoréxica se encuentra seca, aspera y quebradiza debido
principalmente a la falta de Vitamina A, ademas esta fria como un efecto de la
disminucion del gasto energético, “...El cuerpo en el intento de economizar las
pocas energias que le quedan, disminuye también la temperatura corporal porque
ésta disipa la energia en forma de calor...”*®. Santiago Martinez-Fornés (1995)
equipara la piel de una anoréxica con la de los sapos, ya que, ademas de las
caracteristicas antes mencionadas, ia pigmentacién se torna oscura dando la
impresion de estar sucia debido a las alteraciones circulatorias que sufre su
cuerpo.

El frio que siente en su cuerpo la anoréxica puede llegar a convertirse en
hipotermia, cuando la temperatura axilar o inguinal baja hasta los 35° C. Este
trastorno se manifiesta en las extremidades —~manos y pies- las cuales también
llegan a presentar hipercarotinemia *...un color amarillento en las palmas de las
manos y las plantas de los pies...debido a la ingesta excesiva de zanahoria y

3 Crispo, op. cit. p. 111

91

!
i



calabaza, propia de Ia dleta que lleva este tlpo de pac1entes"° Es muy tnpica "La'
Mano de Marafién": manos: frlas v humedas como si-no las hubiese secado
después de lavarlas (Martinez-Fornes _1995) Io cual también se observa en los
pies, aunque menos acentuado por estarkla mayor parte del tiempo protegidos.

Es este frio mtenso que su '
en zonas como la ca‘ 3
este recibe el‘ngm
impresion de pelusa (Crispc
cuerpo en's'g‘ﬁe‘ces‘idaa de calor, el cu

] cuerpo lo que provoca la aparicién de vello

,peciﬁcamente), la espalda, brazos y piemas,
ractenza por ser finito y largo, da'la
apanmon de Ianugo es una reaccion del

a perdldo por la falta de allmentos

» Mlentras se'da la apanctén de vello en zonas del cuerpo quek no Io tlenen el
'cabello se deblllta se vuelve éspero seco y ralo, plerde aquella apanencua sedosa
que’ tenla antes de” comenzar la enfermedad. La caida del cabello una vez
avanzada la enfermedad es evidente y provoca un alslamlento mayor en la
persona anoréxica.

La falta de calcio, debida al ayuno, provoca que Ias uﬁas de Ia anoréxnca se
observen quebradizas, maltratadas y comidas, lo cual resulta de 1o que se conoce
como onicofagia (Martinez-Formés, 1995), |a- forma de cuchara que se les

observa es debido a la falta de hierro que presenta el cuerpo con alto grado de
desnutricion. '

Su aspecto aun cuando se trate de una mujer joven es el de una nifia o
adolescente, pues se han encargado de impedir la evolucién sexual de su cuerpo
con la negativa a ingerir alimentos, sus senos, por ejemplo, se observan fundidos,
como dos colgajos de piel sin tejido glandular, ni adiposo (Martinez-Fornés, 1995).
La falta de alimentos ha impedido la maduracién corporal, ya que, el crecimiento,
requiere de todos los nutrientes, por ejemplo de grasas y vitaminas, es decir, de

* ibidem




toda la energla que Ia comlda propormona para: dde éste pueda darse con
normalidad.

Testimonio de “Mary":
“En los ultimos seis meses he tenido que estar internada en el
hospital para que nivelaran mis niveles de potasio, porque tomaba
dosis indiscriminadas de diurético, ademas de manejar una
malnutricién crénica de menos de 200 calorias diarias. Por
supuesto, mi condicién fisica era deplorable, no tenia musculo ni
grasa en el cuerpo...sin embargo seguia tomando el diurético™

Santiago Martinez-Fornés dice lo siguiente, “Cuando la desnutricion se
prolonga a lo largo de varios meses o aflos repercute en el crecimiento, que se vé
muy afectado, incluso no recuperable si la anorexia persiste durante afios en plena
pubertad y adolescéncna"z, este es uno de los aspectos irreversibles que sufre
una mujer que ha sufrido o sufre anorexia nerviosa.

El trastorno fisico mas conocido como propio de una persona con anorexia
es la amenorrea que consiste en la pérdida de los periodos menstruales. “El cese
de la menstruacién esta relacionado con la cantidad de peso y grasa corporail que
se elimina mediante la inanicién y las dietas intensivas. Hay una relacion directa
entre la cantidad de grasa corporal y la produccién hormonal en las mujeres™, La
amenorrea también puede tener su origen en el constante estado de estrés
emocional y en la ansiedad que experimenta la anoréxica debido a su obsesion
por mantenerse deigada.

La pérdida de los periodos menstruales, aunado a la falta de calcio por la
falta de los alimentos que lo contienen, provocan la descailcificacion de los huesos,
la llamada osteoporosis. La descalcificacion del sistema 6seo provoca que los
huesos se observen como agujerados, lo cual, trae consigo la posibilidad de
fracturas espontaneas generalmente en la cadera y en la columna lumbar.

Alzpuru op. cit. p. 77
“ Martinez-Fornés, op. cit. p. 92
Arenson, op. cit. p. 66
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Cuando la restriccién alimenticia es prolongada, la mujer anoréxica corre el
riesgo permanente de disminuir o, incluso, perder su fertilidad.

El aparato digestivo de una mujer con anorexia enfrenta problemas graves.
En una primera instancia aparecen dolores abdominales que en realidad son
punzadas de hambre que se niegan a reconocer y las ignoran, también puede
tratarse de la consecuencia de provocar un desequilibrio quimico al estémago.
Tarde o temprano e} aparato digestivo deja de pedir alimento (estado de
inanicion) y el cuerpo hace uso de otras reservas energéticas para sobrevivir,
como puede ser la grasa acumulada antes de comenzar la enfermedad.

) kOtro _de' los problemas gastrointestinales de una anoréxica es el
B estreﬁimiénto, ya que, no se ingieren cantidades suficientes de comida para

: evaduar. también por la falta de fibra que provoca la produccién de residuos duros
que no se desplazan con facilidad a través del tracto digestivo (Arenson, 1991). El

“retardo de la evacuacién se debe, ademés; al déficit de nutrientes como lo son el
magnesio,  calcio y' potasio (Crispd, 1996). La anoréxica tiene que recurrir
continuamente al uso de laxan'tesfpéra élirﬁinar lo poco o mucho que contenga su
intestino.

Es comun observar en pacientes anoréxicas hinchazén a causa de edemas
en algunas partes del cuerpo como piernas y pies, esto se da en aquella etapa en
la que la mujer con Anorexia comienza a realimentarse “...El edema es una
retencion de liquido en el tejido celular subcutdneo, se produce por un
- acumulamiento en la retencion de sodio™*®, esta retencion de liquidos puede
 tormarse mas grave con el uso o abuso de diuréticos, pues producen mas liquidos

y el cuerpo se ve imposibilitado para eliminarios, lo cual, se refieja en un dafio
electrolitico (Arenson, 1991).

“ Crispo, op. cit. p. 111
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Las chicas anoréxicas abusan del consumo de agua para contrarrestar el
hambre pero les es dificil eliminarla por la alteracion de!l sistema digestiyo' y i',ehéyl;
el abuso de agua puede provocar diarreas que deterioran ain mas su salud. Es '
indispensable tomar agua en las cantidades necesarias para -mantener las
funciones corporales sanas. k

El aparato cardiovascular también presenta alteraciones. Comienza a
darse una disminucién de las pulsiones cardiacas, los tatidos del corazén se
tornan acelerados, disminuidos y lejanos, lo que se conoce como bradicardia
(Crispo, 1996). Disminuye también la presion arterial conocida comao hipotension

o baja presion.

Una vez que el organismo ya no tiene grasa corporal que lo mantenga en
funcionamiento se comenzaran a desgastar los musculos, el corazon, al ser uno
de éstos, se vera afectado por tal situacion, Janet Rojas menciona que el corazén
se hace pequefo, sin embargo, la cavidad en donde se aloja sigue teniendo las
mismas dimensiones, bombea la misma cantidad de sangre al corazén pero éste
ya no la puede aceptar ni procesar, cuando esto sucede la gente muere.

La constitucion sanguinea también se ve afectada por la anorexia. La
aparicion de anemias es frecuente, debido a! bajo porcentaje de hierro en la
sangre, esto provoca un aumento en la sensacién de cansancio y, por la falta de
fuerzas, un estado de tipo depresivo, la anoréxica se siente y esta débil. Se
presenta ademas un frecuente aumento del colesterol, lo cual afecta directamente
las funciones del corazén y la presién arterial de la enferma.

La aparicion e intensidad de los trastornos fisicos que se han mencionado a
lo largo de este punto dependeran de la forma en que se lleve o se experimente la
enfermedad. No todas las anoréxicas tienen el mismo comportamiento
alimentario, por ejemplo, algunas rompen el ayuno y presenten episodios
bulimicos, es por esto que no se puede hablar de pericdos o momentos
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especiﬁoos en que podrén observarse las alteraaones en Ia salud de una persona
que padece anorexna

Testimo’nio‘de “Alexa”:

- *Continué mi lucha utilizando un nuevo método, vomitando (bulimia).
Uni los dos trastornos (anorexia y bulimia) y por poco logro mi
objetivo: desaparecer. Bajé 17, 20, 25 kilogramos mas, y entonces,
claro, con taquicardias, presion bajisima, cansada, agotada, sin
animos, etc., me hospitalizaron...hubo miles de estudios, medicinas,
sueros, inyecciones, comida, llanto, desesperacion y frustracuon"5

De llevarse a cabo un tratamiento integral al inicio de la anorexia o cuando
el avance de ésta ha sido relativamente poco, es probable que algunos de los
trastomos fisicos mencionados ni siquiera lleguen a manifestarse, por el contrario,
cuando una persona alcanza un grado crénico de ta enfermedad experimentara un
excesivo desgaste de su salud que puede, sin excepcién, provocarie un ataque al
corazén, el cual, tendria como consecuencia la muerte.

2.1.2.2 Trastornos Emocionales

La autoinanicion que caracteriza a las anoréxicas conduce a un deterioro mental y
emocional que tiene como principal consecuencia el percibir la realidad de forma
dlstorsmnada y dejar de pensar con claridad. Paulatinamente la enferma de
anorexla seva despegando de la realidad con severas crisis depresivas.

Los periodos depresivos que sufre una joven con este trastorno alimenticio
tienen su origen en un supuesto fracaso en su obsesiva lucha por la delgadez, ya
que, atn cuando se encuentre muy por debajo de su peso normal, ante un espejo
sigue viéndose gorda, indicio de que ha perdido la nocién de 1a realidad.

** Aizpury, op cit. p. 128
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2C ﬁ(parece que las conductas [...]
de Ios pactentes [.. ] no estan dmgldas a neutrallzar o prevenir el malestar o
alguna sensacmn temida smo que estén “a’ merced” del deseo de estar

delgadas"‘s Nov prestan atenmon a sus malestares es tal la obsesién por obtener

un cuerpo esbelto que Ilegan a xgnorarlos mcluso sin intencién de hacerlo porque
msnsten en que Ies falta mucho esfuerzo para Iograr su objetivo.

Las conductas allmentanas parecen ritualizadas (Chinchilla, 1995). El ayuno

se conwerte en un- hablto cada vez menos dificultoso, sobre todo cuando el
—kestomago deja ‘de’ pedlr alimento a través de pulsadas de hambre, la anoréxica
o plensa que ya ha superado los estragos de dejar de comer y sigue adelante hacia

,'su‘ meta. reahza ejercicios excesivos con el fin de quemar las calorias que le

““sobran a su cuerpo.

La anoréxica se identifica por su actitud de superioridad, distancia,
austeridad, rigidez, por ser controladora, extremista, perfeccionista y meticulosa,
. ..todo tipico de la personalidad obsesiva, (Chinchilla, 1985), sin embargo tras el
avance de la enfermedad su personalidad puede sufrir algunos cambios severos,
que pueden ser solo de caracter provisional, hasta llegar a ser irreconocible
(Duker, *1992) ya que su incapacidad de razonar le impide desenvolverse como
una persona normal ante la gente que la rodea.

“El perfil psicolégico de las anoréxicas empeora gravemente con la
desnutricién, se convierten en desconfiadas, hostiles, obsesivas, desafiantes, frias
hasta la crueldad, especialmente con su madre”*’, en el momento en que estos
cambios sean detectados con claridad por su familia inevitablemente observaran
que algo anormal acompafia a aquella insistente negativa a comer que ha
presentado quien sufre anorexia.

Chmchllla, op. cit. p. 65
7 Martinez-Fornés, op. cit. p. 74
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‘ La persona que se encuentra mal nutnda vaa expenmentar tamblen un
detenoro de sus sentimientos y emociones. Cualquier cosa que sienta, sea ira,
amor, odio,. placer, tristeza, celos, etc, la experimenta con menor fuerza (Duker,
1992), esto es gracias a la debilidad que alcanza la enferma, este enfriamiento de
émociones provoca un aislamiento, pues parece estar en un estado de anestesia,

. ha perdido la fuerza para enfrentarse al mundo, prefiere distanciai'se de éste y asi
mantenerse protegida de las tensiones diarias de su vida.

La autora Marilyn Duker (1992) menciona que la inanicion también induce a
cierto estado de regocijo o euforia, que se interpreta como -una experiencia‘de
bienestar denominado “Elevacion del Ayuno”, - se trata de un efecto de caracter
psicotropico o de cambio de estado de animo que ocurre, sin excepcnon en Ias
personas que reducen o evitan la ingestiéon de alimentos. Este e'; un‘orde los
efectos emocionales de mas rapida aparicion. Una persona du

padecer anorexia en cuestion de 24 a 48 horas comenzara a sentlr como que ﬂota
0 sensacion de regocijo, indicio de que esta logrando controlar su cuerpo

El terror intenso a engordar en ese momento o més adelante es lo que orilla
a la anoréxica a seguir luchando por la delgadez, lo cual, liega a convertirse en
una actitud autodestructiva llevada a cabo de forma inconsciente, resuita dificil
comprender cémo una persona pierde su estabilidad emocional y nocién de la

realidad al grado de no pensar en que Ja lucha por sus “objetivos® puede
ocasionarle la muerte.

La idea de tener el control absoluto de su cuerpo y sobre la comida esta
basado en la intensa busqueda de la delgadez, ia cual, llega a convertirse en un
modo de procurarse un margen de seguridad respecto al riesgo de engordar
(Herscovici, 1990). E! evitar la gordura se convierte en el eje rector de todas sus
actitudes y acciones e inevitablemente en la pauta para decidir que tan bien o mal
se siente ante los demas.
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- La paciente con anorexia réchéia, al p}inéipio. someterse a un tratamiento,
se niega a aceptar verse delgéda. incluso minimiza sus sintomas, a este respecto
cbmenté la Psicdloga Graciela Cirol que la negacién es absoluta por la distorsion,
una negacion a tal grado llega a ser patolégica, sin embargo, esta actitud de
ne'gativa: a aceptar su enfermedad llega a cambiar cuando el cansancio es

insoportable y aparece el insomnio.

AUn cuando deciden aceptar el tratamiento insisten en que se encuentran
bien, sin embargo y como muestra de su recuperacion, dice Cecile Herscovici
(1990), cbn entusiasmo hablan de sentirse con muchas mas fuerzas y mejor

~animo después de comenzar a recuperar peso.

Para la anoréxica, el hambre es la conciencia vegetativa del organismo
(Martinez-Fornés, 1995), es decir, llega a perder importancia al grado de ser
ignbrada, ya que, otros aspectos de su cuefpo tienen mucha mas relevancia como
lo es el obtener la delgadez que permita ser lo que los demds, desde su
perspectiva, esperan de ella.

Alguien que experimenta o ha experimentado anorexia quiza nunca llega a
conocer O reconocer en qué momento su obsesién por la delg’adeéf{ éénjie(\ié a ','
elaborar el camino hacia el desgaste total de su salud, que en un morﬁerito dado,
de no recibir tratamiento a tiempo, llega a ser mortal.

Pareciera ser claro que una joven que busca bajar de peso para conseguir
la esbeltez y belleza de su cuerpo a través de la restriccion de alimentos o la
negativa a comer, es decir, de la anorexia, no tiene nocién de los trastornos que
esto le puede ocasionar, ya que, de ser lo contrario nunca buscaria tener el
“cuerpo perfecto” sabiendo de antemano que no se daria cuenta del momento en
que lo logré y mucho menos del momento en que lo perdio,
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21.2.3 Anorexia: Un camino a la muerte -

El problema de la desnutricién como efecto de la imagen corporal reflejado en la
Anorexia nerviosa, cobra la vida de entre el 5 y el 10% de las pers;ona; que
padecen este trastorno alimenticio. Como se menciond anteriormente, es el

problema de salud mental que presenta la mas alta tasa de mortalidad en el
mundo.

l.a pnnclpal causa de mortahdad en pacientes anoréxicas radlca en’ Ia
'negatnva absoluta y prolongada a aceptar que sufren un trastorno allmentlclo Y. por
ende |a necesndaa/ He un tratamlento Al ignorar los sintomas con los cuales’ su
'cuerpo expresa que se . encuentra desgastado, la joven con’ anorexla esta
: perrmtlendo que su salud se deteriore hasta la muerte.

k I"E_s,diﬂcil definir cual es el promedio de vida dé una paciente anoréxica,
dependé de la gravedad del trastorno y del manejo qUe haga de su enfermedad
'qulen la padece y de la intervencién de la familia, Janet Rojas menciona que,
auhque resulte increible, ha encontrado gente de 65 afos y que lleva de 20 a 25
afios con su trastorno de alimentacion, pero combinan periodos de abstinencia,
periodos de mejorias, perfodos en que recaen, etc, es por eso que llegan a estar
gran parte de su vida enfermas.

No toda paciente anoréxica muere, pero mientras mas tiempo retrase la
aceptacion de los sintomas, de la existencia de un problema, en fin, de que esta

enferma, mas tiempo tardara en recobrar su salud y, consecuentemente, su vida
normal.

Es necesario seguir de cerca esta vida normal recuperada, porque en
repetidas ocasiones se ha dado el caso que menciona la autora Gloria Arenson:
“*Muchas recuperan peso, pero siguen obsesionadas con el miedo a engordar y



anorexua. es un trastorno alnmentacno con dlferentes caracteristlcas y sintornas pero e

que- aparece con el mlsmo objetlvo (Iograr un cuerpo delgado) y puede tener de :

;trata en el

“igual forma su conclusubn en la »muerte La bullmta es el tema que
N proxtmo apartado R - e

En el momento que ya se ha erdld '

I 15% o mas del peso normal del
_ a'correr el rlesgo de morur, si.no se trata
a tiempo para el restablecnmlento‘puede sufnr un ' taque cardvaco que puede tener
dos causas. Por un Iado. debldo a los prolongados perlodos de ayuno se
encuentran problemas gastncos severos que'provocan un desequulcbno quumlco

cuerpo es cuando la anorexnca C mien

que causa el infarto.

Claudia Unikel (INP) menciona que hay casos de gente que aunque no se

muere, lleva una calidad de vida muy medtocre.‘ todo el tlemp en»‘hospltales'

El otro factor que provoca un ataque al corazén es el descenso del potasuo
en la sangre debido a las dietas rapidas, los ayunos intensos o purgas (purgas en
el caso de las Anorexlcas Bullmlcas). simp|emente por la falta de allmentos y sus
nutrientes. Arenson explica que los bajos niveles de potasno en sangre pueden

provocar un fallo renal que conduce a un paro cardiaco y, con este. a Ia muerte

El porcentaje de casos de anorexia que resultan ser mortales no es muy

elevado aun, ya que, el oportuno tratamiento integral_al tqi}:e:semsgmeten,_las -

personas que padecen esta enfermedad es muy efectivo para recuperar Iay salud,

* Arenson, op. cit. p. 31
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sin ‘embargo es. mdlspensable tomar medldas preventlvas ahora para que
trastomos allmentucios como éste, no convnerta a un. mayor nimero de personas
enuna estadlstlca de mortandad.

22 ,Qué es laBulimia? )
Los trastomnos de la alimentacién desembocan fundamentalmente en dos

sindromes, la Anorexia, la cual fue tratada anteruormente Y la Bul|m|a que se
expondra en los siguientes apartados.

Aunque ambas enfermedades se originan por los m|smos motwos cada
una se diferencia en los actos, actitudes y comportamientos que adoptan las
jovenes que las padecen. En la bulimia no s6lo interviene la restrlccuén ahmentncna
o el ayuno, también se presentan acciones que son desencadenantes unas de
otras y forman un ciclo que se repite constantemente provocando que las
pacientes pierdan el contro! de si mismas con respecto a Ia comlda

Ei inicio de la bulimia, como en todo trastorno de la alimentacién, son las
dietas exageradas que las chicas llevan a cabo para lograr la figura deseada. Al
principio esta actitud puede verse como un aspecto positivo, sin embargo. cuando
las dietas se vuelven extremas eété acto se torna negativo provocando el inicio de
este trastorno.

El término “dieta” se ha malentendido por la mayoria de las personas y se
conceptualiza como un castigo, pero dieta no significa “dejar de comer”, sino
“comer sanamente”, frase que no tiene traduccion alguna en las jévenes que
padecen bulimia y hacen de la dieta el medio mas eficaz para lograr su objetivo.

Al igual que en la anorexia, realizar ejercicio extenuante también constituye
una caracteristica de las jovenes que padecen bulimia. Estos dos factores resultan

un comun denominador en ambos trastornos, pero la bulimia no sélo es dieta y
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.. personas que la padecen.

ejercmao exagerados “intervienen otros actos que . afectan . sobreman:

‘La bulimia se presenta generalmente en jévenes de.12 a'25 afos, sin

Y émbargo ya no es privativa de este segmento, la preocupavcién " por:la-imagen

ciorporal se ha generalizado y se han registrado casos en donde las pacientes son
mujeres mayores; incluso los hombres pueden padecer el trastorno, también por el
intento de proyectarse ante los demas con el ideal de apariencia fisica. Janet
Rojas afirma que si se habla de un parametro, de cada 10 mujeres, un hombre
presenta un trastorno de la alimentacion, entonces, de toda la poblacion sélo un 3
0 4% (hombres) va a presentar un trastorno de este tipo.

La palabra bulimia provxene de bus (buey) 'y /limus (hambre), Gloria

Arenson la define como el hambre exagerada o] como “un trastorno producido por

el desequilibrio entre el hambre regnda por el hlpotélamo laterat y la saciedad,

controlada por el hipotalamo ventromedlal (.1 Se puede deﬁnlr con el término
comer embriagador*®.

Cecile Herscovici (1990) afirma que se caracteriza por altemar periodos de
restriccion alimentaria, con episodios de ingestas copiosas, seguidos por vomitos
autoinducidos y por el uso de laxantes o diuréticos. “Estos periodos de
sobrealimentacién han sido denominados en lengua sajona como beinge eating,
que no tiene traduccion literal en nuestro idioma, pero que significa parranda o
fiesta alimentaria, donde se unen el descontrol y el placer’®. Por su parte
Santiago Martinez-Fornés lo define como *Una dependencia fisica y psiquica por

la comida™®'

49

12
0 Herscovichi, op. cit. p. 137
%! Martinez-Fomés, op.cit. p. 24
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La bullmla -es, entonces eI acto que oomblna las dietas exageradas y el
deseo de comer compulswamente incurriendo en lo que se ha denominado -
atracon en donde la ingesta de calorias es exagerada y se tiene preferencias
por aquellos allmentos que por su alto contenido de azlcar representan lo

““prohibido” y el factor que rompe con el régimen alimenticio propuesto por eilas
mismas. '

El término “atracon” se ha utilizado por los especialistas en Bulimia para

~ definir el acto de comer compulsivamente, Gloria Arenson lo define como el acto
de comer hasta que ya no se puede mas, hartazén o hartazgo. Santiago Martinez-
Fornés afirma que la comida se traga rapidamente, sin apenas masticarla ni
saborearia. Puede superar las quince mil calorias en sélo un par de horas y existe
una inclinacién y preferencia por alimentos como chocolates, pasteles, dulces, etc.

En la bulimia el “atracén” representa una accién vergonzosa y una trai 'Y
al objetivo deseado (delgadez), por ello el vomito autonnductdo y la purga ‘
representan la solucién mas cercana para corregir este acto. ;

Una purga consiste en la administracién de laxantes y dIUI'etICOS con el
objetivo de vaciar el estomago, el vomito autoinducido cumple con Ia misma:
funcién, de esta forma se legitima el atracén y las jévenes acuden a estas ..
practicas cada vez que comen.

Los actos antes mencionados forman parte del ciclo de la bulimia que se
repite una y otra vez, haciendo que las chicas caigan en un circulo que no tiene
fin y que siempre vuelve a empezar. El ciclo de !a bulimia presenta varias etapas,
conocidas también como episodios, y es necesario explicarlas para conocer como
se lleva a cabo este ciclo™

%2 Arenson, op. cit p. 48




Desencadenamlento
Deseo/decision
Accion (atracén/purga)
Resaca =~
‘Decepcion

o 0 bh w N2

Vuelta a empezar

Cuando las jévenes no logran tener la imagen que ellas desean, desde su
propia percepcion del cuerpo ideal, a pesar de realizar dieta y ejercicios, el
sentimiento de frustracién aflora y se puede ver reflejado en diversos estados de
animo, depresion, ira, soledad, los cuales no son solamente exclusivos de este
sentimiento, pueden existir otros motivos que provoquen llegar a una atracén
como la felicidad extrema, ya que las jovenes que padecen bulimia presentan
ciertas caracteristicas psicoloégicas que pueden ser también detonantes del
atracon.

Estos estados de animo constituyen el desencadenamiento que conduce,
a su vez, al deseo y decisién de atracarse. E! paso siguiente es llevar a cabo el -
atracén o la accion de comer desesperadamente toda clase de alimentos altos
en calorias, muchas veces al grado de llegar al atontamiento y recuperarse de.
esto puede llevar varias horas, se sienten débiles tanto fisica como
emocionalmente, a esto se le conoce como resaca. En este paso también se
incluye la purga ya sea por medio del vomito autoinducido o por el uso de
laxantes y diuréticos que es el acto consecutlvo al atracén.

El sentimiento comun en las bulimleas despues de caer en este acto
vergonzoso para ellas es. Ia ‘decepclén. el comer compulsnvamente es
repugnante y se odlan a si mlsmas por haberlo hecho.
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Las’ personas que padecen bullmla se” ven |nmersas en: este mclor
“continuamente “y ven en éste el medio mas efectwo para Iograr su meta por :
ello volver a empezar resulta facil, perdlendo el control de la comlda y la’

dlsc1plma alimentaria.

Rosina Crispo (1996) habla de la existenéia de dos tlpos de’ bulimia, el
- primero es la Bulimia Purgativa de la cual se ha hecho referencia anteriormente y

- que intervienen los episodios de vémito autoindUcido"y 'admihistré’dén de".

laxantes y diuréticos. Ei otro tipo es la Bulimia No Purgativa en la cual la persona
utiliza otros comportamientos compensatorios, |nadecuados tales como ayunar o
el ejercicio excesivo, pero no se embarca en vémltos autounducndos o en el uso
excesivo de laxantes o diuréticos. '

Sin embargo, en la mayoria de los casos las pacuentes p,'sentan Ias
caracteristicas de la bulimia purgativa. Y puede llegar a ser. este tupo el de mayor

incidencia en las jévenes ya que es a través del vémito y de la purga ‘como pueden
mantenerse delgadas. : : '

Este trastorno alimenticio cada dia tiene mayor incidencia_en las jévenes,
la preocupacién por la imagen corporal se ha vuelto su prioridad y esto las lleva a
caer en trastornos alimenticios que pueden llevarlas a la muerte, -~

2.2.1 Antecedentes histéricos de la Bulimia

Histéricamente, el trastorno de la Bulimia ha recibido menos atencion que el dela
anorexia, la cantidad de estudios que se han realizado de este trastorno en
nimero, también son menores que los trabajos realizados acerca de la Anorexia.

La percepcion que hoy se tiene de la bulimia como un trastorno de la

alimentacion, no es la misma a la que se tenia de este sindrome en la antigiiedad.
La bulimia ha ido cambiando su significado a través de los siglos.
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otro wntexto hlsténco .y sus motivos no tenian que ver con el deseo de. estar'
delgados En algunas socledades antiguas comer exageradamente era un placer.
y el vomno permntla vacuar el estbmago para seguir disfrutando de los manjares

que se ofrecian en aquellas épocas en sus reuniones.

L'és’cdndLjéta,'s‘ alimentarias inadecuadas datan, también,  desde 'Icis~f
s I'los:jp’en"saban que la comida era signo de enfermedad .y
K: mbrab: 'pﬁrf'gérse de forma mensual para limpiar su estémago, y evitar la
enfermedad®. :

~Aunque-en toda cultura existen costumbres que las diferencian, un rasgo
caracteristico de éstas en la antigiedad, es su aficién por el acto de comer
exageradamente para luego vomitar. La comida siempre ha representado ser un
placer. “En la antigua Roma era costumbre en los festines interminables de las
clases pudientes provocarse el vomito para seguir disfrutando el placer de

comer..." %

Este tipo de actos eran bien conocidos en varias culturas, formaba parte de
todo un ritual en la socializacion de las personas, al punto de convertirse en una
costumbre. Santiago Martinez- Fornés describe como se desarrollaban estos
rituales en la sociedad romana, y explica que el comedor se denominaba triclinio
por la presencia habitual de tres camas de madera dispuestas en herradura, con
un pasillo central para servir la comida. Cada cama tenia tres plazas y en ellas se
reclinaban los romanos para comer y reposar la digestion. El vomito de los
romanos era una costumbre social, la provocaban para seguir comiendo y no por
temor a engordar, no era compulsivo, no creaba sentimientos de autoculpabilidad,
al contrario, era muy gratificante®®

*3 Chinchilla, op. cit. p. 30
* Martinez- Fornés, op .cit. p 44
% ibidem
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En la Edad Medua el vémito formé pane de otro co
como una practica pemtencual : EI penltente medlante la emesus'(véml o).
de sf sus pecados, (amblen odian
menos desordenados.®

arro;aba -
ian denomlnarse asl;’ Ios apetltos sexuales més o: '

Son dlversas Ias acepclones que:se. pueden citar.de -la bullmla desde )
tiempos pasados En
que Trevnsa é »1

, se encuentra
surado e |nmoderado»
do’ que contmuamente'

apetito de per‘ S

~ tienen Ios pe"os L2 Pe ento ‘implicaba  vémitos,  ni otros

procedlmlentos aﬁnes como uso de |axantes

' En Europa. durante varias épocas, resaltaron los personajes que
practicaban el atracon seguido del vémito, generalmente éstos pertenecian a los
estratos sociales mas altos, algunos de ellos son Enrique VIl de Inglaterra, el
Papa Alejandro Borgia, el rey Eduardo de Inglaterra o el presidente americano
Taft. El comportamiento que estos personajes presentaban nada tenia que ver
con la bulimia como enfermedad, a él se unian varios factores culturales, el festin
siempre significéd un acto placentero y gozoso.

Josep Toro plantea (1996) un interesante estudio que Stein y Laasko
realizaron acerca del desarrollo histérico — médico de |a bulimia:

“Bulimia, segun la Enciclopedia Britanica de 1797, se define como
una enfermedad en que el paciente esta afectado por un deseo de
comer insaciable y perpetuo. Motherby en 1785, habia descrito tres
tipos de bulimia: la del hambre pura, aquella en que el hambre acaba
en vomito y la que asocia hambre a desmayos. Pero la referencia
mas completa al trastomo, escrita con anterioridad a 1800, se halla
en un diccionario médico escrito por James (1743), quien dedico dos
paginas a describir el boulimus. James reparé en que, mientras
algunos pacientes experimentaban la complicacién de vomitar tras la

36 Taro, op cit p 47
47 +» Chinchilla, op cit p 34
anu, op cit p 47
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mgestlon de grandes cantldades de allmentos. otros no 'lo hacian asf
y después del atracon se desmayaban

En la literatura médica del siglo XIX se empezé a tener en la bulimia mas
interés como sintoma o diagnéstico y el término bulimia ya se encontraba en
varios textos de medicina, se encontraba una definicion “Bulimia” de buey y
hambre, un apetito canino y posteriormente se describia como un trastorno
gastrointestinal.

Durante este siglo se empezé a asociar los comportamientos bulimicos con
la anorexia nerviosa, la relacién entre estos padecimientos provocé que el interés
sobre la bulimia cobrara mas importancia. En Francia, Blachez (1868) describié
que para la persona con bulimia el alimento era su principal obsesién y
preocupacion.

Cabe sefialar que las .definiciones de la bulimia durante estas etapas
histéricas, se refieren a ésta como un apetito voraz, pero no se tomé en cuenta,
todavia, la practica del vdmito como sintoma intrinseco de este trastorno.

~Es en "elﬁ éig|o XX cuando se registré el primer caso de bulimia, el caso de
Ellen Wesi, una paciente que habia padecido anorexia nerviosa no diagnosticada,
y que manifestaba una serie de sintomas propios de la bulimia como atracones,
uso de laxantes, restriccion alimentaria, vomitos, ideas obsesivas y labilidad
emocional®®,

La década de los setenta significé la aceptacién total de la bulimia como
sintoma de la anorexia nerviosa, el vémito autoinducido y el uso de laxantes se
consideraban como practicas compensatorias de los atracones. Esta relacién
entre bulimia y anorexia llevé a la medicina a clasificar la anorexia como

*? ibid, p. 48
“ibid, p. 50
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“restrictiva” y “de vomitos 'y laxantes”. Los casos que se seguian sblo ‘estaban
registrados en personas anoréxicas y obesos.

Es a finales de esta década que la bulimia empieza a tomarse como una
enfermedad auténoma debido a la presencia de este sintoma en personas con
peso normal. “En 1979, Russell describe a la Bulimia Nerviosa propiamente dicha.
En sus criterios diagndsticos, junto a los atracones y las conductas
compensatorias de los mismos, hace hincapié explicito en el miedo a engordar
como condiciéon sine qua non. Asi quedaba establecida la actual acepcion de la
Bulimia Nerviosa, un trastorno que ha recibido distintas denominaciones
“hiperorexia nerviosa”, “sindrome del caos dietético”, “sindrome del control
anormal/normal de peso”, “sindrome de atracones”, “sindrome del gordo-

delgado™®.

Habermas considera que la bulimia es un trastorno mucho mas reciente que
la anorexia, y sitia su origen en los albores del siglo XX, opina que la presién y la
lucha de los médicos contra la obesidad estan en los origenes del fendémeno
(Toro, 1996, retomando a Habermas, 1990).

Si bien es cierto, que la bulimia es un trastorno auténomo, hay que seialar
que el miedo a engordar, y la percepciéon actual de la imagen corporal perfecta
constituyen un comun denominador en ambos trastomos.

A lo largo de la revisién histérica se ha podido esclarecer que la practica del
atracon se remonta desde la antigiiedad y que en cada contexto histdrico sus
motivos obedecian a factores religiosos y culturales. No sucedié lo mismo con la
asociacion de esta enfermedad a los vomitos y uso de laxantes y tuvieron que
pasar varios siglos para poder llegar a la definicion actual.

o ibid, p. 51
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: En estos dias se conoce que las Vprr'éct'icas bulimicas obedecen a diversos
factores, como. aspectos historicos, sociales, cuiturales, psicologicos que en
conjunto ~ desencadenan la bulimia y que seran explicados en apartados
" posteriores.

2.2.2 Comportamiento de una bulimica

Las jovenes que padecen Bulimia presentan un comportamlento comun “Su

principal caracteristica es la preocupacién exagerada por el peso corporal y por el
control de la comida, aspectos que dominan y ngen por completo su vida y su.
actitud ante los demas. . :

bulimicas aprenden que pueden atracarse y permanecer delgadas si acuden a

cualquiera de estas practicas, incluso a todas.

El comportamiento de las jévenes con bulimia se puede explicar en dos
dimensiones, la primera se percibe durante el ciclo de la bulimia (atracén y purga)
y la otra estad compuesta por todas las actitudes que tiene ante su entomno, su vida
social, familiar, &mbitos en donde sus caracteristicas psicolégicas son evidentes.

En el comportamiento bulimico los principales rasgos son:

. Episodios de ‘“atracones recurrentes” durante periodos cortos,
aproximadamente de dos horas.

. Consumo de una gran cantidad de comida con alto contenido calérico.

*. . lLa ingesta se realiza en forma secreta y a escondidas para no ser

descubiertas por familiares.
. Frecuentes visitas al bafio para autoinducirse el vomito.
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. 3 Purgas con Iaxantes y dluretlcos

. Los atracones ocurren en un periodo de por lo menos tres veces a la
semana, ‘haciéndose cada vez mas frecuentes.

Las bulimicas viven estos episodios como ajenos y repugnantes, les invade
un profundo sentimiento de culpa y pueden llegar a sentir odio hacia si mismas
por perder el contro! de su apetito, sabiendo que esto implica no tener la figura que
desean y caer en este ciclo dia a dia.

Testimonio de “Daniela”:
“... yo segui vomitando todo, en donde fuera, en la regadera,
restaurantes, botes de basura, donde fuera pero tenia que vomitar.
Era impresionante mi manera de vomitar, habia dias que no podia
dejar de hacerlo, aunque ya hubiese sacado todo, %uedaba el miedo
de que la ultima palomita se quedara en mi cuerpo”

Las jovenes con bulimia generalmente tienen un peso promedio o llegan a
estar por arriba del peso promedio, 1a distorsion de la imagen que se puede ver
tienen. las anoréxicas al mirarse al espejo, no la presentan estas jovenes, sin
embargo, siempre se sentiran gordas y con la obsesién de perder peso.

Son personas que estan muy bien informadas del contenido calSrico de los
alimentos, y sus platicas sobre comida siempre giran en torno a las calorias, el

rigor de sus dietas se basa en este “conocimiento" del valor calérico de los
alimentos.

El principal rasgo de su comportamiento es la negacion ante su
padecimiento, no se aceptan como personas con un trastorno de alimentacion
grave, sienten miedo a aceptar ante los demas que tienen un problema porque
consideran que sus practicas para bajar de peso son realmente vergonzosas.

52 Aizpunu, op. cit. p. 115
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Testnmonio de “Ana
“La obsesién de la’ buhmla me invadia'y yo cada dia estaba mas loca
y fuera de control. Cada vez estaba mas flaca'y al mismo tlempo me
sentia mas gorda y. fea.:Nunca’'me di: cuenta de que Io unlco que
estaba hamendo era evadtr ml realndad" g

Esto lleva a vivir el trastorno en una forma ‘secreta y: pueden pasar afios
hasta que la familia o los amigos descubran e| probleﬁma" En algunas ocasiones
son ellas quienes se dan cuenta de su enfermedad y"acuden‘ a pedur ayuda. pero a
diferencia de las anoréxicas que acuden al medlco en compama de sus madres,
generaimente ellas acuden solas. ‘ '

Este aspecto hace que las bulimicas lleven una doble vida, por un lado,
son jovenes sociables y no les cuesta trabajo tener amigos, tienen gran facmdad
para interrelacionar en su circulo social. Ante ellos se presentan como chlcas

serenas y tranquilas, que viven de una manera normal, el rasgo mas caracteristlco

de su comportamiento en el exterior es la extroversién. Pero por otro Iado en su

casa, son jévenes que generalmente estan aisladas la soledad y Ia comida son

sus principales compaieras.

Lo que sucede con una persona bulimica, dice Janet R'oja's.‘;i es que 'no
puede decir lo que piensa y lo que siente, es una complacedora de’ los’ demas

hace lo que ellos quieren, le dice que si a todos y esto con el objeto de lograr su
aceptacion. La joven que padece bulimia se va a “comer” sus sentimientos.

Testimonio Anénimo:
“Fue cuando empecé a hacer dietas, ejercicio, porque pensaba que
no me querian por mi fisico... Y se me hizo obsesién mi aspecto
externo, no importaba que por dentro todo ese odio y rencor permitia
que nadie viera lo que por dentro me estaba pasando, ante los ojos
de los demas mi vida era perfecta...

& |b|d p. 95
* ibid, p. 95

13




La falta'de comunicacién con la familia es un factor que también influye en
el comportamiento - de las personas con bulimia, al no podé’rfe*ﬁreéar sus
sentimientos - atiborrarse de comida y purgarse es para ellas una’ manera de
disfraér sus sentimientos reales. Su obsesién por la comida, el peso o el ejercicio

" es una forma de desviar los sentimientos de dolor, enfado, temor y depresién.

Testimonio de “Ana”:
“Las razones de éstas dietas eran muchas, pero todas se resumian
en una. ... los comentarios de mis tias, que son flaquisimas y que yo
siempre quise ser como ellas. Mi mama que es igual de flaca que
mis tias. Unos padres perfeccionistas a los que siempre quise imitar
teniendo poco éxito"®.

La vida secreta que lleva una bulimica encierra actitudes que acaban
moralmente con las jovenes. El principal rasgo de su personalidad es la baja
autoestima que las lleva a valorarse segun su peso. “Uno de los mayores
problemas de la bulimica es su extremada baja autoestima, aunque las bulimicas
con las que he trabajado son normalmente inteligentes y creativas, estan
continuamente denigrandose a si mismas. Las buiimicas persiguen la perfeccién,

y esto les produce sentimientos de impotencia y refuerza sus sensaciones de
inutilidad"%.

La baja autoestima provoca que ellas se comparen con las demas
personas, en casi todos los 4mbitos, no sélo en el aspecto fisico, al afirmar que no
son tan bonitas y deseables como las demas mujeres, también en el ambito
laboral y aseguran que no tienen tantas aptitudes como sus comparieros. : :

Testimonio de “Daniela”; :
*Al llegar a México, todo fue diferente que la primera vez, no podian creer lo

flaca que estaba, me senti aceptada, algo que nunca habla logrado... habia

55 ibid, p. 93
“ Arenson, op cit. p. 33
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gente que me confundia con mi hermana, lo gue era un halago para mi, me’
confundian con mi hermana, la mujer perfecta, no lo podia creer...”%

A diferencia de las anoréxicas,: las mu,eres con bulimia suelen tener. una-
conducta mas desorganizada. No snguen sus dietas con tanto rigor. como ellas
quisieran y caen fécilmente en desérdenes allmentlcnos que Ias Ilevan a Ios"
atracones. : S o B

' el dlagnostlco de la buhmla ‘esperan del medlco un tratamxento sin tener ellos o
ellas que 'pon nada de su parte. De aqui viene su decepcién inmediata y

abandono del tratamlento.

El miedo a engordar hace que algunas mujeres bulimicas no escatimen en
recurrir a otros medios para lograr la imagen deseada y se pueden someter a
cirugias estéticas, para ser aceptadas, sobre todo por el sexo opuesto. A
diferencia de las anoréxicas, las bulimicas son sexualmente activas, algunas
incluso promiscuas. A la persona con bulimia ia atormenta que se descubra su
terrible conducta, por lo tanto, con frecuencia se mantiene emocionaimente
distante de los hombres. El deseo de intimidad y el temor a esa intimidad llevan a -
la bulimica a un callejon sin salida. (Arenson, 1991)

La. contradiccion que existe en el comportamiento de una bulimica es
evidente, su doble vida la lleva a un descontrol total de sus actos y sobre todo a
llevar la verglienza y el odio a si misma como principal castigo ante sus actos.

b o Aizpuru, op. cit. 116
“ Martinez-Fornés, op.cit. p 55
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La pena que causa indurrir en este tipo de actos de la bulimia provoca que
ellas no puedan confiar en nadie, sin embargo, en la actualidad y debido a la
mayor incidencia de este problema en las jéovenes se han abierto espacios para
que ellas puedan hablar de sus experiencias en este trastorno. Ya se realizan
talleres en las escuelas para platicar a los adolescentes sobre las consecuencias
de padecer un trastorno de la alimentacién, asi como talleres para padres y

orientarlos para que presten mayor atencién en las preocupaciones de sus hijos e
hijas.

Existe una pagina en Internet en donde las jévenes con trastornos de la
alimentaciéon se desahogan y platican a las demas su experiencia de padecer
anorexia o bulimia, es un foro de argentina pero a él escriben chicas de todos los
paises contando sus vivencias en el padecimiento de dicha enfermedad.

Estos espacios o foros abiertos, ante su cohibicién con la familia, son una
alternativa para saber que existen personas como ellas con un trastorno

alimenticio, sin embargo esto nunca podra suplir la ayuda que la familia debe
brindar en situaciones como estas.

El comportamiento de una bulimica esta regido por la vergiienza y la culpa
que siente al llevar a cabo actos anormales y esto la lleva a sufrir trastornos
emocionales que traen consigo un estado de depresién continuo.

2.2.2.1 Trastornos Fisicos
La Bulimia resulta ser un grave trastorno de la alimentacion, que muchas veces no
se toma en cuenta como una enfermedad mortal. Si bien es: cierto.que las

bulimicas viven este trastorno en secreto, las consecuencias fisicas que sufren
son evidentes y en muchas ocasiones irreversibles, '
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: padecen la repencnén constante d
vomltos automducndos uso de

. xantes y dturettcos dletas extremas y ayunos
’ tlenen graves consecuencnas fis:cas

! extre'ma y deja a la persona sin fuerzas molesta con voz ronca por el esfuerzo
de vomltar y en ocasiones con rotura de vasos sanguineos faciales.

Testamonlo de “Daniela”:
. habfa veces que lo unico que me detenia en el vomito era que
me mareaba tanto que me cala y mis piernas no soportaban mi

cuerpo, se me bajaba la preslén de otra manera no podia parar de
vomitar®®.

Las glanduias salivales it,a'r'ﬁrl;‘:ign",:s_e ven iafrectadés. principalmente las
parétidas y la mayoria de las veces las personas notan cierta hinchazén teniendo
como resultado un rostro con aspecto redondo y regordete.

Las consecuencias que a corto y largo plazo provoca el episodio bulimico
se ven reflejadas en todo el orgamsmo cada una de las practicas por ellas
utilizadas para bajar de peso, como automducurse el vomito, tomar laxantes y
diuréticos, ayunar o dejar de comer causan daﬁos severos.

® Aizpuru, op. cit. p. 117
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Es menester explicar qué consecuencias fisicas tiene cada una de estas

practicas en el organismo por separado, asi se podra entender que todo el ciclo
bulimico implica un riesgo para la persona que padece bulimia.

En primer lugar en el atracén, que implica la ingesta exagerada y
compulsiva de alimentos que contienen altos contenidos de azucar y sal se
produce retencién de liquidos provocando que las jovenes presenten hinchazén
en cara y pies, ademas de hinchazones abdominales.

“Atracarse” ocasiona una Dilatacion Gastrica, es decir dilataciéon en el
estdbmago que se convierte en un reservorio pasivo sin tono muscular, ni
movimientos peristaticos, con hipersecresion de jugos gastricos que no consigue
evacuar. (Martinez - Fornés, 1995)

Cuando las jévenes incurren en un atracdn suelen presentarse nauseas,
eructos, mareos, vomitos, abdomen globuloso, la persona se queda palida, con
sudor frio y pulso filiforme.

El vomito es una de las acmones que puede tener mas consecusncias
fisicas y Rosina Cruspo (1996) menc:ona cada uno de los trastornos que genera
este episodio. s

Cuando las personas vomitan vuelve a la boca toda la comida que sale del

K estémago' y junto con eso viene el acido clorhidrico. Este 4cido se encuentra en

el estémago para ayudar a digerir lo que uno ingiere. El estbmago esta preparado

‘para ‘que un elemento tan corrosivo esté en contacto con sus paredes, sin
embargo en la boca este acido puede provocar:

-a) -Perdida de esmalte dentario en la cara interna de los dientes, esto

facilita la produccion de caries, los dientes se pueden ver amarillentos o
grises. El dafio en los dientes es irreversible, el esmalte no vuelve a
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sahr Esto se ve: mucho en Ias Jovenes que han temdo epnsod«os por
tiempos prolongados. tlenen su dentadura en pésimo estado.

b) Dafio en las’ enclas paladar y garganta produciendo inflamacioén en los
mlsmos’ Las manos< u otros elementos introducidos en la boca para
eshmular eI vémtto pueden provocar heridas en la garganta y el paladar,

que en ocasuones Ilega ‘al sangrado’®.

o produce por eI esfuerzo abdomlnal que Imphcan los primeros vémitos.

El dolor de'garga'nta é.e presenta momentos después del vémito y la
regurgitacién o rumiacién es su consecuencia primaria, los alimentos vuelven
del estémago a la boca sin esfuerzo alguno para ser degiutidas otra vez, en
muchas ocasiones el alimento vuelve a la boca sin haberse presentado un
episodio de vémito, se vuelve algo cotidiano e incontrolable.

Para autoinducirse el vomito, las bulimicas suelen introducir sus manos en
la boca, el roce contra los dientes hace que aparezcan callosidades y erosiones en
los nudillos de los dedos. Este sintoma se conoce como el Signo de Russell y se
presenta generalmente en la mano derecha por laceraciéon dental. (Martinez —
Fornés, 1995)

0 Crispo, op. ¢it. p, 106
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A través del vomito se ‘da una pérdida de liquidos esto provoca
deshidratacién y se puede ver reflejada en piel reseca. Rosina Crispo (1996)
afirma que una de las complicaciones mas graves de la bulimia nerviosa,
provocadas en parte, por el vomito, es la disminucién de potasio, sodio y
magnesio en la sangre, y lo denomina Alteraciones Hidroeléctricas.

La disminucion de potasio en la sangre se produce:

a) Através de los vomitos, porque el jugo gastrico que se pierde al vomitar
es rico en potasio. k :

b) Al tomar diuréticos que también producen:una disminucion del potasio
en la sangre por exceso de eliminacion de liquidos.

c) Por'la combinacién de ambos métodos, esta ultima situacion es de
altisimo riesgo. La disminucién de potasio en la sangre afecta el
funcionamiento el corazén ocasionando arritmias cardiacas, que pueden
llevar a la muerte por paro cardiaco.

La disminucion de sodio es consecuencia también de los vomitos y/o el uso
de laxantes que provoca disminucidn de la presion arterial y mareos. “lLas
bulimicas piensan que vomitando pierden peso, lo que pasa es que vomitando
pierden muchas sales, y cuando se vomita se pierde el equilibrio de las sales al
interior del cuerpo, es por eso que de repente ellas sienten calambres e incluso
pueden tener problemas muy serios del corazén y pueden morir’!.

El magnesio se pierde por el uso de laxantes y diuréticos ocasionando
debilidad muscular, hormigueo y calambres, suele haber pérdida de agua y
electrolito que genera deshidratacion. Este sintoma es también conocido como
Tetania. (Martinez — Fornés, 1995)

7' Armando Barrigucte, entrevista en Circulo Rojo, 10 de Junio 2002 (véase referencia videografica)
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del vomito’ »rnta el eséfago produélendo Io que se denomman Esofagltls y en
7',>casos més graves se sufre una Ruptura esoféglca aspecto que requlere de:
i mtervencnon medlca

“sin embargo, no lmagman Io que estas préctlcas ocasionan en su organlsmo

El intestino se ve afectado‘por el uso de Iaxantes. ya que provocan que
aparezcan diarreas y dolores abdominales denominados cdlicos. Se sufre una
constipacion grave del intestino y los laxantes lo acostumbrah a funcionar sodlo
bajo su estimulo y ya no responde a los estimulos normales, io cual, impide que la
digestion haga su ciclo natural y por elio no van al bafio. El intestino se vuelve
flacido, pierde su capacidad de moverse en forma natural.

Ef estrefiimiento es uno de los sintomas mas frecuentes de las personas
con bulimia y se presenta cuando irrumpen los laxantes, debido a la interrupcién
del ciclo de la digestiéon, como se explicd anteriormente. El estrefiimiento se
provoca por la falta de liquidos o de comida como para hacer deposiciones, las
dietas bajas en fibra también contribuyen a este problema, el resuitado es que el
cuerpo sélo puede producir residuos duros que no son faciles de evacuar.
“...Algunas de las que abusan de los laxantes y vomitan tienen un historial de
estrefiimiento y problemas digestivos incluyendo colitis. Estas personas son muy
al malestar que produce el sentirse llenas cuando comen cantidades normales o
grandes cantidades de comida. Al no digerir y eliminar comida tan pronto como

esperan, recurren a los laxantes”’?

2 Arenson, op.cit. p. 64
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Cuando el consumo de laxantes y dlurétxcos es excesnvo 58 sufre . de .

calambres musculares y espasmos que se presenta en las pantomllas. por Ia, :
pérdida de calcio, magnesio y potasio a través del |ntest|no y nn6n

Los diuréticos, por su parte, también producen élfé’faciori’eé" fisicas’
importantes en el organismo de las personas que padecen bullmla. Cuando se
abusa de los diuréticos hay consecuencias en el aparato unnano se produce una
necrosis renal, que puede provocar la perdida del rifidn, hay mfeccnones urinarias y
produccion de calculos y arenilla “Litiasis urmana" (Cnspo 1996)

El abuso de laxantes y diuréticos produce_h' nerviosismo, taquicardia,
palpitaciones y ansiedad, por el oonsu"mdzi nédri't'rolado de anfetaminas y
derivados. También sufren de cansancio por la p f&ida de liquidos, cloruros, sodio
y potasio, ocasionado por esta prafcticai ' o

cantidad de peso y grasa corporal que 'se ellmma medtante las dietas excesivas y

el ayuno prolongado.

La consecuencia principal es la aparicion de irregulan'dades menstruales,
como la ausencia del periodo, mejor conocida como Amenorrea. El estrés y la

ansiedad a la que estdn sometidas las bulimicas también es un factor que
favorece a la pérdida de la menstruacion.
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La Retencién de quuidos o edema es: una enfermedad comun en 'Ios-' e

glotones. E! edema puede estar relacuonado'con_el desequmbno' electromnco'

porque puede padecer una malnutrlmén debxdo a Ana dueta prolongada o'ala
inanicién. Esto provoca hinchazén de la a ples y estémago., -

E! no comer durante perlodos prolongados produce dolores abdommales
que pueden ser causadas por el: hambre que ellas |gnoran y se niegan a tomar en
cuenta para no comer. PR e

Para Ias personas que padecen bulimia su situacion resulta vergonzosa y
: mas aln cuando Ios trastornos fisicos les resultan evidentes, esto les afecta en su

relacnén con las personas y particularmente sufren un trastorno de las relaciones
expenmentan deseos de vomitar durante o inmediatamente después de

: séxuales.
) g “hacer el amor" especnalmente si las relaciones sexuales son atipicas. (Martinez —
= F Fornés 1995) Este trastorno se presenta mas frecuentemente en las personas
o :que presentan una conducta anoréxica bulimica.

Suelen aparecer quemaduras causticas o dermatitis simulada, que la
bulimica se provoca intencionalmente, ocultando su origen. Este sintoma puede
ser, en cierta forma, una manera de castigarse al sentir que pierden el control total
de lo que comen y de las practicas para remediario.

Resulta evidente que realizar el suefio de la imagen y cuerpo perfectos
lleva a las jévenes a caer en este trastorno alimenticio, fomentando dia con dia la
realizaciéon de estas practicas sin pensar que las consecuencias fisicas son el
camino facil a la muerte.
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2.2.2.2 Trastornos emocionales

La Bulimia no es una enfermedad fisica, su origen se encuentra en un malestar
psicolégico y rasgos de personalidad desajustados. Existen dos rasgos de
personalidad que se consideran predisponentes para la apancmn de la Buhmia S

nerviosa:

a) Inestabilidad afectiva con estados de humor depre'si'vo's“.y Zéltaméhté
variables, conducta compuisiva, y baja tolerancia a Ia ans|edéd y ala”
frustracién. '

b) Baja autoestima

Las personas con buhmla ademés de tener caracterlstlcas psicolégicas
predisponentes para el desarrollo de este,trastomo de la alimentacion, suelen
experimentar ciertos trastormnos emocuonales al vivir intensamente la bulimia.

Para la bullmlca Ia comida representa un consuelo en algin momento de
desesperacion, - -pero. mcum en. un atracén significa perder el control sobre la
comida y la velguenza 'y culpa, que Ies mvade después de comer exageradamente
las Ileva a una estado depresivo que se conoce como resaca emocional que
provoca sentlmlento de culpa, odio a si misma, desesperanza e lmpotencla.

Para Janet Rojas, la persona que padece bulimia busca en el atracén llenar
un vacio, en ese momento tiene angustia, coraje, enojo y no |o puede dec1r. "Es
como si le hubieran cosido la boca y no puede decir io que suente"

Ante esta situacion Gloria Arenson afirma que - “La glotona puede intentar
prometerse a si misma que va a dejarlo al dia siguiente, que lo va a intentar con
ahinco o que no volvera a comer porquerias®’>.

" ibid, p.49
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Testimonio Anénimo:

“[...] Mi mama todo lo queria arreglar con dietas especializadas,
nutriélogos, endocrinélogos, compras y constantes recordatorios de
mi belleza fisica, pero eso nunca compensé que la imagen de mi
espejo era todo menos bella. Lo cierto es que yo lo tinico que sabia
era que necesitaba comer, y después de comer necesitaba dormir...
Mi obsesion fue tanta que no podia dormir sin sofiar que comia o
dejaba de comer [...]"™*.

El control que creen tener sobre la comida se desvanece en el instante’
consecutivo al “atracén” y aunque deseen retomar este “control” (que reaimente
nunca se tiene), siempre habra algin motivo . que- . las incite a ' comer
compulsivamente. : T g '

n a decepclon. nada

snente mas infeliz que

nunca, frenética y depnmnda porque un _nuevo ep odio efuerza su creencia de
que no hay esperanza y que cada dia se hace més‘dlficll sahr de este circulo
vicioso. SR S

Comer exageradamente siempre sera sinénimo de obesidad. el cual es un
aspecto fisico castigado por la sociedad, por ello este descontrol sobre la comida.
La bulimica af sentir verglienza y culpa busca borrar. su error con un acto de
limpieza por medio de la purga. Después de hartarse de miles de calorias ia joven
estd generalmente tan incomoda que desea deshacerse de la comida lo antes
posible.

Testimonio Anénimo:
“[...] siguieron dias muy duros, en los que mi odio, rencor, ¥y
sentimiento de culpa se iban haciendo mas grandes y tenia que
aparentar que nada pasaba, cada vez comia mas y mas y no me
llenaba, me laxaba diariamente, hacla ejercicio dlanamente. bajé 10
kilogramos”’®.

™ 72 Aizpuru, op. cit. p 107
" ibid, p. 101
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“En el momento del atracén dice Janet Ro;as Ia bulimnca no esta pensando :
en nada,: se: encuentra totalmente bloqueada, posteriormente le’ invade un

sentumlento de culpa y piensa: jQué tonta, porqué me lo comil. El acto seguudo.~ 7 -

‘ por consecuencla de este sentimiento es autoinducirse el vémito, y sélo por un
rato pequeno se acaba esa culpa; sin embargo, este sentimiento se |ncrementa a
- mednda que cae en repetidas ocasiones en este acto.
o "Gloria Arenson (1991) reafirma esta actitud que tienen las persqnas ‘con:
bulimia: “Algunas mujeres que se purgan me han dicho que el sistema de |impieza
ver‘a una forma de eliminar la culpa. Una bulimica comentaba que su apadamehtd
estaba sucio, incluso cuando lo limpiaba. Sentia lo mismo de su cuerp'o. Cuahdo
introducia comida, lo ensuciaba. El ritual de vémito la mantenia hmpla Y pura"‘s ;

La obsesion se convierte en la principal compafiera de una b Iimlca. Ia :
mayoria de estas jévenes estan dentro de una media normal de peso,
pueden estar por debajo de ia media y otras encima (Arenson 1991)

Sin embargo aun en estas condiciones fisicas, que édn "n'orm'arlés,r perder
peso para ellas es su principal objetivo. Viven en un constante mledo a engordar
aunque ‘saben que las  practicas que realizan - son anormales temen no ser
capaces de parar y solo ven dos alternativas: seguir comlendo y purgandose o
estar gorda. e

Estas emociones que se experimentan durante la bulimia provocan que las
chicas se aislen por miedo a que descubran éu vergonzoso secreto, por elio
tratan de mantenerse a distancia de sus familiares, aunque su comportamiento
en el exterior resuite lo contrario.

7 Arenson, op.cit. p. 32
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Testimonio Anénimo:

“Viviendo en un departamento sola, sin nadie que interrumpiera mis
rituales y con el doble de soledad, tristeza y desesperacién que
vaciar, recurri por primera vez al vémito, fue un paso mas para
enmascarar mi sufrimiento... vomitar se convirti6 en mi refugio, mi
unico placer privado, la actividad de la cual escapaba de mi yo. Sin
embargo, desesperadamente queria ayuda y se lo gritaba a
cualquiera que se acercara en una de mis frecuentes borracheras.
Una vez mas, nadie supo escuchar’’.

Hay una contradiccién en el comportamiento de una persona con bulimia
entre su “personalidad buena”, a! sentirse interesada en perder peso realizando
dietas y ayunos y su “personalidad horrible, monstruosa y glotona” al sentir el
deseo de comer los allmentos pl’OhlbldOS y hacerlo de una forma desesperada y
exagerada.

Janet Rojas ekblico que las’ jovenes' con bulimia '~”§aben que estos actos
(atracon, vémito autolnducido) no so normales y qu r o§é débén de hacer. ‘La
persona no es tonta, lo que pasa es que hay mucha verguenza Yy culpa alrededor
de todo esto.”

Los trastornos emocionales que sufren las personas con bulimia terminan
completamente con su autoestima, que de por si ya esta en un nivel muy bajo al
inicio de la enfermedad, moralmente se destruyen y la depresion a la que estan
inmersas puede llevarlas a pensar en el suicidio como una altemativa de solucién
ante su estado de animo.

2.2,2.3 Bulimia: Un camino a la muerte

La Bulimia es un trastorno alimenticio que, a diferencia de la Anorexia, que en el
fisico se hace evidente el sindrome, es un trastorno que puede durar afios hasta
que se descubra. ;

m Aizpuru, op. cit. p. 108
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Las jovenes bullmlcas saben que el atracon y Ia purga' son. conductas o
ilbgicas y- anormales pero no. aceptan que se trata 'de una enfermedad o que
tienen problemas. La negacxén
constantemente :

rovoca que los" eplsodnos bulimlcos se. repntan

Las consecuencnas isicasy emocionales: que implica ener bUlimiéfson

a pe"ai{éyuaa’; :

Testimonio Andnimo:
*‘Rompl el silencio de manera brutal: intento de suicidio en la
Sorbonna {...] después de escribir dolorosa carta de despedida, de
fantasear sobre lo trdgico de mi muerte y de lo excelso que seria mi
funeral, después de saborear el dolor de mis padres [...] me paré en
el filo de la ventana x marqué el teléfono [...] esa llamada de ayuda
fue e! primer paso...”

Los periodos tan extensos que pasan sin tomar alimento  y con - hambre,
ayunar, purgarse mediante vomitos, laxantes y diuréticos- . provocan trastornos
fisicos graves e incluso pueden llevar a la muerte.

acénipurga o
episodios de atracén/ayuno, se encuentran los prpblemas gastricos, renales,

_Entre las consecuencias fisicas de largos péﬁddos' de

‘metabolismo anormal, deshidratacién, espasmos musCulérés;f _heryida”éb éahgrantes
en ‘la garganta y un desequilibrio quimico que conduce a un paro’ cardiaco
(Arenson, 1991).

Muchas bulimicas se quejan de sufrir cansancio, sin embargo, cuando se
les pregunta sobre su salud fisica y su bienestar afirman que se encuentran en
perfectas condiciones. Esta situacion prolonga aun mas la enfermedad, al no

™ itnd, p. 100
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permmr que Ios demas se, enteren de su. verdadero estado y Ias consecuencuas '
fisicas se agravan con el paso del tlempo. o

Las personas que han expe mentado po V v ¢ '|etas rapndas
ayunos intensos o purgas pueden morir, por.un descenso de potasno en Ia sangre

Los bajos niveles de potasno en sangre pueden provocar un fallo renal y»un paro

cardiaco.

El estado emocuonal enel que esta m ) persona co bul|m a es’ de e

una constante depresnon estrés y ansnedad el C qu tlene en s
miedo a ser descubierta provoca que Ia bullmla se convnerla en un trastomo

mlsma por

cronico y que puedan pasar afios hasta que se descubra el problema y ellas
terminen por aceptar que tienen una enfermedad grave. ' :

Testimonio anénimo:

“La bulimia se convirti6 en mi droga y ya no podia dejarla {...] mi
salud se empezé a deteriorar, se me caia el pelo, el esmalte de los
dientes se me estaba cayendo, los laxantes me estaban
complicando el intestino y cada vez que vomitaba sangraba, cada
mes recaia y me tenian que llevar al hospital debido a que el
intestino se me paralizaba y me deshidrataba [...] ya no pude
pararme_de la cama y mi familia buscd en donde me podian
atender’”®

El contagio social del que ha sido objeto la bulimia en la actualidad, se
extiende con rapidez en varios sectores de la sociedad y cada vez en personas
mas jévenes. El deseo de tener el cuerpo perfecto vy la felicidad que piensan, se
logra a través de éste, provoca que ias jévenes quieran tener un control riguroso
de lo que comen y dejan de comer. Todas sus actividades giran en torno al peso y
coémo quieren que los demas las vean, estos factores son detonantes para la
aparicidén de la bulimia.

™ ibid, p. 102
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El prondstico de vida para las bulimicas con peso’ normal es posutlvo el
tratamiento para estas personas tiene buenos resultados si: se tiene . el
seguimiento oportuno; pero si las practicas bulimicas se: han combmado con
periodos anoréxicos, resuita mas dificil salir de este trastorn Janet Ro;as afirmé
que es mucho mas facil sacar adelante a una persona

buhmla porque
generalmente son jovenes que estan en su peso o arriba de éste porque el vomito
no es un método para controlar el peso.

La bulimia no detectada a tiempo puede llevar a las jévenes a la muerte, en
su intento de alcanzar el suefio que los medios han impuesto. La falta de
informacion acerca de los trastornos de la alimentaciéon como ia bulimia provoca
que no exista una concientizacién tanto en las jévenes que pueden padeceria o la
padecen, como en las personas que estan a su alrededor (la familia, amigos) de
lo que implica este sindrome.

2.3 La obsesioén por ser delgadas

Hoy en dia pareciera que todo es light, desde los alimentos, bebidas, hasta los
contenidos de los medios de comunicacién, e incluso las tarietas de crédito, nos
movemos en una cultura light (Masso, 1993) de la que ni el cuerpo escapa.

Un gran porcentaje de mujeres muestra un alto grado de preocupacion por
su apariencia fisica al punto de que el ser o no delgadas marque la diferencia
entre ser feliz 0 no serlo, e incluso triunfar o considerar su vida todo un fracaso.

Por esto invierten una gran parte de su tiempo en buscar y aplicar los
métodos necesarios para lucir un cuerpo perfecto: dietas, ejercicio fisico,
productos de belleza que prometen adelgazar rapido, cirugias estéticas, etc. Asi,
esta busqueda del cuerpo ideal llega a convertirse en una obsesién.
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Los " productos o alimentos Iight suelen ser mpara las . mujeres  una .
herramienta para lograr su objetivo. En el estudio rea‘hzado a mujeres de 15 a 20
aﬁos de edad, se observé que el 54% - de lé “poblacién estudiada si consume

"kahmentos light y revelaron que el motivo prlmordual para ellas es bajar de peso
. con un 58%, el 24% lo hace por gusto, el 16% por consumo familiar y el 11% por

" salud®.

Este mismo estudio reveld que el 19% del grupo objetivo si lleva a cabo

} algun tipo de dieta y su principal motivacion es la autoestima con un 47%, el 39% -

A 'I‘io vhace por la moda y el estereotipo, el 27% para bajar de pesoy el 24% lo hace

bor salud®. Lo cierto es que las mujeres acuden a todo tlpo de metodos para

" bajar de peso siendo la salud el Gitimo motivo por lo cual desean Io‘ rlo y queda :

"claro que la obsesién por la delgadez es, hoy en d(a un estnl de’ ,vudé‘que las
‘mujeres han adoptado en su vida cotidiana. L

~ Especialistas en estudios de género han detectado mﬁltib}es caracteristicas
con las que debe cumplir una mujer en él‘muhdo occidental bﬁncipalhente.
Azucena Romo, en su libro, Pedagogia de la dighidad vs.:Pedagogia de’la
dependencia, dice que la imagen social que se exige a las mujeres tiene que ver
con las siguientes caracteristicas: ser débil, abnégada. dependiente, sumisa y
obediente; aspectos que las convierten en candidatas ideales para .ia.
subordinacion,

La perspectiva de género esta directamente relacionada con !a forma de ver
el mundo tanto de hombres como de mujeres. El género se define como “...una
categoria filosdfica que plantea que las caracteristicas humanas consideradas
“femeninas” y “masculinas” son construidas por la cultura a través de un
complicado proceso individual y social, creando para unos y otras expectativas,

0 véase Capitulo 3, Apartado 3.3.1, Graficas P1y P3
® ibid, GraficasP6y P9
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‘deseos la autoestlma 'a

' capacudad de decusnén de poder sus blenes matenales y smbéhcos entre otros
aspectos (Cervantes. 2002) ‘ :

La exigencia de la sociedad por los estandares de belleza tiene su origen
‘en-una sociedad patriarcal o estructura social androcéntrica, en donde se
considera al hombre el centro del universo y el Unico ser capaz de dictar las leyes
y normas de conducta de {os integrantes de !a misma (Cervantes, 2002). Romo
menciona que la educacién de las mujeres ha estado subordinada a los intereses
masculinos, en tanto sociedad patriarcal, definiendo el patriarcado como un
- sistema de dominacion por parte de los hombres sobre las mujeres.

Esta misma autora menciona que son varios los mismos que rigen la vida
de las mujeres, entre éstos se encentra el de la belleza, y se describe de ia
siguiente forma: “Mito en el que se reproduce actualmente el canon de belleza
establecido a la manera “boticelliana” ~la “Barbie” en su versién popular- segin el
cual, las mujeres han de ser delgadas, altas, fragiles, débiles, graciosas; pero
sobre todas las cosas, jovenes...”®®

Tanto la imagen social exigida a la mujer como el mito de la belleza son
cuestiones establecidas, procuradas y mantenidas a lo targo del tiempo por la
cultura que, desde una alternativa perspectiva de género, ha sido construida por
una sociedad patriarcal, aquella en que la educacién de las mujeres ha sido un
adiestramiento, conforme a un sistema de valores que obedece a los intereses y
necesidades masculinas (Romo, 2001), valores que apoyan, fomentan y trasmiten
la familia, la escuela, la iglesia y los medios de comunicacién llegando a
convertirse en verdaderos aparatos ideolégicos.

¥ Romo Azucum. Pedapogia de lu dignidad vy. Pedagogia de In dependencia, Torres Asociados, México,
, 2001, p.13

' ibidem, p. 55
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como es que debe ser y comportarse cada mlembro de la: sociedad, a: qué
) estereotlpos debe atender y cuél es su Iugar y funcxén en eI esquema social.

De esta forma Ié ; v {
opuesto ha establecndo de Q

I, eI ser delgada es indispensable y, al
parecer por sus caracterlstccas de Vsumisuin’ S|mplemente no puede repllcar ante
lo que le ha tocado cumpllr llega do; a Vpreslonarse a si misma: frente a esa
“obligacién” de ser delgada para. constantemente. agradar al otro al hombre en la

mayoria de los casos.

Las mujeres siguen determlnados roles que han SIdO dlctados por la
estructura patriarcal, ya que, el hombre desea que la ‘mujer tenga un cuerpo
delgado y luzca bella ante sus ojos,. rechaza la obesidad por. considerarla algo
antiestético, el hombre ha impuesto que las mujéres se valoren segun su belleza
fisica y que de esto dependa su nivel de autoestima, sin embargo, el hecho de
irse involucrando en estudios de género permite que la mujer comience a desligar
la autoestima de su imagen fisica'y comience a valorarse a partir de sus
verdaderas capacidades. '

Son los medios de comunicacién y la publicidad los principales promotores
de “La cultura de la delgédez‘ (Martinez-Fornés, 1995) que a lo largo del dia
presentan una pasarela de cuerpos esbeltos, de finas facciones, con atuendos que
reflejan lo Ultimo en moda, todos representantes de una vida exitosa y por lo tanto
feliz; como pudo observarse son estereotipos creados por los mismos que han
sido adoptados por la sociedad.

Se vive inmerso en una sociedad mediatizada que cree todo lo que ve,
escucha y lee en los medios, de esta forma toma como estandar de belleza un
cuerpo esbelto, una cara bonita, vestir a la moda y va a “exigir’ que sus
integrantes presenten dichas caracteristicas para ser mas facilmente aceptados
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por el grupo socual al que pertenecen sin embargo este aspecto aun cuando es
generallzado no constituye una verdad absoluta.

Cabe mencionar que aun cuando muchas muleres se preocupan e mcluso_.» .
se obsesionan por la delgadez, no todas desarro"an trastornos de aI«mentacuén
severos como la anorexia y la bulimia, es necesario recordar que Ia presenc1a de
estos padecimientos tiene mucho que ver con factores de mdole famnllar
principalmente, y factores psicolégicos.

Muchas mujeres tienen la falsa idea promovida por los" medjos de
comunicacion y por la sociedad que teniendo la figura perfecta 'Iekst’z-:,yUdayr'é'a
atraer al hombre que ellas quieren e incluso obtener el trabajo anhelado. Pafeciera :
que la educacién y la formacién profesional pasan a un segundo término y‘i'y‘a“kno‘
son las habilidades y aptitudes lo primordial, sino la imagen fisica lo qué es Ia‘ bése :
‘para alcanzar el éxito, lograr mas ventas, llamar la atencién de los clientes’ y tener,
; més presencia.

La obsesion pér adelgazar se ha convertido en un contagio - social
(Herscovici, 1990) que tiene su origen en la interaccion, resuita comuin qué en
una platica escolar el principal tema de conversacion sea aplaudir la delgadez de
una persona, al hablar de halagos a la persona delgada, se hace referencia a algo

bueno, por lo tanto, los integrantes de la charla toman la delgadez como un
parametro para la aceptacion.

Este contagio social, del que habla Herscovici ha provocado que las
personas estén cada vez mas a disgusto con su apariencia fisica y la aceptacion
en el grupo social se vera influenciada por el modelo estético vigente, el 49% de
las mujeres argumentaron no sentirse satisfechas con su apariencia fisica y el

. 53% de esta poblacién viven preocupadas por su imagen corporal®. Este

™ Véase Anexo, Tablas 15 y 19
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'resultado pone en evndencia que Ia apariencia fisica es Ia carta de presentacaon de .

Ia mu;er actual

‘La mayoria de las pérsénas tie)nenheh inen’t'er bajar de bééb i'nélﬁso aquellas
'~ que no son consideradas obesas o con sobre peso. la cultura de'la delgadez se ha
apropiado de todas las personas que estén inconformes con su apanencla fisica,
el 57% de las mujeres estudiadas afirmaron.sentirse constantemente “gordas”,
aan cuando llegaran a pesar solo 50 kilos. El 59% del grupo estddiado éﬂrmé que .
“quieren estar delgadas”, tal vez no importando las formas o procedimientos para “
lograrlo, el Unico objetivo es ser como la sociedad y los medios lo exigen®

Cada vez, a mas temprana edad aparece esta preocupacion por ser
delgado, muchas veces originado por los propios padres, quienes ya estan
completamente influenciados por los medios de comunicacién. Los nifios de hoy
se desarrollan en un contexto donde predominan los estereotipos y los valores
estéticos culturales (cuerpo esbelto, facciones finas, lucir a la moda) que hacen del
cuerpo un instrumento de competitividad (Chinchilla, 1995) que se ve reﬂejado
principalmente en el sexo femenino.

En la actualidad existe un bombardeo de mensajes que hacen referencia
directa e indirecta a la delgadez, el sexo femenino es el grupo mas afectado y las
nuevas generaciones, cada vez mas anticipadamente, empiezan a regirse por
estos esténdares de belleza sin que exista una buena educacién sanitaria al
respecto, es ahi donde trastornos alimenticios como la anorexia y la bulimia
pueden tener su origen.

% ibid, Tabla 19



2.3.1 Influencia de los Medios de Comunicacién

Desde la aparicion de los medios de comunicaciéon de masas hay quienes se han

preocupado por definir lo que con estos sucede, sus efectos y sus funciones, los
mensajes, los emisores y los receptores, el lamado publico, entre otras cosas.

En este apartado se hara un recorrido por las teorias de comunicacion de
masas mas importantes que se relacionan con la influencia que ejercen los medios
sobre sus receptores y, a partir de esto, corroborar o rectificar la tesis de que los
medios, hoy en dia son principales promotores de la cultura de la delgadez, asi
como comprender como es que se va dando este proceso.

) Una de las primeras teorias fue la llamada *Teoria de {a aguja hipodérmica®
- o de la bala magica, el politdlogo Harold D. Lasswell fue su mas importante
defensor, ademas se le considera como uno de los padres fundadores de la
investigacion en comunicacién (Gallardo, 1998). La también conocida como teoria
hipodérmica, ya varias veces superada, habla de la poderosa influencia que los
medios masivos podrian tener sobre sus receptores y se sintetiza de la siguiente
forma: “Cada miembro del publico de masas es personal y directamente atacada
por el mensaje™, lo cual es explicado por Wright Mills (1963) asi: cada individuo
es un atomo aislado que reacciona por separado a las érdenes y a las sugerencias
de los medios de comunicacion de masas monopolizados.

La Teoria de ia Aguja Hipodérmica se remonta a la Primera Guerra Mundial
(durante y después), tanto socibdlogos, politicos y psicologos creian que los
mensajes difundidos por los medios de comunicacion “masiva” tenian una enorme
influencia en los receptores y la sociedad en general, ademas que se les
observaba la capacidad de moldear ilimitadamente la opinién de las masas al

X6 3’ ~ . s . s sor
Wolf, Mauro, La investiggciin de la comunicacion de masas, critica
1997, p 22

erspectivas, Paidos, México,
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gusto del emnsor o emlsores (Gallardo, 1990). Pero no solo eran considerados
capaces. de moldear Ia opinién sino también el comportamlento. basado en el
modelo E->. R (Estimulo — Respuesta), la masa y el hombre masa eran basicos
para entender esto, personas aisladas unas de otras pero con un comportamiento
,A |dent|co gracnas a los mensajes recibidos por los medios de comunicacion, es decir

que reaccionén de la misma forma ante el estimulo que ofrece un determinado
‘mensaje adn cuando no tengan la mas minima cosa enﬂCbm(Jn.

La idea de que una persona que. sea alcanzada .por |os mensajes de los
medios puede ser controlada, manlpulada e mdumda a actuar va a tener sus
variantes a medlda que . Ia mvestlgacnén sobre os medlos masnvos de

comunicacién se elabora mas a profundldad

La Teorla de Ia Persuasnon seria ‘la primera en superar a la Aguja
Hipodérmxca Esta nueva teona se dedicaba al estudio, por un lado de la eficacia
optlma de persuasuén y por otro a explicar el fracaso de los intentos de persuasion

' (Wolf 1997); conio puede observarse ya no se totaliza sobre el hecho de que la
respuesta ante un mismo mensaje sera unitaria, sino que, en algunos casos,
puedek tener el resultado esperado pero en otros no. La Teoria de la Persuasién o

- Corriente Empirico - Experimental, trata de explicar el por qué de esto.

Los rasgos especificos de la personalidad de los miembros que integran el
publlco son los que van a definir si estos se muestran receptores o indiferentes a
un determinado mensaje, en esta teoria se sigue manejando la influencia de fos
medios pero ya no con alcances ilimitados. “Desde el momento en que existen
diferencias individuales en las caracteristicas de la personalidad entre los
miembros del publico, es légico deducir que en los efectos habra variantes
correspondientes a dichas diferencias individuales” ®7.

7 ibid, p. 36 Retomando a De Fleur (1970)
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Alejandro Gallardo Cano (1998) retoma al psucélogo Irving L. Janis para
hablar de la Teorfa de las Diferencias Individuales y dice: Los mensajes de los
medios no inciden de manera uniforme en las personas, debido a que éstas
‘presentan peculiaridades de personalidad psicoldgica que las distinguen entre si.

" Tales diferencias obedecen a distinciones biolégicas, pero en mayor medida se
deben a factores de aprendizaje. Cada individuo aprende en ambientes distintos,
de los cuales extrae valores, actitudes y sistemas de creencias particulares, de
cuya articulacién interna surge una formacién cognitiva peculiar. Esto distingue a
una persona de otra —en cuanto a preferencias y susceptibilidad para captar
determinados mensajes-. Ademas, determina que la percepcién difiera de un
individuo a otro, segun la naturaleza de su estructura psicolégica.

Gracias a esta teorIa Ia de Ias anerencuas Individuales (a las que se suman
edad, sexo clase so al “ni |
comprender el hec d
'constantemente el ester ‘

1 educatlvo residencia, entre otras) es posible
ue, aun cuando . en 'los . medlos se promueve
,|po de la'delgadez, no todas Ias personas que atiendan
el mensaje llegarén a. padecer trastornos de 1a- allmentacr n como lo-son {a
anorexia y Ia bullmla en ‘un intento de imitar lo que los med|os ofrecen.

"Todo'aq'u'él que se presenta ante la radio, Ia televisiébn o la prensa no lo
hace ‘en un estado de desnudez psicolégica, estan, al contrario, revestidos y
protegidos por predisposiciones existentes y por procesos selectivos (Klapper,
1963, en Wolf, 1997), asi como de su correspondiente bagaje cultural y su
contexto econémico, politico y social que pudiera llamarse su experiencia, ademas
de sus actitudes e intereses, que definiran el porqué de una u otra respuesta ante
un intento de persuasion de los medios, definiran, incluso, el aceptar unos
contenidos y evitar otros. Estos Gltimos factores seran basicos para entender la
siguiente teoria, la de los Efectos Limitados.

138



La Teoria de los Efectos Limitados que surge de la investigacion
sociolégica, retoma la idea de la influencia, y consiste en relacionar los procesos
de comunicacién con las caracteristicas del contexto social en el que se producen.
Mauro Wolf (1997) la describe de la siguiente forma: esta teoria habla de la
influencia, y no solo de la ejercida por los medios sino de la mas general que fluye -
entre las relaciones comunitarias, de la que la influencia de las comunicaciones de
masas es solo un elemento, una parte.

El pensamiento de que Ia eficacia o influencia, si es que éste es su objetivo,
de los medios dependera, mas que del contenido que difunden, de las
caracteristicas del sistema social que los rodea, sera el predominante durante la
Segunda Guerra Mundial. Los efectos de los medios son limitados, ya no se trata
de una manipulacién masiva, sino que, ademas de la experiencia de los miembros
del publico, los efectos dependeran de las fuerzas sociales dominantes en un
determinado momento (Lazarsfel, 1940, Retomado por Wolf, 1997).

Parece entonces que, los medios de comunicacién como una parte mas det
rompecabezas social basara sus contenidos e “influencia” en los acontecimientos
e interacciones sociales, " ..la personalidad del destinatario [miembro del publico]
se configura también con base en sus grupos de referencia (familiares, amistosos,
profesionales, religioscs, etc). El concepto de masa parece haber agotado su
funcién heuristica en el seno de la comunicacién research"®, los medios de
comunicacion siguen siendo de masas por sus alcances de caracter geografico y
de audiencia principalmente, pero ya no por que su influencia sea simuitanea e

igual para todos y en todo lugar

Al interior de la Teoria de los Efectos se encuentra la Teoria del Refuerzo,
llevada a cabo por J.T, Klapper (1860) y que dice *...la capacidad de influencia de
la comunicacion de masas se limita sobre todo a reforzar valores, actitudes,

* ibid, p. 59
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postufés. sin bpseer una capacidad real de modificarlos o manipularlos™®. Es
decir hés que establecer o trasformar conductas, segln esta teoria, los medios
van a reforzar todo aquello que la sociedad o las capas de poder dicten, van a
reforzar o ya existente sin tratar de producir cambios. Klapper dice, ademas, que
ésto?ée ‘debe 'a la gran cantidad de factores intermediarios en el proceso de
inﬂuencia medios - receptor como lo son las relaciones grupales, predisposiciones
'ps‘icolbgi‘cas, frecuencia y cantidad de exposicion a los mensajes y sistemas de -
”v_alo'r'es. es decir, todo lo que define las diferencias individuales de cada miembro
“del publico. '

A partir de la teoria del refuerzo podemos entender el hecho de que Ios‘
‘medios de comunicacién masiva no son los que han establecido Ia fi fgura delgada
como la ideal sino que estan reforzando una idea ya existente al interior de la
sociedad, la cual rechaza por completo la obesidad y alaba ta funcion estética de
la delgadez. Los medios de comunicacién a través de los modelos, actrices y
actores promueven la delgadez pero no como algo propio, sino representando los
ideales sociales, que, sin duda, repercuten cada vez mas en la audiencia, en
aquellos sujetos susceptibles a ser afectados por este tipo de mensajes.

“A’lo largo de esta revisiéon sobre la investigaci‘én de la comunicacién de
masas se observa que se han atendido varios aspectos: la manipulacion, la
‘ persuasioén y la influencia, aspectos que se centran en los efectos, falta todavia
revisar las funciones de los medios masivos de comunicacién, agrupados en la
- Teoria Funcionalista que incluye la vision de ios usos y gratificaciones.

“...La Teoria Funcionalista consiste en definir... los media a partir del punto
de vista de la sociedad y de su equilibrio, desde la perspectiva del funcionamiento
global del sistema social y de la contribucién que sus componentes (incluidos los

* ibid, p. 62
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- médla) aportan a Ia mlsma
.que Ies da la, gente a partlr de qué necesudades Ios consumen (usos Y
gratifi cacnones). etc:

n 80 es decnr. para que sirven Ios medlos cual es el uso

Las cuatro funciones, a partir del pensamuento de Lasswell y Wright, que
def‘ nen a’la comunicacién de masas son: Superwsuén del entorno (recopilar y
: us ("?’U',", informacién respecto al entomo), Correlacidon (interpretacion de la
nformacion); Transmision de cultura (actfvidades destinadas a la a comunicar el
~a‘c('.api‘c5 de las normas sociales de un grupo, . informacién, valores, etc) y
k,Entfréte»nimiento (distraer a |a gente)®’ :

Investigadores como Lazarsfeld y Merton que hablan, por otro lado, sobre

; ,I,a's disfunciones de los medios como la de narcotizacion “...Basado este supuesto

en las creencias prejuiciosas de la “sociedad masa” de individuos politicamente

..inertes y apaticos. La comunicacién masiva es en este sentido, un freno para la

accién y la participacién de los ciudadanos... se asocia frecuentemente... con la

enorme cantidad de informacién difundida por los medios y por la calidad de la
misma..."%?

El autor José Carlos Rend6én, por su parte, dice que cada acto de
comunicacién masiva puede tener funciones y tiene disfunciones®, entre las
funciones que destaca se encuentran: de advertencia e instrumentales (fuente de
informacién acerca de acontecimientos cotidianos); aportar prestigio a los
individuos que informan (lideres de opinién); Otorgamiento de status a los que
aparecen en los medios masivos de comunicacion; Funcién moralizante (al

|b|d p. 68

! Lozano Rendon, José Carlos, Teoria e investipacidn de la comunicacidn de masas, Alhambra Mexncana,
México, 1997, p. 46

“2 Gallardo Cano, Alejandro, Cursg de Teorias de la Comunicacidn, Cromocolor, México, 1998. p. 90
** Lozano, op.cit., p. 47
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exponer descalificaciones de la conducta) y, entre las dlsfunCloneS' Amenaza Ia
estabilidad al dar a conocer socledades mejores; Provocar panico al mformar
sobre peligros; Las noticias negativas pueden provocar ansiedad en el pubhco La
comunicacién masiva puede provocar aislamiento socnal apatla y narcotizacion al
creer que se participa en la vida social a través de la exposucnén a'los medios de
comunicacion, el

La television soslaya su oblngacuon mencnona en entrev:sta la investigadora
de la UAM Xochimilco, Elsie Mc Phail, aquelia obhgamén de serwcio al publlco no
nada mas debe entretener, también tlenen una gran responsablhdad que no estan
cumpliendo, son breves los espacios que se dedlcan al blenestar social la gran
mayoria del tiempo aire esta ocupado por los anuncnantes que mantlenen vngente
los contenldos del que llaman el medio por excelencua. :

No es el fin de este trabajo establecer si»loé“med’ios cumplen o no con las
funciones con las que se les relaciona, pero si en el aspecto de que al momento
de llevar a cabo sus funciones traen consigo de forma directa o indirecta, implicita
o no, por medio de quienes los protagonizan, el mensaje de la delgadez, una
constante que puede causar, por su repeticidn y alcance, que ciertos sectores de
la poblacion luche, algunas hasta las ultimas consecuencias, por llegar a ser

fisicamente como el ideal estético que los medios manejan y promueven en sus
contenidos.

Al hacer referencia a la Teoria Funcionalista es necesario hablar de lo que
Mauro Wolf (1997) denomina Hipétesis de los Usos y Gratificaciones, “E! efecto de
la comunicacion de masas es entendido como consecuencia de las gratificaciones
a las necesidades experimentadas por el receptor, los media son eficaces si y
cuando el receptor les atribuye dicha eficacia, sobre la base justamente de la



gratificacién de las: ngcesidades.
o alguhosf'rde, sus cdntenidoé, princi‘palmente de entretenimiento, para cubrir

" algunas necesi'dédes»y sqlblsi, realmente lo logra es que, dice Merton (1982) el
mensaje’ $efé disfrutado, - interpretado y adaptado al contexto subjetivo de
e)r(peﬁbéhckiré’sfCOﬁécirhientos y motivaciones o cual sera indicio de que el mensaje
es 'gra'_tiﬁc'a‘ht'e’ para el receptor.

%4. jos miembros del plblico usaran los medios

=3Katz'-GUreyitc-Haas (1973), basandose en las funciones psicolégicas y
“sociales de la comunicacién de masas, establecen las necesidades que los mass
m&dié satisfacen %5: Necesidades cognoscitivas (adquisicién y refuerzo de los
conocimientos y de la comprensién); Necesidades afectivas - estéticas (esfuerzo
de la. experiencia estética emotiva); Necesidades integradoras a nivel social
(Refuerzo de los contactos interpersonales, con la familia, los amigos, etc)
Necesidades de evasion (relajacion de las tensiones y de los conflictos).

Estos mismos autores (1974) hablan de aquellas necesidades que
favorecen el consumo de comunicaciones de masas, segin cinco modalidades®:
La situacion social produce tensiones y conflictos, que el consumo de mass
media atenua; La situacion social crea la conciencia de determinados problemas
que exigen atencion, y la informacion sobre ellos puede buscarse en los media; La
situacion social ofrece escasas oportunidades reales de satisfacer determinadas
necesidades, que procuran satisfacerse de forma delegada, con los medios; La
situacion social crea determinados valores, cuya afirmacion y cuyo refuerzo son
facilitados por las comunicaciones de masas.; La situacion social proporciona y
determina expectativas de familiaridad con determinados mensajes, que deben,
por tanto, ser disfrutados para sostener la pertenencia a grupos sociales de
referencia.

4 Wolf, op. cit. p. 78
3 ibid, p. 80
% ibid, p. 81
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La gente, el pubhco vaa refuglarse en medlos_ de comunlcacuon cbrmo la
television por ejemplo que, despues de su jornada abofal ‘no’ eX|ge mayor trabajo
de analisis o critica del contenldo. El dec:r refu‘ xarse tlene que ver con el hecho
de salvaguardarse de lo que es su’ entorno Iabbf V\y socual condlano, sin pensar
que en este refugxo esta latente el refuerzo de Io que vive: en su ‘entorno dia tras

dia. Sin embargo, lo que busca es entretenerse o dlstraerse y en ese intento

siempre estara expuesto a ser |nﬂuencuado doptar o seguir ciertos

estandares de comportamiento y estereotlpos ‘como el de la delgadez, tan
promovido por este medio y del que se ha’ vemdo hablando a lo largo de este
apartado.

Los investigadores A. Bandera y R. Walters desarrollaron la Teoria del
Aprendizaje por Observacién (Gallardo, 1998), la cual, se enfoca a los nifios y dice
que “...de la misma manera que el individuo aprende y conforma sus estructuras
psiquicas - cognitivas de la observacién de costumbres en otros miembros de su
grupo; igualmente aprende pautas de conductas a través de la television. Es un
efecto mediado por los procesos de aprendizaje individual, que es mas facilmente
apreciable en quienes aon no conforman sus  criterios psicolégicos de
personalidad: los nifios™®’.

La niflez, los adolescentes e incluso la juventud de hoy muy
probablemente no conciben su vida cotidiana sin "ver televisiéon”, asi como quizas
la nifiez del futuro no comprenda su entorno sin el uso de Internet. Tanto la
televisién abierta como la televisién por cable ofrecen una amplia gama de
opciones de entretenimiento e informacion de entre los cuales los grupos antes
mencionados pueden escoger para su esparcimiento mediatico, y en todas y cada
una de estas opciones observan una constante pasarela de figuras esbeltas de
todas las edades. Siguiendo el principio de la Teoria del Aprendizaje'por
Observacion puede decirse que las nuevas generaciones, e incluso aquellas que

" Galtardao, op cit p I(H

144

e 41



Than cremdo con un telewsor en casa (con el estereotlpo de la delgadez en cada
kepoca establecldo por Ia socnedad y reforzado por Ios medlos) han agregado la

esbeltez que hoy cae en Io extremo como pane de sus cntenos psncoléglcos de
; personalldad

o Lo antenor descnto se observa en los resultados del Estudio de la
{especiahsta Gllda Gomez-Perezmltré (UNAM) realizado con mil 214 nifios entre
los- -9 y:los 13 afios, de escuelas publicas y privadas de México, entre algunos
atps ’sevencuentran los siguientes: el 47% reconocié que le “preocupaba mucho®

su cuerpo, 75% de nifias y 65% de varones dijo que le “preocupaba mucho” estar
Aéordo, y el 81% de nifas y 35% de nifios tenian la expectativa de una figura ideal
‘delgada o muy delgada®. Incluso, dice la especialista, *
‘nifios en edad preescolar muestran actitudes negativas hacia la obesidad"®

...se ha detectado que

Como ya se ha mencionado en anteriores apartados los trastornos de la
alimentacién se presentan cada vez a mas temprana edad, esto tiene su origen,
en gran medida, en el aprendizaje mediatizado que se da también cada vez a méas
corta edad. Elsie Mc Phail comenta que es impresionante el conocimiento que
tienen de las dietas las nifias y las adolescentes, la television es su principal
fuente de informacién, incluso de las mujeres adultas, antes, dice, nos basabamos
en la familia, el libro, la iglesia, ahora los medios son la fuente de informacioén
primaria. Si esa influencia de los medios sobre el pliblico consumidor estuviese
encaminada hacia un verdadero bienestar social se evitaria o disminuiria la
gravedad de muchos de los problemas que aquejan a la poblacion en la
actualidad.

Hay propuestas basadas en la investigacion en comunicacién que ya
plasman una visibn muy actual sobre como se presentan los medios de
comunicacién. Hoy en dia se vive inmerso en una sociedad de consumo, la gente

o8 +, Scherer, op. cit. p. 37
* ibid, p. 38
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es consumista gramas a la lnﬂuenCla de los medlos de comunlcamén sobre todo
: por la gran cantidad de espacios que dedican a la publ|c|dad oomercnal Por otro
lado, los medios se han convertido en la |ndustna cultural

ué produce mensajes
'en sene para el consumo de un publico cada vez més conformlsta O menos
exlgente que sigue siendo un publico de masas el mercado de masas impone
" estandarizacion y organizacion: los gustos del pubhco y sus necesudades imponen
estereotnpos y baja calidad...”'®®, es decir, Ios conténldos ahora parte de un
producto comercial, son mas digeribles cada vez; e eren una menor reflexion y
son aceptados por el publico “consumidor”, hoy ‘en a mercado sin perder de
vista, claro, que su reaccion ante los mensajes estara determlnada por su
expenenc:a. : ; o

La Industria Cultural ha logrado que la individualidad sea sustituida por la

‘ pSeuddihdividuélidad: “ ‘el sujeto se haila vinculado a una identidad sin reservas

con la sociedad. La ubicuidad, la repetitividad y la estandarizacién de la Industria

Cultural hacen de la moderna cuitura de masas un medio inaqdi’tob de control

“psicoldgico....en la época actual la industria Cultural y una estructu»ré”s’o'cial cada

vez mas jerarquica y autoritaria convierten el mensaje de una obediehcria
ireflexiva en el valor dominante y avasallador''®!.

Es indispensable recordar que todo aquello que los medios van a reforzar
proviene principalmente de las clases poderosas, que establecen normas, formas
de conducta, actitudes, estereotipos, etc, asi que, si estas clases establecen que
el cuerpo delgado es el “mejor” estéticamente hablando, sin reflexion (o sin un
razonamiento profundo) el publico lo aceptara y lo adecuara a su contexto, “Ei
hombre esta en manos de una sociedad que le manipula a su antojo..."'%2,

o \\’ull opeit p o, ruum.mdo a flortkhemimer-Adorno (1947)
U ibid, p oo

2 ibid, p. 95, Retomando a Adomo (1967)
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La lndustrna Cultural va a: provocar que se retome el aspecto manlpulador
-de-los mednos a los cuales se Ies observa el interés por homogeneizar gustos,
acmudes comportamlentos <ya que esto facilita el consumo masivo de un mismo

: Se observa nuevamente una manipulacién del publico por parte de la

: soc1edad utmzando como herramlenta para esto a los medios de comunicacion de

‘ masas, ya no por los emisores de los mensajes como se aseguraba en la teoria
hipodérmica, esta manipulacién se da principalmente en las sociedades altamente
desarrolladas, y la television es, por asi decirlo, el medio mas efectivo para lograr
sus fines. Elindividuo se convierte en una marioneta manipulada por las normas
sociales (Adorno, 1954, Retomado por Wolf, 1997). “...El espectador, a través del
material que observa, se halla constantemente en situacién, sin darse cuenta, de
asimilar ordenes, prescripciones, proscripciones”'®®, como puede ser el aceptar
formas de comportamiento y estereotipos, entre otras cosas.

Adomo (1954) dice que mientras mas complicada se torna la vida moderna,
mayor es la propensién de las personas apegarse a clichés que parecen conllevar
un cierto orden en lo que de otra forma seria incomprensible. “Asi la gente puede,
no solo perder la verdadera comprension de la realidad, sino que puede llegar a
tener fundamentalmente debilitada la capacidad de entender la experiencia de la
vida por el uso constante de lentes ahumados™'®.

La principal consecuencia de la Industria Cultural es la aparicién de la
Cultura de Masas, para la cual el consumo de los productos se convierte a la vez
en autoconsumo de la vida individual y autorrealizacion. La Cultura de Masas por

Y93 ibid, p. 101
"™ ibid, p. 102 Citando a Adorno (1954)
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un Iado mdlca el cammo que necesanamente toda socuedad de consumo debera
seguir,. pero_.por. otro os. vulnerable a todos los movimientos colectlvos que se
hacen portadoresr de exugencuas “metaindividuales y espirituales (Wolf, 1997).
“.La Cultura de Masas actia en dos direcciones opuestas: por una parte los
" dobles viven en nuestro nombre, libres y soberanos, nos consuelan de la vida que
nos falta, nos distraen de la vida que nos toca, por otro nos llevan a la imitacién,
nos dan el ejemplo de la basqueda de !a felicidad"'%%.

Esa imitacion que se lleva a cabo en {a blusqueda de Ia~fe|icidad se
convierte en una de las principales razones de aceptar la delgadez como lo
indispensable para estar bien. La gente “delgada aparece en Ios medios de
comunicaciébn de masas como una representacién de” Ia vida' cotldlana como
exitosa y eso el publico lo tratara de imitar.

Es necesario recordar que toda respuesta estard mediada por el contexto
de cada persona y sus diferencias individuales, es asi que, habra casos en los que
buscar la delgadez sea una meta "sana” que si se logra, jbien! y si no, hay que
seguir adelante quizas en un futuro se logre, pero también habra el caso en que la
blsqueda de la delgadez, como base del éxito y de la aceptacion social que en los
medios se maneja, se convierta en una obsesién que lleve al sujeto a sufrir
severos trastornos de la alimentacion como lo son la anorexia o la bulimia,
enfermedades que, para su desarrollo requieren, ademas de la influencia de ios
medios de comunicacién y de las presiones sociales, de una carga personal
psicoldgica, incluso patologica, que fllegue a convertir una intencion,
aparentemente normal, de bajar de peso en una obsesion mortal.

m

nlnd p I 17 ( nandn a Morin ( l‘)(x")
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EI autor Josep Toro presenta en su libro interesantes estudios realizados

. que revelan Ia relacnén que exnste en la exposicion a los medios de comunicacién y

Ia apancién de’ slntomas de trastornos alimenticios. Cabe mencionar que por faita

“de’ estudtos sobre este tema en México, es necesario presentar aquellas

mvestlgacnones reahzadas en otros paises que bien pueden aplicarse a nuestro
'_‘,contexto

‘Es un hecho contundente que, ademas de la presion social, los medios
influyen de forma directa en la estética del cuerpo delgado, incluso de la esbeltez
-extrema, como el representante de la belleza y muchas veces también del éxito.
En 1998 la asociacion britdnica “Pan por la vida" realizo un estudio que arrojo,
entre otros, los siguientes resultados: el 61% de las mujeres entre 18 y 24 afios
decian “sentirse mal” al compararse con {a imagen mediatica de “la mujer bella”,
tan solo el 25% se sentia satisfecha con su peso (Mc Phail, 2002). .

Por otra parte en unas estadisticas publicadas por La nifia d@ hoy, la mujer
del mafiana respaldada por la Asociacién de Gufas de Gran Bretafia arrojan datos
como el que un 88% de las mujeres jévenes dicen que hay mucha presion de
parte de los medios para “verse perfectas” y el 91% reportaron no estar de
acuerdo con las imagenes transmitidas por los medios de Ias !Iamadas mu;eres
perfectas” y expresaron el deseo de ver mas modelos con tallas promedio (Mc
Phail, 2002).

Este tipo de estudios ha permitido constatar que si existe una relacion entre
la exposiciébn a los medios de comunicacion y la aparicién de trastornos
alimenticios. El observar cotidianamente el cuerpo ideal hace que las mujeres
puedan recurrir a practicas como el ayuno o uso de laxantes como medios para
alcanzar ese cuerpo ideal.
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En el estudio realizado para el presente trabajo se pregunté directamente a
las 400 mu;eres entrevistadas si los medios. de comunicacién influian en que las
personas qunsueran estar delgadas Y. el 95% respondlé estar de acuerdo con esta
aﬁrrnacuén106 Son los medios de® comumcaclén quuenes difunden masivamente
este modelo estético de la delgadez y por Io tanto un factor de riesgo para que las
mujeres susceptibles a esta influencia puedan padecer trastornos como la
anorexia y la bulimia. : e '

Este estereotipo de la delgadez dlfundlda a traves de los medios no es
nuevo, y es importante explicar en qué momento hlstonco Ia mu;er delgada hizo su
aparicion en los medios de comunicacion. ! : : :

El primer medio de difusién de la moda y por. consngunente de la delgadez,
tuvo origen en el siglo XVI y se concibié en novek_ a'

ho Iémmas en las cuales
mostraban la indumentaria de todos los pueblos de mundo el pionero de este tipo
de literatura ilustrada fue un grabador 1taI|ano Ilamado Eneas Vico ( Toro, 1996).

Es menester mencionar que:eh'tiémpors‘remotés: la difusién de la moda sélo

competia a un pueblo determinado y la Vestimehta sélo se podia observar en

~dicha : poblacién, -las barreras territbriales estaban bien marcadas en esos
momentos histéricos y cada pueblo tenia su propio estilo en la vestimenta.

La progresiva aparicion de los medios de comunicacién de masas permitio
e que la difusion de la moda fuera en ascenso y hoy dia con la llamada
Globalizacion las imagenes llegan velozmente a todos los paises, esta difusion
masiva hace que los individuos de diversos paises adopten los mismos patrones
de conducta y surja un publico homogéneo, en gustos, modas y actitudes. De esta
forma se puede observar que la moda que se origina en paises europeos, por
ejemplo, rapidamente se extiende a los paises de otros continentes.

% yvéase Anexo, Tabla 19
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sugmf catlvamente permmendo entre otras cosas Ia reproducclon de f gunnes y
poco despues de fotograflas (Toro 1996 :

La fotografia tamb|én se’ constltuye como promotor de Ia cultura de la
"”delgadez ‘al ' aparecer personajes famosos vistiendo ‘y - luciendo
espectacularmente los individuos podian tener un lmpacto mayor: a través de la
|magen La revista VOGUE fue un importante exposntor de la moda y ayudé a la
“mayor difusion del estereotipo corporal americano. En la actualidad "no existen los
cuerpos perfectos, simplemente no existen, es una ilusién como parte de la
industria, es una ilusion a la que nos dedicamos varios [..] Enlos medios sobre
_todo impresos, aparecen mujeres con cuerpos perfectos pero es importante
recordar que nosotros podemos hacer que una muchacha de talla 13 (36) se
convierta en talla 5 (28), podemos hacer que una modelo que tenga panza.no la
tenga, se les puede cambiar absolutamente todo aumentar estatura. meter senos,

crecerle el talle, etc*'"?,

Sin duda, el medio que por excelencia fue el principal difusor de la imagen
corporal perfecta fue el cine, el promotor més importante de criterios estéticos
corporales. En este medio hacian su espectacular aparicion los actores y actn‘ées
que a los ojos de cualquier poblacion se convertian en los idolos de una época.
“‘Modelos” que estaban vestidos a la moda y cuyo aspecto fisico resultaba
atractivo y por consiguiente, imitable. “Desde su aparicién el cine marcara a mas
de cuatro generaciones, las proveera de nuevos mitos, de suefios fantasticos y
serd un excelente medio para el control y la imposicién de valores y modelos de
conducta, al servicio, en la mayor parte de su historia, de una determinada
estructura de posesion de los medios de produccién™!%,

197 Santa Maria, Bianca, entrevista en Circulo Rojo, 10 Junio 2002 (véase referencia videografica)

1% Riviere, Margarita, La moda, zcomunicacidn o incomunicacién?, Gustavo Gili, Barcelona, 1977, p. 71
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AI respecto de la mﬂuenc'a de este medno Santlago Martmez-Fomes
sefiala que el’ cme con sus actrices esbeltas habla contnbutdo a la esbeltez mas
“-que’ todas las. campafias sanitarias. - En la- muchacha esbelta se adivina un

dellmoso anre felino y asilvestrado. Esbeltez esyla forma mas graciosa y delicada
-de ocupar el espacio. "

La influencia que el cine tuvo en Ias socuedades del mundo durd por tres
decadas afios treinta, cuarenta y cmcuenta hasta la apancnén del medio

'kabsolutamente masivo y popular, la tel vision o

Las revistas, - por su

; nagenes de las top
‘model més cotlzadas del mu

acen referencua a

’ ue contnbuyen al
e mxsmo objetlvo Todo ’es bajar de peso, se habla de calorlas de los é]ercncnos més
eﬁcaces para moldear el cuerpo'y del éxito que algunas mu;eres obtlenen al segmr
Ty consejos :

El mercado de las revistas ha encontrado en dive'rsosrrriichos la forma més
eficaz de venta. Las revistas para adolescentes no pierden oportunidad de ofrecer
a sus jévenes lectoras las respuestas que éstas estaban buscando ¢Cémo estar
delgada y a la moda?. Por su parte, las revistas destinadas a grupos objetivos de
mayor edad hacen lo suyo, ,Como conquistar al hombre de tus suefios?, la
respuesta es facil, aunque no tan sencilla, “Baja de peso”. Todo este cimulo de
articulos que contribuyen a difundir ain mas la cultura de la delgadez hacen que
la percepcion de las mujeres con respecto a su propio cuerpo se nuble y su
autoestima esté en los niveles mas bajos.



. La mveshgacuén de. 'mercados revelé : que el 96% de las mujeres
: entrevnstadas afi rmaron que Ias revustas mﬂuyen negativamente en el deseo de
tener una figura delgada eI contemdo de |as revistas siempre invita a las mu;eres

sa tener un cuerpo delgado de las. formas més diversas'®

El medio de comunicacion mas visto por la sociedad mexicana, sin duda, es
la televisién y es a través de ésta que los “cuerpos modélicos” se trasmiten
durante todo el dia. Todos los personajes que aparecen en television tienen un
aspecto fisico envidiable. En toda la programacion el cuerpo esbelto es el
principal personaje. Ramoén Massé Tarruela afirma que el fendmeno de la
television en los afios 60, época en la que se establece y arraiga este medio, la
televisién dominaba a los receptores y todo lo que aparecia en ésta se vendia,
todo lo que ahi se predicaba se admitia como la verdad y por lo tanto si aparecian
modelos de escultural figura fisica podian ser imitables sélo porque salian en la
television. “... todo lo vemos y valoramos sub specie televisionis. Ha sido un
proceso légico: “de una TV que se imponia — imponiendo modelos -, hemos
pasado a una época en la que las relaciones (las de todos los medios y no sélo las
de la TV) se producen siguiendo la forma de pensar, sentir y hacer que
previamente fuimos aprendiendo de la TV durante décadas™''%

La Television es el medio de comunicacién mas importante de todos los
tiempos y es a través de éste que se interioriza mas el modelo de cuerpo delgado,
en la investigacion realizada se reveld que el 72% de la poblacién entrevistada
estaba de acuerdo en que la Television influye negatlvamente en el deseo de
tener una figura delgada®'' .

En las telenovelas, la mayoria de las actrices, son mujeres muy delgadas y
su belleza fisica es innegable, estos factores tienen como cthecuencia que la
mujer sea exitosa y encuentre el hombre de su vida. En los programas de

199 yéase Anexo, Tabla 19

1% Masg6 Tarruela, Ramon, EI éxito de la cultura light, Ronsel Editorial, Barcelona, 1993, p, 156
! yéase Anexo, Tabla 19
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del televudente como mu;eres muy atractivas y para las jévenes no sélo
representan un modelo de telewsnén sino un modelo estetlco susceptlble de ser
‘ |m|tado o e =

Esta pasarela de cuerpos delgados a través de los programas de televnsxon
tiene gran inﬂuencia sobre las personas de Ias 400 mu1eres entrevustadas el 63%

y noche. desde el:momentoique comlenza el dia'y: durante Ia rutina dlaﬁa En
televnsu)n Ios' anuncnos pubhcntanos nos bbmbardean con mensajes cuyo
contenido sxempre tlen que ver con el culto a Ia delgadei' ero est: ‘ aspecto sera
tratado ampllamente en el siguiente apartado S

i Los medios de comunicacién son sin duda, uno de los principales
promotores de la cultura de la delgadez, refuerzan dia con dia el modelo a seguir
que ha establecido una clase social. Quien no esta delgado, no esta a la moda, y
no podra acceder al mundo del éxito y la felicidad. La sociedad refleja individuos
uniformes y homogéneos que se mueven segun las reglas que dicta la moda. “El
que existan tantas personas que decidan adoptar simultanea y masivamente un
atuendo, una moda determinada, no es mas que el reflejo de unas estructuras
mentales que han sido previamente educadas para reaccionar de esta y no de otra
forma ante hechos concretos...”'">.

Los medios de comunicacion han creado una nueva forma de estar en el
mundo, las relaciones de los individuos ahora estan mediadas por éstos, que

trasmiten las formas, modelos y estereotipos que se deben adoptar para tener una
vida exitosa.

12 ihidem
i

Foro, op. cit. p 128
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2.3.2 Moda en los medios de comunicacion

El cuerpo delgado esta de moda, asi como los métodos para conseguwlo (ll' al
gimnasio, comprar productos que ayudan al adelgazamlento del cuerpo ciruglas .
estéticas, etc.) porque sélo luciendo esbeltas las mujeres podrén ser aceptadas en .

su circulo social.

Toda sociedad vive presa de la moda, patrones a seguxr en dlversos'>

- ambitos, estilos de vida, comportamientos, actltudes yprlncmal T
~#’hacen que los mdlvxduos se estandaricen para poder entrar.
cambnante Ilamado sociedad. e

este circulo

La influencia de la moda en las mujeres no seria posnble sir ' |stenC|a
de los medios de comunicacién, a través de los cua|es Ia somedad tlene acceso a'

estos modelos estéticos.

La moda, con todo y su temporalidad, llega a ser mundial o global.". Quien
iba a decir que aquelia iniciativa de publicar cual era la forma de vestlr de distintos
pueblos hace cinco siglos por Eneas Vico, llegara a convertirse en un fenémeno
de tan grandes dimensiones como lo es hoy la moda en cuanto al vestir se refiere. .
La globalizacién, tanto de los medios masivos de comunicacién cbmb de ‘la
economia, y en concreto de la industria textil, puede servir para enconirarfuha
explicacién a este suceso. .

"Los aparatos de difusion [medios de comunicacién [...] y de centros
financieros contribuyen al avance de esta globalizacién. Hoy el dominio [...] se
produce [...] por las cadenas de comunicacion y el instantaneo desplazamiento de
capitales...""". Es importante atender esto por partes. Por un lado los medios de
comunicacién llevan y traen informacién a gran velocidad (ya sea noticias o
programas de entretenimiento en los que se incluyen contenidos que tienen que

" Flores, Victor, “Modernidad y Globalizacién”, Bucareli Ocho EL, UNIVERSAL, México, Diciembre,
1997, p. 13
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ver directa o mdlrectamente con

Iav moda). esto ‘es: gracnas a,las nuevas_
tecnologias de comunlcaaén Ios satéhtes'pnmero y:el Intemet hoy, en dla. Mas
nuevas tecnologfas Io aue hace es generar Y. procesar Ia mformacuén facnlltar el ‘7
acceso a grandes masas de mformacnén Y legar a grandes masas‘ ‘audlencia o
publico- rompaendd las barreras espacuo—temporales y espacaales""5

En el caso de la television esto es gracias a los satélites de comunicacion,
los cuales, llegaron al espacio exterior el 4 de octubre de 1957, cuando Rusia
lanzé al espacio el primer cuerpo celeste (satélite) con fines comunicativos. Con
el arribo de los satélites el mundo pudo unirse por hilos invisibles que han
permitido un flujo veloz de informacién de forma permanente, se puede estar
enterado de lo que sucede en cualquier punto del planeta, incluso, en el momento
mismo que sucede, ademas ayudan a la cobertura de sucesos de impacto
(guerras), eventos . internacionales (Olimpiadas) y los espectiaculos mas
importantes del mundo, se eliminan distancias, se desdibujan fronteras y todo se
encamina hacia la estandarizacion, la moda no es la excepcion.

Los medios impresos, hablando en especial de las revistas de Moda y
Femeninas, también se han agregado al movimiento de la globalizacion. Algunas
de las revistas mas importantes que cubren estos rubros y que se editan en
lugares como Parls, Inglaterra y Estados Unidos, tienen sus respectivas ediciones
en otras partes del mundo, en donde solo las adaptan al idioma de cada regién,
manteniendo iguales los contenidos, las imagenes y las modelos, practica para lo

-que hoy en dia intemet es la herramienta perfecta. Gracias a esto es posible estar
actualizado sobre o que sucede en cuanto a {a moda y los cuerpos que la lucen
en lugares que son cuna de ésta como Paris, |a revista Vogue es un claro ejemplo.
Logra existir entonces una influencia que tarde o temprano se adapta a los
distintos contextos a los que liega una revista, en este caso, internacional.

""" Garay Cruz, Luz Maria, Educacidn via Satélite, UNAM, México, 1998, p. 25
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Por Ultimo esté la globallzacnén economlca o del capntal representado por .

las empresas transnaclonales Hablando de la mdustrla textn y de la moda las
marcas logran ser conocudas al-rededor del mundo gracuas a Ios medlos de
comunicacién de masas, prlncupalmente Ia telewsién y: los: medlos |mpresos a-
partir de tres aspectos pnnclpalmente ' o

a) La publicidad de cada producto (transnacional,
la publicidad, en muchas ocasiones)“' k &
b) La exposicion de la moda (de! vestir: actual)’a través. de programas
especializados en este tema; ; T
c) Por el uso de “determinadas modas” que hacen aquellos que en los

anto el producto como

medios aparecen (modelos, actores y actnces pnncnpalmente)

Por otra parte, gracias a su transnacionalizacién (como produbtds) los
articulos o prendas de vestir pueden ser adquiridos en cualquier pais donde se
‘han dado a conocer. De esta forma, marcas de ropa como Levi's, Calvin Klein y
Nik'e' entre otras de distinguidos disefiadores, asi como tienen sus tiéndas y
'consumldores en un pais capitalista como Estados Unidos, las tienen también en
uno en vias de desarrollo como el nuestro, México.

La moda hoy es el gran rito de la cultura de masas, sin saber casi ni cdmo
ni_por qué, “..miles de personas del llamado mundo occidental aceptan, sin
apenas disi:uslén ni reflexion, fa magica e irracional dictadura del cambio periédico
de vestirﬁéhté.‘ th cada temporada el ritual comienza: obligatoriamente algo
- _nuevo debe sustituir a lo anterior”'*®.

La cultura de la delgadez y todas sus implicaciones se han convertido ya
en una moda, que es aceptada y seguida por las mujeres adultas y sobre todo
adolescentes. Por ello, en este apartado es fundamental explicar qué es la moda y

16 Riviere, op. cit. p. 1S
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cémo mﬂuye en la poblacuon y en: Ia adopclén de patrones de conducta, en este
caso la adopcuén de trastornos allmentlcios com |

anorexla y Ia bulimla

"Entender el fenémeno de la moda imkaiCa:.' no'sélor saber que la vestimenta
ca'r'nb‘ia‘v cada determinada temporada del :aﬁb," sino entender ¢ Porqué los
individuos son amastrados por este fenémeno? Margarita Riviere define moda
“como un “conjunto de fenémenos econémicos, sociales y estéticos™!'? y como un
“cambio peri6dico de vestimenta con una preponderante finalidad estética y de
|ntegracn6n social*!'®, :

La socuedad en que nos movemos ha mventado sistemas para obhgarnos a.
actuar de un modo determlnado De esta forma; la vestlmenta tlene connotacxones
que ayudan a conocer clertas carac rlstlcas de los‘ mdnvnduos como clase socual

.para aquel
nte familiar,

socuedad deseo e dnferencuacuSn a través del vestldo como forma ‘de afirmar la

superloridad de mertas clases sociales; del erotlsmo y la saturamén de la esfera
““del gusto“9 b

" Bl cuerpo también ha sido objeto de ta moda, en siglos pasados las mujeres
se preocupaban por mantener un cuerpo robusto, que significaba un cuerpo sano.
“En Estados Unidos hacia 1880... se preocupaban conspicuamente por no parecer
demasiado delgadas... Solian comer con frecuencia y se pesaban también a

menudo para comprobar que se mantenian en un peso razonable, es decir, no
bajo..."' %,

"nr
HY

ibid, p. 26
ibid, p. 18
Wibid, p. 95
' Toro, op cit. p. 69
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: La percepcxon del cuerpo cambié al iniciarse al S|glo XX se empezo a tomar’"’ ’
gusto por el cuerpo delgado y alargado, ahora . Ia esbeltez era su pnnclpal )
preocupacwn “...Las féminas de esa época habi

parecer mas delgados de lo que realmente eran .

Josep Toro atnbuye ala moda “un: stgnlfcado especnal ta historia de la
4moda es’una més de’ las" esclavntudes a-la:que nos hemos paulatinamente
sometpda, Aconscylente o'inconsciente; voluntana o’ involuntariamente vy cita de

- ’manera muy sabia una frase anénima “La moda no se discute, se sufre” (Toro,

" 1996).

_ El sufrimiento al que se refieren dichas palabras se debe a que la moda (de
vestimenta, de estilos de vida, de delgadez extrema, etc.) es impuesta, y se ha
convertido en una norma arbitraria que los individuos aceptan para seguir siendo
integrantes de la sociedad o para ingresar a un determinado grupo social.

La industria de la moda a través del tiempo ha desempefiado un papel
primordial en la estética femenina y en la preocupacién por revelar u ocultar el
cuerpo. Al hablar de moda se hacen presentes las imagenes de jovenes de
esbeltisima figura que desfilan con las méas prestigiosas prendas en una pasarela.
Son estas modelos quienes representan un ideal de belleza, su cuerpo de extrema
delgadez es vanagloriado por los miles de ojos que las observan, especialmente
las mujeres. Estas jovenes, protagonizan las exhibiciones de todo género de
vestimenta femenina, aparecen en pasarelas, revistas ilustradas, pantallas de
television, carteles urbanos, fotografias de prensa diaria, etc.

2 ibid, p. 70
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En tiempos remotos Ios desf les de moda solo podian ser dlsfrutados por

la alta burguesia y era exclusuvo de esta. sélo ellos podian tener acceso al mundo
de la moda, pero con la llegad de Ios medlos de comumcaclén Ias |magenes de
las pasarelas se dlfundleron a gran velocndad y a cualquner rincén del mundo

Ahora estas modelos han mundado Ia vnda cotldlana se pueden ver en
todas partes, sobre todo a través de’ los medxos de comunicac«én Es su cuerpo,
su silueta, su generalizada delgadez Ia que ha- ejercido gran influencia en las
adolescentes principalmente, y en las kmu;eres adultas, que Josep Toro (1996)
llama nostalgicas de su juventud.kF_‘akra éstas modelos no soélo representan el ideal
de belleza, sino el camino al éxito. Apkarecen en todos los medios de comunicacién
estan rodeadas del prestigio social que sdlo otorga la reverencia masiva de la
gente, provocado y azuzado por los comerciales en moda y ayudado por
inteligentisimas campafias de -mercadotecnia, de promocién 'y: lanzamiento
publicitario (Toro, 1996). ' ' PR SRR :

Las modelos de pasarela representan el ldeal de cuerpo femenmo y son
muchas las muleres que desearian ser como ellas sin embargo el 68% de las
mujeres entrewstadas reconomeron que las modelos influyen negatlvamente en el
deseo de estar delgadas : ’

Josep - Toro (1996) declara que algunos observadores de la industria de la
moda sefalan ia influencia de disefiadores homosexuales, cuyos vestidos y
modelos reflejarian lo que para ellos es atractivo. Ellos han estimulado, no creado,
una nueva estética para mujeres: el andrdgino delgado. Pero la estética de todos
los disefiadores aparentemente dicta que los vestidos lucen mas en un cuerpo
delgado y alto. La moda, dice el especialista en moda Lowry Turner, trata de
ideales. La belleza trata de exclusividad. Asi pues, las modelos no pueden tener el
aspecto de la mayoria (Toro, 1996 retomando a Sanders y Bazzalgette, 1994).

172 Ven\; /\m\u l.lbl.l 19
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: Esta oonstame pasarela de estereotlpos en Ia vida ccmdlana que se vive al
. encender el televusor y observar a Ios modelos Iumendo sus mejores prendas, al

, ho;ear una revnsta y ver due todas sus pégmasA brééentan el ideal de belleza ha
o contrlbuldo a |ncrementar la msatisfacmén de las personas por su propio cuerpo.

La:ropa sélo se ve bien en estas muje"r‘es s6lo luce en las portadoras del

i exno Muchos de los vestidos que las modelos usan sélo se confeccronan en esas

tallas pequefias. Los disefios de los Ultimos afos se ofrecen excluswamente en :
tallas varias veces menores que las propias de las mujeres promedlo sm duda

se trata de un factor que propicia adelgazar. ¢(¢Cémo no hacerlo s ya n

encuentra vestidos en mi talla?. Seguir la moda sngmf‘ca poder embutlrse en un
n123 {

vestido de talla inferior a la propia

La ropa se ha convertido en un delator de la nb_ delgéde‘z,kno éncontfar
ropa de la talla propia de la constitucion fisica de cada individuo representa un
factor que aumenta aun mas la msatlsfaccusn corporal de las personas y también
contribuye a reafirmar los sentimientos de culpa y verglienza por no estar a la
moda y no ser bien vistos por la sociedad. Este factor lleva a las adolescentes a
querer mantener un cuerpo delgado, recurriendo a practicas propias de los
trastornos alimenticios, para poder lucir las prendas que sus “modelos” llevan en
las pasarelas de los medios de comunicacion.

2.3.2 La publicidad que marca estereotipos

La publicidad de ayer y la actual se encuentran en dos polos totaimente extremos.
A principios de siglo la delgadez no era considerada atractiva. “En una publicidad
de una revista en el afio 1933 se ofrecia una cerveza que ayudaria a las mujeres
a acumular sélida y saludable grasa. En la publicidad, una mujer le decia con tono
celoso a otra, visiblemente rellena: Estoy tan sola e infeliz, nadie quiere a una

123 Toro, op. cit. p. 245
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mujér,.ta’nfdelgadra.' La segunda mujer (que hoy en dia seria considerada gorda)

contestaba: ya no hay necesidad de seguir siendo delgada, tomando la cerveza
XX con malta podrés ser como yo™'%.

Todavia al final de la década de los cincuenta este modelo de estética
corporal era vigente, las secuelas de la Primera y Segunda Guerra Mundial y el
miedo al contagio tuberculoso hizo que el modelo de belleza a seguir fueran los
hombres y mujeres robustos, fuertes y sonrosados. Si alguna mujer deseaba estar
delgada el temor a ser confundida con una tuberculosa le hacia desistir de sus
deseos. La publicidad de esos afios, que entonces se llamaba propaganda no era
tan agresiva como ahora, dice Santiago Martinez — Fornés (1995).

En el otro polo se desarrolla la publicidad de nuestros dias, en un contexto
sociocultural que premia la delgadez y tiene juicios contra la gordura. El ideal de
be'lleza o de cuerpo deseable no se refiere a un cuerpo saludable o de bienestar,
el ideal de belleza se asocia a la delgadez extrema relacionado con la moda y el
camino al éxito, sin importar del todo la salud. Cada vez, afirma Martinez — Fornés,

se emplean menos argumentos de salud y mayor presién estética para mejorar ia
silueta.

En nuestra época la mayoria de las personas intentan adelgazar, los
obesos, las personas con sobrepeso, la gente con peso normal e incluso los
delgados. En este contagio social (Herscovici, 1990) la pubhcudad ha
desempefiado un papel primordial, ya que a través de ésta, Ia dlfusién de la
cultura de la delgadez es evidente, publicidad que Josep Toro (1996) denomma
publicidad del adelgazamiento o pro — adelgazamiento.

En este tipo de publicidad se incluyen la mayoria de los mensajes que se
ven en los medios de comunicacion. La industria de la mpda. ,Ids fabricantes de
productos adelgazantes, de alimentos light y bebidas mas light todavia, los

' Crispo, op. cit. p. 58
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editores de Iibros‘sobrerq'igt_ars, los pr@piétarios de “gimnasios” dotados de los mas
sofisticados procedimiénto‘é inoldeadores. los especialistas en las mil 'y un
técnicas para succibnarf»lrasr;mé;;diversas grasas que el cuerpo acumula, en una
palabra, todos,'cua‘ntosj Mplfebtehden vivir de! adelgazamiento de las personas
inconformes, 'debeﬁ'y‘anuhkci'a*rské' para convencerlos y atraerlos definitivamente
hacia su particular paraiso prometido. (Toro, 1996)

La publicidad del adelgazamiento juega con la autoestima y felicidad de las
mujeres dandole al peso corporal un valor que siempre estara relacionado a
éxito, elegancia, clase social, moda, etc. Pero no sélo la publicidad de productos
para bajar de peso, también un gran nimero de anuncios publicitarios de diversos
productos promueven la figura delgada como el ideal de belleza para tener una
vida feliz. Los anuncios de la televisién muestran coémo deben ser las mujeres:
delgadas, saludables, sexys, hermosas, triunfadoras, no interesa si estan
anunciando un detergente, una marca de lava ropas, si estan conduciendo un
programa para la mujer, o si estan seduciendo a un hombre para que compre ese
automovil.

Santiago Martinez-Fomés (1995) dice que hoy dia nos avasallan a través
de los medios audiovisuales: television, radio, cine, revistas ilustradas, libros.
Especialmente a la poblacién de mayor riesgo como son las adolescentes por su
inmadurez psicolégica y predisposicién cultural. Este mismo autor enumera
algunos de los intereses comerciales que se pueden ver en los medios.

. El mundo de la moda y alta costura a través de sus modelos y mises;
. Industria del vestido;

. Comercio especializado;

. Alimentacion y bebidas light;

. Cremas y geles;

. Revistas y reportajes;
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. Pubhcudad en todos los medlos Dlrecta o mdlrecta a traves de bonltasi'”

chicas excesivamente delgadas; PR
. Vallas publicitarias, escaparates y exhtblcnén de famosas ;
. Productos farmacoldgicos y herbolarios para aprender a perder peso

. Como ya se ha mencionado anteriormente, déntro de la ‘publicidad del
,ad‘eilga'zamiento existen distintas modalidades. En primer lugar se encuentra la
: pubklicidéd que promueve directamente la pérdida' de peso como los productos
"édelgazéntes. la publicidad de alimentos light; la publicidad de servicios que
ayudan a la pérdida de peso. Y en segundo lugar, esta la publicidad que
indirectamente promueve el estereotipo de extrema delgadez, no importando el
producto que anuncian sus imagenes visuales siempre favorecen la figura
delgada como el ideal de belleza. Se mencionaran a continuacién, cada una de
estas modalidades, comenzando con la publicidad que promueve directamente el
cuerpo delgado como modelo estético corporal.

La comida que histéricamente ha tenido un significado de placer. en la
actualidad, constituye uno de los principales problemas para las personas que
desean adelgazar, hablar de calorias en los alimentos es hablar de kllos de mas,
indeseables por supuesto, en el cuerpo o

Para las personas que se sienten culpables por comer alimentos altos en
calorias, surge una nueva modalidad de alimentos y bebidas ltamados “light”, que
es lo mismo alimentos y bebidas ligeros o bajos en calorias. De esta bforma, la
" comida ya no representa un peligro para el peso corporal, y las personas en
general, y mujeres principalmente podran comer sin culpa.

Lo que queda claro, es que el *boom” de los alimentos light ha provocado
que las personas piensen que “alimentarse sanamente” y “estar en forma" se
traduce en consumir alimentos y bebidas bajos en calorias y le atribuyen, asi




: mlsmo valores ahmentlmos que no tlenen nada que ver-con eI valor auténtrco de
. Ia alimentacion, y io ven como un producto para comerlo sin culpa

’ En los anuncios de dlchos producto ; éstos SIempre estan acompaﬁados de )
: |magenes visuales y de palabra'i que’ descrlben con precisuén Y del‘modo mas'

representan ninguna preocupac:on para la mu;er que consume un producto’ llght

Gloria Arenson (1991) af'rma que estos mensajeé “locos que nos mcutan a
beber y comer y te dicen que debes estar delgada para poder ser amada y
aceptada, son la causa principal de los trastornos allmentucros, sin embargo ya se
ha mencionado que éstos sélo son una causa més para la apancnén de dichos
trastornos y no constituyen la causa primordial. La publicidad refuerza el
estereotipo ya establecido en el contexto social. e histdrico en el que vivimos.

Existen aquellos alimentos sustitutivos de la comida normal — barras de
cereal, galletas - que prometen, por un lado, la anhelada reduccién de peso, o en
el peor de los casos, su mantenimiento, pero por el otro, con su frecuente
cobertura sabor chocolate constituye un atraque frontal a los deseos reprimidos
del consumidor'?®

Dentro de la publicidad que promueve directamente la delgadez se
encuentran los productos que prometen la pérdida de peso. Esta industria ha
tenido un incremento considerable; ante la necesidad por perder peso, los
fabricantes de dichos productos ven en esta tendencia una oportunidad para
vender el anhelado cuerpo esbelto. Retomando a Sanders y Bazalgette (1994),
Josep Toro explica que segun investigaciones de mercado, realizada por los

12 Toro, op. cit. p. 265
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m|smos los pnnclpales "beneﬁcnos que los consumldores obtlenen de este ttpo de
productosson", S e e EE

LI Delgadez (por consnguuentea,a: vo)

. Salud (smtnéndose orgullosos de una eleccuén raclonal)
e Liberacién de culpabllldad ‘

En este tipo de pubhcndad se: encuentran las cremas reductoras y
reafirmantes, los jabones o geles adelgazantes pastilias o capsulas que apartan
la grasa de los alimentos y evntan que’ ésﬁa se’acumule en el cuerpo, pastlllas
para combatir la celulitis; té para bajar de peso, etc. :

Estos productos prometeh a.las mujeres que perderan peso en- poco
tiempo, aseguran estar aprobadas clinicaméme, sin embargo de 'ninguna forma
aclaran las contraindicaciones que pudieran tener. Los anuncios que promueven

““estos productos, generalmente hacén uso de testimoniales, para darles, segun
ellos, mayor credibilidad.

Con esta publicidad se pretende superar la imagen falsamente milagrosa de
algunos productos. Pero la promocién de la necesidad de adelgazar queda
claramente puesta de manifiesto al practicarla incluso “personas normales”,
conocidas, prestigiosas, no obesas, es decir, normales pero con ascendencia
social’®. Generalmente, las personas del espectaculo se vuelven modelos
estéticos a seguir y si tal “artista” recomienda el producto se toma como una
recomendacioén veraz.

El ejercicio fisico también es objeto del mercado del adelgazamiento, ya
que a través de éste, las personas podran conseguir lo que suefian. La publicidad
se ha encargado de difundir anuncios que presentan una gran diversidad de

l.n

ﬂuLI p 200
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de hacer e;ercnmo fisico prometen bajar de peso. A esta modalxdad segun Josep

Toro (1995), los professonales de.la’ belleza denomlnan aparatologia que se -
refiere @ ‘'sus nuevas -herramientas” de trabajo como VIbradores famales

" estimuladores corporales para reaﬁrmar los tejldos o reducnr su volumen equos
de gimnasia pasiva, camillas de masaje, fa)as térmlcas o eléctncas etc :

Se han llevado a cabo estudios, en otros paises como Espaﬁév.' én donde -

se trata de investigar qué tanta eficacia tiene este tipo de publididadfen las
mujeres. Un estudio hecho en Barcelona a 675 mujeres adolescehtes y jévenes
reflejo que el 29% de las mujeres reconocia sentir *deseos de consumir bebidas
bajas en calorias cuando oyes o ves un anuncio dedicados a ellios". El 35%
sentia “deseos de usar una crema adelgazante” cuando la ve u oye anunciada. Y
el 40% experimentaba “deseos de seguir una dieta adelgazante” cuando la
publicidad percibida versaba sobre este género de productos o procedimientos.
Asi pues, se puede ver que la publicidad pro — adelgazamiento y sus mensajes
son tomados por las personas como la mejor y mas rapida solucién a su
problema, y principalmente son las adolescentes su potencial consumidor.

Existe otro tipo de servicios que se valen de la publicidad para anunciarse y
liegar a las mujeres inconformes con su apariencia. Tal es el caso de las clinicas
que ofrecen diversos procedimientos mas 0 menos agresivos para bajar de peso,
la clinica SLIM es una de ellas, y cabe sefialar que el contenido de sus mensajes
resulta un tanto agresivo y con juicios condenantes hacia la obesidad. La
publicidad de SLIM asegura que teniendo un cuerpo esbelto las mujeres podran
ser aceptadas por su grupo social y se sentiran con la seguridad para poder
convivir sin limitaciones fisicas o de peso, el cuerpo delgado sera aceptado por el
grupo social en el que convive.
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Las C|rug|as estéhcas son uno mas de Ios serwc:os que ofrecen Ias clinicas
de belleza y generalmente trabajan bajo cnertas lrregularldades como la ausencia
de cirujanos plasticos 'y anestesnstas mulados def c:encuas notables en el
aislamiento de quiréfanos y carencia  del equlpo adecuado para este tipo de
operaciones. Sin embargo, en su publicidad prometen’ que el resultado sera un
cuerpo esbelto y promueven una informacién insuficiente: sobre Ios riesgos que
entrafian sus intervenciones. :

Con la difusién de este tipo de clinicas, la: liposuccion ' (operacion para
extraer grasa del cuerpo) también se convirtié en una :

noda'y.las mujeres veian
en esta intervencién la solucién a su “problema”.: Sin eyfnbé‘fgb. “la- liposuccion es
una auténtica intervencién quirtrgica que, conio tal, p|éntea todos los riesgos y
dificultades de cualquier pase por un quiréfano... En cualquier caso, la liposuccién
realizada sin las debidas garantias entrafia numerosos riesgos, desde los
estrictamente estéticos — ondulaciones de la piel, cicatrices ~ hasta la aparicion
de hemorragias, hematomas, embolia grada, septicemia o la muerte. Con
liposuccion o sin ella, lo cierto es que la cirugia estética cuenta desde hace
tiempo con un gran predicamento”'?.

Lo cierto es que las mujeres, con irregutaridades o éxitos ven en las
cirugias estéticas un camino facil y rapido para ser delgadas, en el estudio
realizado para el presente trabajo, el 30% de la poblacion afirmé que si se
someteria a una cirugia estética para cambiar las partes de su cuerpo que le
desagradan, de estas 120 personas el 53% lo haria principalmente por
autoestima, el 50% por estética, el 15% por vanidad y el 8% para conseguir ser
delgadas rapida y facilmente'?®.

La "satanizacién de la obesidad” (Toro, 1996) ha creado una ansiedad ante
el propio cuerpo y su peso, y ello ha beneficiado a la publicidad para conseguir
mayores ventas de un aparato de masajes, fajas eléctricas, de alimentos y

|lnd p 268, retomandoa (‘as(dlu(l‘)‘)i)
' véase Capitulo 3, Apartado 3.3.1, Graficas P17y P 17b
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- bebidas Vlight.’;rdg n}edvicéirﬁeﬁ'tos' ;;ara adelgazar y mayores visitas a clinicas de
- belleza. Lo que tamb'iénmse ha incrementado es la produccién y venta de literatura
dedicada a presentar los mejores métodos para bajar de peso, los libros que
contlenen un snn ‘namero de dietas son ya populares entre las mujeres, incluso
. algunas publlcacxones son de la autoria de personalidades del espectaculo que
} -~gozan de una apariencia envidiable gracias a las dietas que en el libro proponen.

Cuando se hablé de moda en el apartado anterior, se hizo referencia al

) papel que juega la ropa en la cultura de la delgadez y, sobre todo, en el papel

que juega en el deseo de un cuerpo delgado para lucir como las modelos de las

pasarelas. La difusion de los desfiles de moda hizo mas fuerte este deseo, pero

aunado a ello, la publicidad de ropa refuerza mas esta percepcidon que las
mujeres tienen del estereotipo de la delgadez.

Los disefiadores de la “moda™ han establecido como cuerpo ideal, un
cuerpo andrégino, delgado en su hemisferio sur. Esto ha contribuido wa la

aparicién de la ropa unisex. Ambos sexos deben vestirse de la misma manera,

por lo menos lo que concierne a cierto tipo de ropa, especialmente tas prendas S

que se consideran “juveniles”, “desafanadas”, "deportivas”'?°,

Un fenémeno que surgié en 1994 y que marcd de manera considerable elr_, '
estereotipo de belleza de nuestros dias, fue la publicidad de Wonderbra, marca
de ropa interior femenina. Aunque la silueta del cuerpo femenino tienda a la
delgadez extrema, existe {a preocupacién por mostrar unos senos relevantes,
que Wonderbra trata de exponer en toda su publicidad. “Invertir millones en
promover Wonderbra significa no soélo satisfacer las ilusiones y deseos de
muchas mujeres, sino, también dar por sentado, confirmar, establecer, consagrar,
que un busto desarrollado, elevado, centrado, realzado, etc., es lo deseable, lo
que le permite ser aceptada y autoestimarse, lo que, por tanto provoca ganas de

'* Toro, op. cit. p. 271
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vivir. Es Ia contrapartlda actual a‘
130 ; I ;

“:la+ delgadez - contextual ‘en_1a que se
desenvuelve el fenémeno™ L L ' ‘

La publicidad de Wonderbré’ 'déstaca a sirﬁble vista y'es posiﬁle verla en
revistas y espectaculares; en sus anuncios, las modelos lucen siem'p‘re"duérpoé
esbeltos y realzan esa parte'delvcuerpo ante los espectadores que ya han
aceptado con gusto la exhlbicién del cuerpo en ropa interior. Este fenémeno ha
contribuido a enralzar el estereotlpo del cuerpo delgado, ‘una: mu;er bella y
aceptada, es una mu19r que puede Iucnr ropa Wonderbra. IR

La publlc«dad de’ Wonderbra, -que: dicta’ que’ ‘las muleres con senos
relevantes y cuerpo delgado‘ es el ideal de belleza es perétblda po’ Ias mUJeres
como el patrén estétlco‘ a segulr y los lmplantes de snhco \
serun modo de alcanzar dlcho estereotlpo -

algu sveces puede

:_Contrario a lo que se pudiera- pensar. con respecto a la publucldad de
f . dlversos productos que se pueden clasificar como lnofenswoé y. que no infiuyen
~"“en la interiorizacién del cuerpo delgado como modelo estétleo. existen anuncios
que indirectamente también estan contribuyendo a esta difusion de la delgadez.
Un caso especial, que Josep Toro (1996) y Santiago :Martinez-Fomés (1995)
mehcionan. es el caso de 1a mufieca Barbie, y su publicidad, por supuesto.

Los nifios no suelen tener contacto directo con el mundo de la moda, con
los productos adelgazantes, con sus anunciantes y voceros. Pero el nifio esta
rodeado de adultos y adolescentes que viven preocupados por estas cuestiones.
"El nifio lleva a cabo una gran parte de sus aprendizajes relativos a
comportamientos adultos mediante dramatizaciones ludicas. Los juegos en el
que el nifio representa papeles le permiten interpretar, practicar, adquirir, asumir,
y en ultima instancia, interiorizar una gran parte de conductas de los adultos junto
con las actitudes a ellos asociados. En las dramatizaciones de los nifios,

¥ ihid, p. 273
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: especnalmente de Ias nlnas las munecas han desempenado tradlclonal
- papel estelar""‘1 ~

Las munecas de antes tenlan forma de bebé 'rolhzo o de’ mnas robustas
dlce Martinez—Fornés (1995), 'a lo cual : sep' Tor < que
] tradxcxonalmente eran figuras de nlnas. aunqu con ncia vnstleran prendas
-~ 'de mujer. Mas hace algunos afios empezaron a dnfu irse mbﬁecas de cuerpos y
gestos femeninos adultos. Ante ellas las: nmas duce Toro."'dlflcumente pueden
desempenar papeles de madres, maestras’ o afi nes En todo -caso, son esas
mufiecas adultas personajes con quien la nifia: puede identificarse, la mufeca
puede modelar el comportamiento de la nifia. La mas popular, la mas conocida, la

mas vendida, la mas elogiada y la potencialmente influyente es sin duda la
muieca Barbie.

&£ Quién no ha tenido una mufieca Barbie? Esa muiieca que representa los
suefios de las nifias y que desempefia diversos roles en la vida, puede ser
doctora; astronauta; estrella de rock; modelo 'dé pasafelas. badista, Iuciendo un.
traje de bafio atractivo; ejecutiva; etc., sin duda ‘sea cual sea. el rob’ que
represente, Barbie siempre lucira esbelta y con un aspecto flsnco envudlable A

Los papeles que Barble representa y que cada dla se suma ‘més. hace
evndente que el estereotipo de la mujer delgada se extlende todavla énés en Ia
vida cotidiana ¥y que debe estar presente en toda casién
prestigiada e, insistimos, Inﬂuyente Barble es un prototlpo de delgadez extrema

Con una talla de 28 centlmetros', esta delicada muiiequita cuenta con 12
centimetros de busto, 7 ‘de cintura . 'y .12 - de caderas. Trasladando
proporcionalmente estas dimensiones a uria taila de 1.63 metros, las mencionadas
medidas serian 64 — 41 — 66 centimetros. Sin embargo, las medidas normales de
una mujer media de la misma altura son 96 — 66 — 91 centimetros. Esa es la brutal

Blibid, p. 278
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d|feren01a conla reahdad 'sa es Ia snlueta de una de las lmagenes femenlnas mas
- admiradas por las mnas de todo el mundo occxdental ése es el modelo de cuerpo
que tales nmas contemplan' ampulan Vlsten" des udan La delgadez de Barb/e
es tan perfecta y admlrable qu ’ o132

er’éomo Io cons@ue

La publlc«dad dmglda alos mnos tamblén puede mterlonzar esta imagen de

' - cuerpo perfect aunque parezca mofensnva Ios‘ nmos a temprana edad empiezan.
atener jUICIOS contra fa obesldad ya veren la delgadez (de Barbie, por ejemplo)
Ia forma de ser,aceptado por su familia y por sus amigos. -

En an’ estudlo hecho en Inglaterra se reveld que en Ios centros que
atendian adolescentes con trastornos alimentarios ya estaban atendiendo a
nifios de cinco y seis afios afectados de anorexia nerviosa. Este mismo estudio
bqne de manifiesto que la problematica tiene que ver con la influencia que tienen
los mensajes suministrados por television, la existencia de mufiecas delgadas
como modelos corporales y la aparicion de literatura e imagenes favorecedoras
de la pérdida de peso en las revistas para adolescentes, revistas que son leidas
por los hermanos pequefios de éstos, acelerando la aparicidn de habitos
alimentarios restrictivos, sin olvidar que los afanes por adelgazar de los padres
pueden ser copiados por los hijos como algo natural'®,

Al observar los mensajes publicitarios de la mufieca Barbie, las nifias
aprehenden un modelo estético que sera, sin duda, el que marque su crecimiento
e incorporacion a la sociedad y sobre todo, a! grupo social en el que se
desenvolveran. Los nifios ya han interiorizado a través del contexto socio —
cultural en el que conviven y por medio de la publicidad pro adelgazamiento
{(como la publicidad de Barbie) los criterios acerca de la estética corporal,
incluyendo el rechazo a la obesidad.

" ibid, p 279
“Vibid, p 271, retomando a Ferrer (1995)



Este constante bombardeo pubiiciférfo instaurado en Ia vida cotidiana de
toda persona, que invita a bajar de peso y a adoptar un ideal corporal, en este
caso el cuerpo delgado, incita a las personas perfeccionistas, predispuestas,
descontentas con su imagen corporal a juzgar envidiable la imagen de las
mujeres que se anuncian en los medios, porque ellas suponen ser personas que
consiguen sus ambiciones y luchan contra viento y marea para conseguir sus
objetivos: estar delgadas y ser felices.

Para Santiago Martinez_-%Forr)és, el mensaje que les llega a las jovencitas
es que solo siendo delgadas seran atractivas, espirituales, competitivas con las
- demas muchachas. Para muchas jovenes no existe autoestima sin delgadez.

Se ha establecido en la sociedad que el papel mas importante de la mujer
es ser atractiva fisicamente, en cualquiera de los ambitos en que se desarrolle, en
el trabajo, con su familia, con sus amigos, y los medios y la publicidad han
reforzado esta idea sugiriendo en los anuncios publicitarios, en los programas de
television, en las revistas, que la totalidad de la mujer se expresa a través de la
imagen corporal. “La presién por alcanzar la delgadez es indiscutible. Muchas
‘mujeres bulimicas comenzaron su afeccién luchando contra la obesidad, muchas
obesas son bulimicas y muchas mujeres con normopeso estan cumpliendo dietas
porque se perciben asi mismas como obesas™'*,

Se ha podido ver que el peso, actualmente tiene un significado importante
en la autoestima y felicidad de las mujeres, y como no va a ser asi, si la
publicidad pro — adelgazamiento promete a las mujeres una figura esbelta y bajo
peso en poco tiempo, una vida sofisticada, de gran aceptacion social y de éxito.
*Hay que reconocer el talento, la imaginacién y el arte puesto al servicio de
realizar un auténtico lavado de cerebro a parte del publico femenino juveni! al que
va dirigida esta publicidad. Y la eficacia con que lo consigue. Identifican juventud

134 Herscovici, op. cit. p. 139
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Y belleza -con delgadez Luego [.. ] Ia mujer adulta que adelgazarr aunque no Io

n135, .

preC|se rejuvenece

- Las |mégenes de mujeres esbeltas que presenta toda clase de publlmdad
“con cinturas dlmlnutas vientres “planos”, caderas bien proporclonadas Yy bustos
prommentes que ' desfilan diariamente ante la mirada de miles de mujeres ha
provocado que sean precisamente estas partes del cuerpo las mas “odiadas” por
las. muleres En estudio realizado se observ que las partes del cuerpo que mas
desagradan a'las mujeres son el vientre con 44%, las caderas con 23%, la
cuntura con 21 %, es decir, aquellas partes del cuerpo en donde suele acumularse
més grasa Por otro lado, las partes del cuerpo que mas agradaron al grupo
= estudiado se reducian al rostro, siendo los ojos el de mayor porcentaje con 44%,

~laboca con el 22%'®.

Vivimos en un ambiente dominado por los medios de comunicacion y la
publicidad que se ve a través de ellos, asi, puede hacerse muy dificil para las
mujeres no hacer caso a las sugerencias u 6rdenes de estos mensajes que
invitan a Ia pérdida de peso. Por ello, el caso es hacer lo que sea, absurdo o
coherente, caro o barato, para intentar estar de acuerdo con el modelo estético ya
establecido. El caso es hacer lo que sea, incluso incurrir en procedimientos
propios de la anorexia y la bulimia como el ayuno, la restriccion alimentaria, el
vémito autoinducido, uso de laxantes o diuréticos, y de esta forma, buscar la
felicidad anhelada.

Las mujeres se sienten culpables por no alcanzar el estereotipo de mujer
que venden los medios de comunicacion. Se sienten fracasadas por no poder
responder a lo que suponen que son las Unicas expectativas que se tienen de
ellas'¥. Y la publicidad aprovecha estos sentimientos y la tendencia estética
corporal vigente para venderles productos adelgazantes. Ramén Masso Tarruela

* Martinez-Fornés, op. ¢it p 29
o ® Viéase Capitulo 3. Apartado 3 3 1, Grafica P16
M7 Crispo, op. cit p 03
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.(1 993) dlce que | Ios pubhcttanos saben por expenencna que ni Ia persuasnén ni Iak
repeticion . son ommpotentes af rma que la mejor pubhcudad persuade sélo si

< cuenta con una .corriente social favorable que en este caso es'la ‘cultura de la
O delgadez y se arra|ga con més fuerza “La publlcidad acelera las tendenmas. no

las crea”.'*®

Es necesario - sefialar, 'f'que la  publicidad de! adelgazamiento ha
desempefiado como pnncupal funcnén, enraizar aln - mas el modelo estético
corporal ya establecido y ‘de mnguna manera es el causante principal de la
aparicion de la anorexia y la bulimia, es uno mas de los factores desencadenantes
de dichos trastornos. Lo cierto es que, ante el continuo bombardeo de imagenes
de mujeres esbeltas, bellas y seductoras, con una vida aparentemente exitosa, es
imposible no desear estar delgado.

.2.3.3 La Delgadez: una presion socio-cultural

La estética corporal parece estar a la orden del dia, constantemente aparecen
mas y nuevas técnicas o métodos de adelgazamiento que hacen pensar, quiza
ilusionar, a miles de personas que tienen siempre una alternativa para bajar de
peso, moldear la figura, quemar grasa o reducir tallas de una forma facil y muy
cédmoda, teniendo como unico fin el verse bien y utilizar la ropa que desee, por lo
menos eso ofrecen a través de su publicidad. En la actualidad existe una urgencia
generalizada por lograr el cuerpo que no es criticado, el cuerpo aceptado e
incluso destacado favorablemente por los demas, por el grupo social al que se
pertenece.

Uno de los temas mas importantes entre las mujeres, y ahora también entre
los hombres, dice en entrevista, la investigadora de la UAM Xochimilco, Eisie Mc
Phail, es la dieta, los comentarios sobre el peso que hacen las personas son
sumamente comunes, por otro lado, agrega, las mujeres maduras, ademas de la

% Masso, op.cit. p. 44
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dleta hablan de Ia c:rugla estetlca °, la ||posucc10n -y nadle se. salva de que e

noten 5| algo-se hnzo. mmedmtamente sus. m”s cercanos amngos y famlllares
resaltaran lo bnen o mal

ue: 'uedé des ues de pasar por el blstun En esta
soctedad se vwe. a "sta so<:|edad se atlende ‘ ot

En Ia mayoria de losbasos las personas principalmente de las sociedades
f mdustnaluzadas. van a buscar Ia aceptamén al interior de su grupo y si éste exige

“a delgadez para la’ aceptacion, van a realizar todo tipo de actividades que tengan
‘asu alcance Ic

muchas veces poniendo en riesgo su autoestima y, en
el peor de los cas ' s »que hoy en dia no son pocos, su salud.

“Los tréé}omos alimenticios como los son la anorexia y la bulimia son
‘cohsideradbs"'béne de los Sindromes Reactivos a la Cultura (Di Nicola, 1990
" retomado por Toro, 1996), dichos sindromes estan compuestos por dos de estos a

la vez, por un lado el Sindrome Asociado a la Cultura, definido por Vandereycken
y Huek (1992) como una constelacién de signos o sintomas, categorizada como
una distorsién o enfermedad, restringido a ciertas culturas primordiaimente a razén
de caracteristicas psicosociales distintivas de tales conductas; por otro lado los
Sindromes de Cambio Cultural que incluyen las manifestaciones patolégicas
especificas del impacto ejercido por una cuitura nueva sobre una persona y de su
consiguiente esfuerzo de adaptacion (Toro, 1996).

Elsie Mc Phail habla sobre el proceso de imitacion, en el cual, tendemos a
imitar lo que parece mejor, aquello que se es relacionado directamente con la
clase alta, sin embargo la delgadez extrema no es representada por la media de
las mujeres mexicanas y agrega que son modelos y estereotipos que se intentaran
copiar o imitar, nunca sera posible decir “Yo soy asi, no puedo ser delgada
porque soy de clase media baja y mexicana”, al contrario se va a seguir esa
imagen por ser la adecuada, la mejor, la que proporcionara el éxito, se crea
entonces una conexién peligrosa entre la delgadez y la imagen del éxito.
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lugar en la vida de Ias mu;eres

del Distrito Federal y su’ area dre

: ‘ 20 anos de eda
arroja como resultado que par . % ' : 7 ien ante Ios demas, ya

, - que, finalmente, se
éxito mencionando

factor de ayuda para: la_ aceptaci6: inte social
observa como el primer:. pas o

anteriormente.

“La delgadez convertida en mito y —por tanto- indiscutible, - significa en
nuestro medio sociocultural: belleza, juventud, estar en forma, “estar in", tener
éxito entre las chicas y los chicos, y salud, en dlitimo lugar. Ciertamente en ultimo
lugar porque la delgadez extrema no es sana, ni estética™™?, Ser esbelto es lo
elegante, este es un mito reforzado por modistos, modelos, bailaﬁnas. artistas de
cine y presentadores de television que faciimente pasah de la esbeltez a la
desnutricién (Martinez-Fornés, 1995). T

Ramoén Massd Tarruela (1993) dice que la imagen, entendida como  la
forma de presencia social, solo existe si la gente, un namero suficiente, cada vez
mayor, la hace circular en los comentarios, los cuales, como ya se ha dicho, seran
reforzados, y no establecidos, por los medios de comunicacién. De esta forma a
lo largo del tiempo la sociedad ha establecido ciertas normas que han circulado de
conversacion en conversacion, tiempo después difundidas masivamente con la
llegada de los medios de comunicacién: normas morales y de conducta, como lo
son la virginidad, la religion, y en este caso, la estética corporal idonea. ‘

Esto, a lo que se da el nombre de presién socio-cultural para seguir

determinados modelos, se ha dado desde tiempos remotos, claro que.con las - -

'3 yénse Capitulo 3, Apartado 3.3.1, Gréfica P14
% Martinez—Fornés, op. cit. p. 26
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respectlvas diferencias de cada época ‘La forma del cuerpo de vestlr de comer y o

de comportamlento todo con el prevno adjetlvo "buen han merecn o prmcupal
atencnén a lo Iargo del tlempo por la socuedad respaldada en Ia cultura. -

En Ia actualldad ser ‘delgado” es una ex1genc|a socnal pnncmalmente para )
“las’ muleres. pero no siempre fue asi. En algunos pueblos prlmmvos antenores (e,
' mcluso en actuales que han conservado sus ra(ces) el cuerpo femenlno |dea| erak

el robusto, se exigia entonces un cuerpo de muler abundante que encuentra su
explicacion en el hecho de que se trataba de pueblos que solian correr rlesgos

permanentes para sus supervivencia (Toro, 1996), “... implicaba, ademas unas -

entrafias fecundas e incluso una recolecta abundante...”™*. En aquel momento la
mujer gruesa era sefial de un estatus elevado, de prestigio. S

Durante la Edad Media, cuando ya habia una clara separacloh de clases
sociales, la exigencia en cuanto al cuerpo no era muy distinta a la aceptada enla
época primitiva. E! cuerpo robusto seguia siendo el ideal, como,simbolo de
fertilidad (de herederos) patron predominante en ese momehto histéﬁcd. Pero
tenia otra implicacién, en este contexto social *...el engordar era no solo un signo
de riqueza, sino también de salud...El aprecio por la gordura implicaba el rechazo
de la delgadez, es decir, la huida de! hambre, la enfermedad y la pobreza®**2.

Sera la aparicion de las sociedades cortesanas renacentistas las que
vendran a modificar el modelo del cuerpo femenino o, al menos, la apariencia
fisica “estética™ comienza a tomar significativa importancia. La forma corpulenta
del cuerpo fértil cede su importancia al porte, el habla, a las maneras y aspectos
de cada persona, de hecho, el estatus o posicion jerarquica cortesana resulta
intensamente determinada por la apariencia fisica, corporal y los estilos de
comportamiento, ademas, los vestidos, el calzado, los gestos, el maquillaje y hasta
las sonrisas resultan significativas a partir del establecimiento de nuevas normas

S Toro, op cit p S8
2 ihid, p 50
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de convuvencla social (Toro
i actualldad :

6). “Aspectos de " no~ poca-relevancia-en -la -

Como parte d estos estllos de comportamlento social envla época -
renacentlsta estaba la .ormaﬂde“ comer ~Las - buenas maneras- en la mesa
resultaban bésucas para callﬁcar e lncluso clasificar a una persona. ' Las mujeres
debian ocultar sus manos_en la mesa, la ingestidn de alimentos, también tenia .

reglas para ‘diferenciar el papel de la mujer, “....no podia llenar exceswamente su‘
boca. y los mejores bocados debia ofrecerlos gentilmente al caballero que se .
sentara a su lado (Von Boehn, 1944, retomado por Toro, 1996). Este ultlmo es un )
hecho de sumo interés. Pone de relieve que la desaprobacion social por los

excesos alimentarios de las mujeres tuvo sus orngenes. por lo menos en nuestra
n143 8

cuitura, hace mas de seiscientos anos

Desde este momento, !a clase que conlleva la posicién social estara
determinada por las formas de vestir, de comportarse y de comer (qué comer y
como comer) establecidas por las clases poderosas, es también el momento en el
cual la obesidad comienza a empatarse con la pobreza debido, principalmente, al
tipo de alimentacion. “En las sociedades del bienestar y del consumo lo caro, lo
elegante es ser delgado. Quedando la obesidad para las clases mas modestas
que se alimentan predominantemente con pan, patatas, pasta italiana, legumbres
secas y grasas, en vez de verduras, carne, pescado y fruta. Ademas no practncan
deportes”'*,

La sociedad, en su conjunto, ha sido la encargada de establecer regias,
valores, formas de comportamientos, actitudes, habitos, etc, los cuales deben ser
seguidos por los individuos que la conforman para ser una parte integrada a ella.
La comida y el comer han sido blanco de esta sociedad siempre exigente, siempre
juez.

3 1bid, p. 62
'“ Martinez-Fornés, op.cit. p. 21
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La famsha que es Ia responsable de mculcar valores y hacer practlcar las. :
reglas seré la prlmera en otorgarle un ‘signifi cado de plusvalla ala comlda., Mas e
alla de ser allme tos que proveen de energia necesaria para vivir, la comlda va a_
relacionarse consta emente con’ premios o castigos desde la |nfanC|a s; ’
se porta blen sele premla con un helado o un pastel, pero si ha cometldo un acto ‘
lncorrecto se. va:a la cama sin cenar; si el nifio no quiere comer se le obhgaa
termuna i 'el allmento 'y, por el contrario, si lo come todo con gusto merece el orgullo
‘de’ (os dres en estos y otros comportamientos de este tlpo tanto Ia cdmlda como
'el comer ti en On papel protagonlco

La Psncéloga Gracuela Cirol,” menciona que conforme vamos creciendo
nosotros mlsmos nos vamos premlando o castlgando con Ia mmlda tal y como se
aprendué desde Ia |nfancxa cuando en realldad agrega la- comida para lo unico
que debena servnr es para quntarnos el hambre real :

El aspécto;dei la Vcomrida y su papei al interior de la sociedad es retomado
porque son los alimentos e! eje centrai, materialmente hablando, de los trastomos
alimenticios que se estudian en este trabajo, ya sea por no ingerirlos o por el
exceso de comida que se vomita al poco rato de ser ingerida. Para las personas
que padecen estos trastornos la comida puede incluso llegar a ser su peor
enemiga y un impulsor de sentimientos y emociones extremas en cuanto a ésta.
Paulatinamente se ira observado como los alimentos o el tipo de alimentacién van

a jugar un papel fundamental en la separacién de clases y en la busqueda del
cuerpo delgado.

Conforme la gente comenzo a interesarse mucho mas por su imagen ante
los demas es que inicia una lucha por diferenciarse, primero los ricos de los
pobres, y luego entre las propias clases acomodadas. Es asi que, hacia el titimo
tercio del siglo XIX cuando ha culminado ya el desarrolio de los grandes nucleos
urbanos, las grandes ciudades, *..Las relaciones sociales ocuban

-
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) En lé'bﬂsqﬁédé:dejléiélgga

1a cada vez~ mas numerosa clase acomodada
y ef nado se mvertia gr n parte del tlempo

En aquel momento las apanenclas sobre todo ‘8l & mer. eran el espejo del

» alma del sexo; dela |mpulswldad pero tamblén de practlcar actos mconfesables

por intimos y groseros (Toro, 1996) reﬁnendose prmctpalmente a las formas de

- orinar y defecar no era posible que las damas y dam|selas contemdas. elegantes

y preocupadas por las formas llevaran a cabo estos actos como cualquier persona
vulgar o de clase inferior, y para marcar a dlferenma se comenzé por la ingestion
de alimentos calificados como “refinados” , que llevaban consigo, incluso, un
refinamiento de las necesidades fisiolégicas.

Los alimentos comenzaron a clasificarse en saludables y malos, a finales
del siglo XIX se difundié una notable preocupacion por el funcionamiento intestinal,
la comida debia ser sana y limitada. Se trataba de un momento ideal para la
industria alimentaria, la propuesta de alimentos sanos no se dejé esperar.
“...Aparecen personajes como John Harvey Kellogg, un médico adventista
vegetariano, quien en 1978 cred la industria de alimentos para desayunos
—cereales por supuesto- Mister Kellogg comercializaba sus alimentos con la Unica
intencion de compensar los deletéreos efectos de vivir en una civilizacién

industrial...”.

La restriccion alimentaria, el uso de laxantes y el ejercicio fisico
comenzaban a tener un gran auge y marcaron el inicio de los insistentes esfuerzos
de las personas por mantenerse sanas, para io cual era indispensable ingerir
alimentos saludables y ejercitarse, ambos actos basicos hasta nuestros dias, para
tener un cuerpo delgado y, por ende, sano.

%5 Toro, op.cit. p. 72
146 ibid, p. 78
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k 'Igdidi‘a_;‘c‘arérgte:,riéulrtiﬁrr'aﬂl; la

Al in,terior‘,de' 1a sociedad y ubicandose como
-estereotipo, €l cual, ha

delgadez poco a poco fue convirtiéndose en: 'u
evoluc«onado al grado de que hoy la delgadez Ilega a ser extrema debldo a‘la
desnutnclén que sufren muchas personas con tal de seguw este estereotlpo que la
socledad |mpone como factor de acep(auén ;

En los albores del siglo XX el patrén estétlco corporal de la delgadez y los
comportam|entos favorecedores del adelgazamlento dyL‘l‘e'daban establecudos Las
“‘motivaciones morales, estéticas y sociales, culturales todas. alcanzaban ya una
interiorizacion suficiente. La restriccion allmentana estaba lmpome'ndose y al
mismo tiempo prestigiandose como medio e incluso como fin en si misma. Veia

" sus inicios la manipulacion reductora del cuerpo, pues no otra cosa son los

procedimientos adelgazantes (Toro, 1996).

Al terminar la Segunda Guerra Mundial una actividad estaba de moda (no

ha dejado de estarlo) y merecia que la preocupacion porque el cuerpo se viera

- bien incrementara, se trata del esparcimiento en las playas, Josep Toro dice

(1996) que una gran parte de los badfistas, especialmente muchachas y mujeres

en general, se comparan entre si, sopesan sus respectivas formas, enjuician sus

cuerpos sintiéndose ganadoras o perdedoras, |0s cuerpos ocupan un primer plano

irrevocable. Elir a la playa se convierte en algo indispensable asi como el lucir un

“buen cuerpo” en estos sitios, lo cual, causaba angustia en no pocas mujeres que

asistian a tomar el sol y que sabfan que su cuerpo no se asemejaba al estereotipo
de delgadez de aquel momento, esto no llega a ser distinto en ia actualidad.

“La definicion de belleza ha cambiado dramaticamente en los Ultimos treinta
afos; actualmente las curvas estan pasadas de moda y una apariencia infantil es
muy “in®, lo que ejerce una gran presion sobre las mujeres (y sobre algunos
hombres)"'*?, de la misma forma la dimensién o e! tipo de delgadez ha variado a
través del tiempo, tan solo en el siglo pasado se notaron diversos cambios en la

"7 Arenson, op. cit. p 27
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cronologia de como se fueron dando estos cambios, dice que en los éﬁbs'veinte, ;
en lo que a apariencia corporal se refiere, el anfora fue sustituida por el tubo,
mientras que en los treinta el cuerpo de la mujer se caracterizaba por una cintura
estrecha y las medidas ideales suponian un térax de dimensiones iguales a las
apuntadas por las caderas.

La década de los cincuenta fue marco de la aparicién de dos modelos de
estética corporal. Por un lado estaba el cuerpo con busto abundante, cintura
estrecha y caderas amplias, los medios de comunicacion, principalmente el cine,
ayudaron al establecimiento de estos modélos a través de estrellas de Hollywood
como Marilyn Monroe y Jane Mansﬁeld,“ por el otro estaba la estética opuesta
representada por un cuerpo nada dpu‘lento, rectilineo e incluso con delgadez
extrema, éste era el modelo eiegante. el de clase, mientras que el promovido por
Monroe era el vulgar. Como siempre se observa que el tipo de cuerpo lleva
consigo la colocacién en un determinado estatus y clase social.

La delgadez extrema tiene una de sus representaciones mas importantes
en los afos setenta con la llegada del fenédmeno “Twiggy®, nombre de una joven
inglesa de 17 afios que pronto cobré fama en el mundo de la moda americana y
europea, el impacto duradero que causo6 la “Sefiorita Twiggy®, asi como la
profunda penetracion de su peculiar estética corporal en el universo femenino
radican en la eficacia de los medios de comunicacién y de las campafnas de
publicidad y mercadotecnia para la modificaciéon de criterios y valores, y es que
solo de esta forma puede entenderse como es que el cuerpo normal se convierte
en algo “mal hecho”, estéticamente hablando, provocando que miles de personas
se vean afectadas, realmente es sélo una minoria la que logra esas medidas y
peso que se traducen en un cuerpo estético, en una delgadez extrema, aunque
en muchos casos también tiene que ver con una desnutricion severa.
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Con el establecimiento social del estétlco cuerpo delgado tamblen se llegan

a- definir los ideales de belleza, pnncnpalmente del rostro una y otra vez
. reafirmados a través de los concursosAde belleza qge ‘hacen del cuerpo ‘fememno
“objeto de contemplacion, valoracién y comparacién colectivas, era labor de un
jurado establecer los canones estetlcos a seguir afio tras ano, aquellos que
_‘presentaba la ganadora del concurso que pronto cobraba gran popularldad entre
la gente. Los jurados han llegado a convertirse en los voceros de Ios valores
estéticos de cada momento plasmados en - mujeres;’. en : sus ~cuerpos
principalmente, llegando a convertirse en modelos somales En estos concursos
participan las mujeres “mas bellas” del mundo, hay una representante mode|o []
no, de cada pais y de distintas razas que al ser dlfundndas por Ios medlos de

comunicacién enteran al planeta de cual es el ideal de belleza a seguir para cada
tipo de mujer.

Lo cierto es que, aun cuando los medios con sus contenidos difunden ia
imagen ideal, un gran porcentaje de personas se encuentran a su parecer, y
ciertamente, lejos de alcanzar esos ideales. Un estudio realizado por T.F Cash en
1986 entre 2000 ciudadanos americanos (Toro, 1996) se observo que un 38% de

- las mujeres y un 34 de los varongs manifestaron una clara insatisfaccion por su
.. apariencia fisica.

Tanto en los concursos de belleza como en algunos trabajos se exige a la
mujer un tipo de cuerpo determinado, ciertas caracteristicas, medidas, estilo, etc.
Uno de estos trabajos es el de las auxiliares de vuelo, también conocidas como
azafatas o aeromozas, las cuales, menciona Toro, pueden ser despedidas por
tener sobrepeso incluso son obligadas a ciertas medidas de muslos y hay limites
para el busto, cintura y caderas. El sobrepeso, ademas de causar angustia por el
miedo al rechazo social, se puede observar como una limitante para obtener
algunos trabajos, incluso para el desempefio de ciertas profesiones, y peor aun,

cuando el sobrepeso se convierte en obesidad porque es facil blanco de un
intenso rechazo social.
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"Emste demas’ una c|ara dlscnmlna0|6n hac:a la gente con sobrepeso por
o algunas empresas representantes de la mdustrla textil, por ejemplo “...Es frecuente

g que Ias casas de moda que surten a los estratos sociales mas altos fabriquen sus
n 148

o m delos sin incluir el talle para la poblacton con sobrepeso’ En este caso se

' trata de una tienda para “ricos” que presenta un claro rechazo a los kilos de mas,
sin embargo algunos de los que integran este mercado tan exclusivo también
llegan a tener sobrepeso e incluso obesidad atin cuando estos dos enemigos de la
delgadez sea mayoritaria o totalmente relacionado con las clases mas pobres, a
los no elegantes.

La obesidad, entendida como una acumulacién excesiva del tejido adiposo
que se traduce en un aumento del tejido corporal (Saldafia y Rossel, 1988,
retomados por Toro, 1996) es rechazada por completo al interior de la sociedad.
Con la obesidad se relacionan continuamente aspectos negativos como la
suciedad, la incapacidad de razonamiento, la pereza, etc., es factor de burla y una
causa ineludible de baja autoestima que en muchas ocasiones comienza por la
familia y desde la infancia.

“Ser obeso constituye en nuestros dias un auténtico estigma éociélr[...] la
presion social contra la obesidad es tan clara que alrededor de los seis afios de
edad los nifios ya han interiorizado perfectamente...”'*?, A esta corta edad se ha
observado que los nifios atribuyen caracteristicas positivas como bueno, muchos
amigos, feliz, educado, etc., a una figura humana mesomorfa, es decir mas bien
delgada, mientras que formulan atribuciones negativas tales como peleas,
trampas, perezoso, sucio, etc, a un a figura endomorfa, es decir mas bien robusta
y gruesa (Kirkpatrick y Sanders, 1978, retomados por Toro, 1996), se trata de
prejuicios que en casi todas las culturas se asocian a la presencia o ausencia de
atractivo fisico el cual esta compuesto por el cuerpo, el rostro, el cabello, los ojos,
las manos, la forma de caminar, el color de la piel, entre muchos otros aspectos
que tienen, cada uno, un modelo estético establecido y, por consiguiente, a seguir.

148
149

Herscovici, op. cit. p. 35
Toro, op.cit. p 163
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Los niﬁosf ﬁ:xencibha Graciela- Cirol, son muy crueles y generalmente el
gordo de !a clase es el senalado le ducen barngén puerco, el gordo, etc., ademas
sirve de refere'

iatras deI gordo dejé mi loncheral. Es posible observar que
; desde pequeno van a relacnonar constantemente la delgadez con el éxito y la

! aceptacuén socual la observan como algo positivo por lo que deben luchar para
lograrla o mantenerla segun sea el caso.

Desde fempréhé edad los nifios comienzan a sentirse insatisfechos con su
cuerpo pues ya han addptado este estereotipo social, lo cual, los pone en un
constante peligro de sufrir trastornos alimentarios cuando aun ni siquiera han
comenzado su desarrollo El pnmer método de adelgazamiento al que acuden los
nifios es la restriccion ahmentana imitando, en la mayoria de los casos, a la

madre, quien muchas veces es la pnmera incitadora para el control de peso de
sus hijos. '

En general los padres son‘loys encargados de dar informacién o hacer
presion pro-adelgazante a los hijos, en uha investigacién reciente se estudiaron a
las familias de 118 nifios y nifias de 9 a 10 afios de edad, entre los reéultados se
encuentra que tres de cada cuatro padres y/o madres alentaban a sus’hijos e hijas
para que controlaran su peso, se observé ademas que los niflos y nifias

estudiados percibfan con mas frecuencia y potencia fa presion prd—édelgazante
por la parte materna (Toro, 1996).

A pattir de los resultados de un estudio realizado en 1986, por Streigel-
Moore se propuso que los miembros de la familia amplifican la importancia
sociocuitural del atractivo fisico, el cual,

es representado por la delgadez
principaimente. Los investigadores *

...sugirieron que son los miembros femeninos
maduros de la familia los que subrayan el valor del atractivo fisico y de la delgadez

[...] modelan {a preocupacion por el peso y las dietas, y animan los intentos de

perder peso..” '*°, Josep Toro (1996) agrega a esto que la transmisién de

ibid. p. 146
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! s etlcos se acentu ;
peso y se someten continuamente a regimenes de :

~.costumbres y valore
estan obsesionadas con s
restriccién alimentan’é.

] Aun cuando ar muy temprana edad se adqulere eI estereotlpo' de ‘la
] delgadez como el ideal serén las adolescentes 'y las jévenes la poblacnon con‘,
mayor riesgo de padecer trastornos del comportamiento allmentano con el tlempo »‘
aparece una influencia que resuita mas poderosa que la familia se trata del circulo
de amigos o el grupo social al que cada persona se va mtegrando conforme
crece. Son las compaiieras de clase o del trabajo quienes se convuerten en Ia

- competencia estética, al tiempo que, dice Josep Toro (1996), ,__"v)iajeras

acompanfantes en el tren de adelgazar.

La convavencua cot|d|ana con el grupo socnal aI que o pertenece lleva
‘consigo muchas veces conversacuones que glran a , la’ belleza, la
delgadez, en fin, del atractlvo fisico y de las multlple Y préctlcas ue aphca cada

 individuo para procurar por éste. : '

En un estudio realizado en Barcelona, entre 675 mujeres adolescentes''
se obtuvo que el 73% dicen tener amigas o compaﬁeraé ,_qde‘_"estén siguiendo
dietas adelgazantes, el 32% sefialan que son tres 0 mas Iés aﬁigas 0 compaiieras
que defienden apasionadamente su cuerpo como factor dé autoestima, ademas de
una constante envidia por el cuerpo delgado de las otras se notd que el 63%
envidian la fuerza de voluntad de las personas capaces de seguir una dieta o
régimen adelgazante, lo cual, tiene mucho que ver con lo que Fallon y Rozin
(1985) (retomados por Toro, 1996) dicen: las chicas estudiantes creen que sus
siluetas son mas gordas que las siluetas que los chicos consideraban atractivas y
que el cuerpo femenino ideal es mucho mas delgado que el suyo, incluso
manifiestan una constante insatisfaccién por su propio cuerpo, lo cual, provoca
esa envida que presentan ante cualquier cuerpo delgado que conlleva una

3 ibid p. 154
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paulatlna desadaptacnon a su grupo somal por no ser Io que Ios demas esperan de” '
ellas. . : . g

Un estudlo recxente muestra que Ia mu;er joven memcana ubica el peso
'Wldeal entre Ios 48 y los 52 kllogramos aun'cuando solo el 21% del grupo
- estudlado se encuentra dentro de este rango el maximo ' peso’ para poder
llamarlo “Ideal” lo ubican en Ios 62 kxlos. mas alla de este peso ya lo’ consuderan
sobrepeso e mcluso obesidad

En la actualidad, mencibna Elsie Mc Phail, “Vivimos angustiadas®, las
mujeres sufren un desgarramiento frecuente que se manifiesta en un sentimiento
: Vdek'culpabilidad hacia ellas mismas, entonces se castigan dejando de comer,
'qui'ei'en ser perfectas en todo, “Yo soy perfecta ama de casa, yo soy perfecta
madré, yo soy perfecta conversadora, profesionista, novia, amante’, es una
exigencia muy grande hacia la mujer al querer estar a! nivel del hombre, pero para
eso tiene que hacer enormes esfuerzos. La mujer actual sufre una contradiccion
entre el desear la igualdad entre los sexos y el rol social femenino que deben
seguir al pie de la letra, si es que quieren tener una aceptacion integral.

Otro factor de rechazo a la obesidad y que, a la larga ayuda a la promocién
de la delgadez, es lo que la medicina y sus representantes han diagnosticado de
ella. En una reunion de Institutos Nacionales para el Health Consensus
ADevelopment. llevada a cabo en Estados Unidos, en 1985, se etiquetd
oficiaimente a la obesidad de enfermedad asesina y recomendaba a millones de
personas la pérdida de peso. “...Los kilos de mas eran una enfermedad y ademas
peligrosa, traicionera y asesina...”*%%, de esta forma se condené, ahora en nombre
de la salud, a la obesidad y al sobrepeso, extendiendo ain mas el descrédito
social a estas “distorsiones” corporales.

2 Vca\ic Anexo, Tablad y §
Toro, vp cit. p 170
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N La gente” rechaza aun’ mas la'obesidad y el sobrepeso gracias a la difusién
Y dnvulgamén de sus mconvementes médicos o en la salud, labor que no se realiza

Acon el |nfrapeso o cuando’ exlste una desnutricién severa, inconvenientes que se
. expu5|eron en apartados anteriores cuando se hablé de los trastornos fisicos que
tlenen como consecuencia la Anorexia y la Bulimia, los cuales también llegan a ser
i graves y monales en casos cronicos.

. " Enlos paises desarrollados, los que estan en vias de serlo y los que imitan
sk lbé primeros, la apariencia es lo mas importante, la sociedad posinduétrial esta
i ‘,marcada por una estética que da prioridad a la imagen externa por encima de
"cualquier otro vaior (Crispo, 1996), “Aparento, luego soy” (Toro, 1996) y para

" quedar bien existen muchas practicas, unas mas peligrosas que otras, unas mas
efectivas que otras, pero todas creadas con el mismo objetivo: lograr la mejor

kfvapariencia. la ideal, la que los demas admiren.

En el estudio realizado para los fines practicos de esta tesis se les pidié a
las mujeres jbvenes encuestadas que enumeraran en orden de importancia once
caracteristicas segin el ideal de una “Buena imagen . femenina"'®*, las

caracteristicas mas importantes para este fin fueron: ser agil, ser delgada, tener

buen cuerpo, ser deportista y ser bella. Por otro lado ubicaron hasta el final de la
lista el ser gorda y tener baja estatura o estatura media. A partir de la muestra
estudiada, la cual, es représentativa de la mujer joven mexicana, fue posible
observar que consideran las tres Ultimas caracteristicas lo menos conveniente al
hablar de una “Buena imagen”, evidenciando, sin lugar a dudas, toda la carga
sociocultural que han adquirido con el paso del tiempo.

Dia con dia estan al alcance de todos, principaimente de aquellos que
cuentan con ios recursos necesarios, diversas formas de “mejorar’ la imagen:
liposucciones, siliconas, intervenciones quirtirgicas estéticas y plasticas, injertos,
masajes reductores, dietas adelgazantes, prétesis de todo tipo, ejercicios fisicos

134 véase Capitulo 3, Apartado 3.3.1, Grafica P13
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correctores ‘etc., todas estas ayudan a que cada persona Iogre crear Ia |magen .

por cuerto mventada

salud porque sm duda se esté alte ando su cuerpo original y todo por quedar blen
ante su pnnc:pal presuén el grupo somal al que pertenece.

Aunado a cualqulera e mcluso a varias de estas practicas pueden estar los
trastornos ahmentlcnos con los cuales se busca, primordial y aparentemente, bajar
“'de peso -es decir la belleza corporal como parte de la apariencia perfecta que, a la
larga, desaparecera, ya que, cuando se cae en el exceso anoréxico o bulimico se
pierde toda belleza o atractivo fisico, dando paso a una enfermedad que conlleva
trastornos de la salud que se reflejan en el exterior inevitablemente, en la
apariencia, una apariencia completamente distinta a la anhelada para la
aceptacion social, se excede el {imite de lo necesario para lograrla y la gente llega
a encontrarse del otro lado de la meta que deseaba alcanzar, a la larga el rechazo
seguira existiendo, es un circulo vicioso en el que muchos quieren encontrar una
completa integracién pero no todos lo logran.

La mitificacidbn negativa, ya sea social o médica, de la obesidad y el

sobrepeso orilla a la gente a vivir en una interminable busqueda de la esbeltez,
...El anhelo de adelgazar o de mantenerse delgado se ha convertido en un valor
central de nuestra cultura [...] esta generalizada y emotiva vocacién de perder

peso constituye el mas notable factor de riesgo para los trastornos del
comportamiento alimentario....” '%.

La delgadez mantiene hasta la fecha sus origenes, se sigue asociando con

la elegancia, el prestigio, la aceptacion sociai, ademas que se relaciona

directamente con 1a belleza, la higiene, la juventud, la autoestima ailta y estar en
forma, en fin, con la perfeccion, incluso con la salud, es asi que cada individuo
invierte gran parte de su tiempo, economia y esfuerzo a su primordial aspiracion,
ser delgado, corriendo riesgos innecesarios que deben ser evitados.

" Toro, op cit p 311
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“se” ha dtcho que 'para la apanclén de = trastornos alimenticios en .una...
»’persona debe exusttr en; ella’ algun tlpo de predISpOSlCIOD ubicada en su laberinto
- mental, es decur tanto la a orexla como la bullmna tlenen un antecedente

i p5|colog|co como puede

‘ de est'a:s dds er ferﬁué&ades =

: Resultana mposnble culpar a la socnedad y a sus procesos'culturales asi
como a Ios med|os ‘de comunicacion y las modas que’ promueven de la aparicién
de trastornos alimenticios en los individuos en una cada vez mayor cantidad de

_,"ellos mu;eres prmcipalmente son solo una variante o bien un detonante, pero io

,."'que si.es claro es que la delgadez es una exigencia social apoyada y promovida

por los medios y muchas veces el “pretexto” para dejar de comer o simplemente

"“‘Ilevar a cabo practicas para adelgazar, que, en algunas personas, las

predispuestas, llega a traducirse en un trastorno alimentario, el cual, de no ser
"~ atendido a tiempo, puede tener crueles e irremediables consecuencias. :

24 sCoOmo prevenir estas enfermedades?

La problemaética social en la que se han convertido los trastornos alimenticios,
cada dia tiene mayor incidencia principalmente entre la poblacién femenina
adolescente y joven (de 12 a 30 afios) y es preocupante la situaciéon que se vive
porque tanto la Anorexia como la Bulimia se observa en edades cada vez mas
tempranas, se llegan a presentar casos en nifias de 5 a 10 afios.

Hoy en dia la infancia se preocupa en extremo por su apariencia en la que
el cuerpo delgado es el modelo estético a seguir, aquel que interiorizan al estar en
contacto continuo con los medios de comunicacion y al sentir la presion social que
comienza en la familia y que se prolonga hasta la interaccién con su grupo social.
Estas dos formas de presién aunadas a factores predisponentes de tipo
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caso tan 5 de'b

hombre y le enfermos de estos trastornos nueve son mujeres entre los 15y
los 29 anos de edad”’ Ve :

Es indispensable aclarar que las cifras se refieren a padecer estos
trastornos en distintos grados, desde una simple restriccion alimentaria, - mejor
conocida como dieta, hasta la practica de ayuno por un periodo prolengado
(anorexia) o el uso de laxantes o diuréticos que aumenta o disminuye
dependiendo del momento en que se encuentre la enfermedad, asi como también
la practica del vomito autoinducido que una vez avanzado el-trastorno (bulimia) se
convierte en una reaccién auténoma del organismo, es decir, el vomito se produce
de una forma involuntaria. Ambos padecimientos al convertirse en crénicos por no
ser atendidos a tiempo llegan a provocar la muerte, en el caso de la anorexia,
ésta cobra la vida de al menos el 5% de las personas que lo padecen'®®.

Especialistas en el tema como Claudia Unikel, investigadora del INP,
afirman que la incidencia de casos con trastornos alimenticios ha aumentado
considerablemente en los titimos afios, conociendo esta situacién resulta urgente
planear y ejecutar medidas preventivas que incluyan informar a la poblacién de la

existencia de anorexia y/o bulimia y de las consecuencias de padecer estas
enfermedades.

LIS a e P il .
" . Salcedo Meza, Concepcion, “La adiccion por la delgadez”, wmawv.comoves. com m/articulos/anorex. html
157 -

ibidem
** Scherer, up. cit p 37
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La nueva mlnlstra de Ias mu;eres Patrlma Hewm qunen sustltuye a Jowell al.
finalizar su gestlén aﬁrma que ...la cultura predommantemen\e femenina de la
dieta debe atacarse no como un problema individual, sino'como ‘una epidemia

'social "‘°° ‘la cual, esta causando que aumente la mc:ldenma de trastornos
‘allmentlcnos no solo en Inglaterra sino en los paises occidentates y los que siguen
" sus pasos, Méxlco es uno de elios.

Gran Bretafia es uno de los paises que mas se ha preocupado por tomar
medidas preventivas en cuanto a los trastornos alimenticios que provocan la
delgadez extrema, Josep Toro (1996) menciona la creacion de !a Britanica ASA
(Advertising Standard Authority), organismo destinado a velar por la legalidad,
decencia, verdad y responsabilidad social de la publicidad, que llega a ser capaz
de promover “enfermedades de la delgadez”, incluso entre los menores de 18
afos. En el primer timestre de 1995 en un boletin inglés llamado European
Council of Eating Disorders se dio a conocer que ASA habfa formulado doce
normas al respecto, a continuacidon se mencionan algunas de ellas:

» Los anuncios no debieran sugerir que es deseable un peso inferior al
normal. : )

e Los anuncios no debieran decir que pueden perderse cantidades
concretas de peso o que puede perderse pesoy de partes especificas del
cuerpo.

e Las dietas rigurosas no debieran anunciarse a los usuarios, a menos
que se practiquen bajo supervision médica.

Eilsie Mc Phail Fanger menciona que en México no se ha atacado la
problematica de manera consistente, y considera necesario elaborar campafas de
informacién y prevencion en poblaciones universitarias, preparatorias vy
secundarias, ademaés de que observa indispensable ensefiar a los estudiantes,
desde pequefios, a tener una actitud critica frente a los medios para que logren

" ibidem
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En México aun ho’existe'esta'cultura de prevencion en lo que se refiere a
la problematica social abordada por Io que es necesano tomar medidas como las
que ya se han tomado en otros paises Larevista Etcétera'® dio a conocer que en
Gran Bretafna, por ejemplo cerca de un mlllén de personas sufren de algun
trastorno alimentario, la mayoria mu;eres este dato fue proporcionado por Tessa

Jowell encargada del mmlsterlo de la muler en la Cumbre sobre Imagen Corporai

llevada a cabo en Londres el 21 de Junio del 2000. ~ Se informé ademas, que la

infancia bntamca vwe en Una obsesién permanente por la dleta y el peso.

A partir de la Cumbre se obtuvieron varias conclusiones, entre ellas, |
necesidad de realizar investigaciones sistematicas sobre la imagen femenina
como modelo de éxito que aparece en los medios masivos de comunicacion, se
recomendod, en especial a la television, la publicidad y las revistas de moda, que

ofrecieran mas opciones de imagenes corporales, enfatizaron la obligacion a los

medios de informar a nifos y jévenes para resistir los mensajes de perfecciéon

corporal, crear conciencia entre la poblaciéon para buscar ayuda y consejo en las
instituciones a las que pueden acudir.

Tessa Jowell y Liz Jones, ésta ultima editora de la revista femenina Marie
Claire en Gran Bretafia, dieron a conocer dos iniciativas a partir de la cumbre, por
un lado, la promocién de un cddigo autorregulatorio para las revistas femeninas
para avitar que mujeres delgadas con apariencia poco saludable y las agencias
que las promueven sean contratadas. Por otro lado, se sugiri® un monitoreo de
las tallas de mujeres que aparecen en la televisién, con el objeto de observar si se
representa o no la diversidad femenina. Casi un afio después, en marzo del 2001
| no encontrar respuesta a las iniciativas planteadas, Liz Jones renuncia a su
cargo y lanza una ofensiva contra las editoras de revistas como Vogue, Elle y
Glamour, acusandolas de promover trastornos alimentarios.

* Mc Phail Fanger, Elsie, “La imagen corporal ;Los medios influyen en los trastornos alimenticios”,
hitp:/frwww.etcetera, com. me/pag3nel 6.asp, Febrero de 2002,
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" identificar ' que- contemdos dar '

Cl‘edlbllldad ya cuales no;- y agrega que los
T 0 hay reglamentos actuahzados No hay

med|os realmente son apab lantes

) nmgun mecanlsmo para defendernos para detener esa pubhmdad que es nociva,
i por lo que cataloga como urgente el tomar medldas preventlvas de gran efi cacia.

: ktrastomos ahmentlcios entr

Dependencuas del goblemo mlembros de la socuedad civil, instituciones y la

"f:nlmatnva pnvada se han preocupado por proporclonar atencién al problema de los

stos se encuentran Ia UNAM a traves de Ia

‘Facultad de Psucologla el |nst|tuto Nacnonal de Panulatria la C||mca Avalon etc.

En el caso de la Facultad de Psicologia de la UNAM, por ejemplo, ia
Psicéloga Graciela: Cirol trabaja con jévenes que padecen estas enfermedades
utilizando un programa, de 22 semanas de duracioén, disenado en 1985 basado en
técnicas de autocontrol alimenticio, aunque si bien no es programa disefiado para
anoréxicas y bulimicas exclusivamente si les ensefian a comer adecuadamente.
La Psicéloga comenta que esta es un area inexplorada, casi virgen en México, es
por eso que se promueve entre los psicélogos y estudiantes de la facultad que lo
investiguen y lo apliquen, puesto que, la demanda de atencidén incrementa a un

ritmo por demas aceierado.

Otro caso es el del Instituto Nacional de Psiquiatria, el cual, ha procurado

' por la investigacion y las estadisticas del padecimiento, ademas de que atienden

a quienes sufren estas enfermedades, al respecto Claudia Unikel comenta que las
jovenes que aceptan en el Instituto reciben un tratamiento integral, es decir,
psiquiatrico, psicoldgico y nutricional. También trabajan con la familia. Con el paso
del tiempo han mejorado la atencién, incluso cuando se trata de un caso grave se
le da internamiento. Las estadisticas les ayudan a observar el comportamiento de
adolescentes y jovenes ante los trastornos alimenticios, lo cual, permite establecer
medidas preventivas encausadas a la solucion o disminucién del problema.
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La mlcnatlva pnvada tamblen se ha preocupado por bnndar apoyo y

solucnones adecuadas a Ias Jévenes y sus. famlhas esta el caso de las clinicas
! Ava|on Y, Juvat Ellen West en estos casos los programas o tratamxentos se
,_ofrecen como un servncco y garantlzan Ia recuperaclon de la -afectada. Sin
"embargo aun cuando se trate de ‘un’ negocno reconocen” y ‘aceptan su
responsabllldad socual Janet Ro;as mencuona que colaboran en la prevencion
i llevando a'cabo algunas conferenctas que se ‘dan en escuelas secundarias 'y
‘,preparatonas tanto a estudlantes como a los padres de familia. ‘Es posible deducir
que el problemé de’ los trastom allmentluos es, hoy en dIa. mas fuerte ya que,
Y ,ha provocado una reacc.|on eh dlversos sectores de la poblacnon para atenderlo,
= "prevemrlo o para buscar solucuones, sm embargo no es suficiente aun.

Un buen acercamiento hacia la prevencion de los trastornos alimenticios
puede ubicarse en la legislacion, asi como lo han hecho EU y aigunos paises de
Europa, con la creacién de leyes que abran puertas a la pluralidad, a la pluralidad
de razas, de creencias, de ideas, a la pluralidad en su maxima expresion, que
permita cambiar los estereotipos marginales, que desembogquen en la idea de que
se puede ser una mujer inteligente y no necesariamente bella o bien que si la
mujer es bella no dejen de considerarla potencialmente inteligente, capaz de
aportar algo, menciona Elsie Mc Phail. Es decir, una legislacion que respete y

promueva la diversidad y la igualdad de derechos que tiene la sociedad
mexicana.

Otra opcién de contrarrestar los problemas que aquejan a la sociedad, no
solo el de los trastornos alimenticios, es, dice Mc Phail, trabajar con los medios,
tener un acercamiento con los publicistas, con los grandes consorcios, pues son
estos los que crean o bien apoyan los modelos por los que se rige la sociedad,
proponer un trabajo entre académicos, universitarios y medios, dejar de lado la
tendencia de estar en encuentro y dar paso a un trabajo conjunto, para lograr una

comunicacidén adecuada, una informacién real y una publicidad elaborada con
ética y respeto.
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Mc Phail comenta también que 'el'problema de México es-que muchas
veces se tiene la intencién de hacer alg‘d, dé ayudar, perb no se logra canalizar
correctamente a !a poblacion hacia infraéétrdétdrés‘que puedan realmente resolver
el problema. Es, por lo tanto, lmprescmduble generary dlfundlr mformacton certera
y util, que realmente ayude .a que Ia gente sepa a donde acudlr a qué
Instituciones, dependencias o cllmcas en caso de reconocer un trastorno de

alimentacidén en alguna persona de esta forma se ra construyendo un camlno

hacia solucion de este problema de sa|ud

roble’ma de ‘los
trastornos al|ment:cuos que ha cremdo consuderablemente en Ios ultlmos anos por

En MeXlCO es necesarlo prestar mayor atencnon a

las cuestlones ya menclonadas pero tamblén. y de'no menor |mportan<:|a deb|do
a la poca informacién que exnste acerca del tema. :

E! estudio realizado para los fines practicos de este trabajo arrojé que 300
de las 400 mujeres mexicanas entre los 15 y los 20 afios de edad estudiadas
dicen saber qué son los trastornos alimenticios'®'; sin embargo una vez que se
les pidié explicar el concepto solo el 31% maneja un concepto claro ° cercano de’
lo que son, mientras que un 50% tiene un concepto confuso o erréneo acerca de ‘
los trastornos alimenticios.

En el caso concreto de la anorexia, el mismo estudio, arrojé que el 80% de
las jovenes esta familiarizado con el trastorno™?, del cual, solo el 31% tiene un
concepto completo, el 69% restante tiene un concepto confuso e incluso erréneo,
puesto que no llegan a explicar las causas que desencadenan ni las
consecuencias que acompafian esta enfermedad.

16! Véase Capitulo 3, Apartado 3.3.1, Grifica P20 y P20b
152 jbid, Grafica P21y P21b
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En cuanto aI conommlento sobre bullmla eI estud|o muestra que el 79% de
las jovenes afirma saber lo' que es esta enfermedad‘ss, de las cuales el 47% si
tiene en realidad un concepto claro mlentras que.el o&ro 53% expllca el trastorno

alimenticio de una forma parcual o poco ‘clara.. Es posible observar que es 'mas -

conocida la bulimia que la anorema. snn embargo no se puede hablar de una
generalidad cuando el conocimiento del concepto, sus causas y consecuenclas lo
maneja menos del 50% de la muestra estudiada.

Por otro lado, el 88% de las mujeres que b‘r/tic' af n“en f"él ‘e'studio :

manifestaron su interés por obtener mformacuon o] ma n C rmacion d

tienen acerca de los trastornos alimenticios'®, conS|deran necesano saber ‘cudles

son las consecuencias de padecer anorexua ylo buhm:a

No hay, de parte de las dependencias del gobierno, campaﬁas que
fomenten la prevencion de estos padecimientos en la poblacién juvenil femenina,
la informacién que en los medios se presenta tiene que ver con telenovelas o con
“Casos de la vida real” pero mas alin con el sector privado, es decir Publicidad,
por ejemplo la clinica Oceanica que, mas que ofrecer una alternativa de solucién
de tipo social, ofrece su tratamiento como un producto, en lugar de hacerse una
labor social se esta realizando una labor comercial.

A partir de los datos y las cifras de mortandad y de afectados por la
anorexia y la bulimia, aunado a la falta de una campaiia de tipo social que informe
sobre lo que implica el padecer estos trastornos de la alimentacion, resulta
importante y urgente, lievar a cabo el lanzamiento de una campafia de publicidad.
en este caso, una campafia de publicidad social de sensibilizacion.

Por su continuidad y permanencia, la campafia de publicidad, colaborara en
cuanto a la concientizacion del grupo objetivo sobre estos problemas provocados
por el estereotipo de belleza vigente o, al menos, ese es el principal 'pretexté"

ted ihid, Grafica P23 y P23b
" ibid, Grafica P25
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* " para’la aparicién de ta"anorexia y/o’la bulimia, ademas “informara de los sitios-a
los que puedeh acudir bara,ob'teh'evr informacién, orientacién o ayuda y, de esta
" forma, ir formando el camino hacia la prevencion de estas enfermedades y evitar
que la gente Siga niuriendvo akcyaus'a de estos padecimientos.
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CAPITULO 3
Diseiio de una campaia de Publicidad Social para atender el
problema de los Trastornos Alimenticios Anorexia y Bulimia
(12 Etapa)

Se ha mencionado desde el inicio que este trabajo de tesis esta compuesto por
una primera parte tedrica, ya elaborada, y una segunda de tipo practico que a su
vez se divide en dos etapas. En el presente capitulo se abordara la primera de
estas dos en la que se incluye todo lo referente a la Investigacion de Mercados,
ésta se realiza con el fin de obtener datos que enriquezcan y confirmen:los ya
expuestos, asi como para detectar informacién Gtil que permita llegar a la segunda
: i:‘é‘tépé."l'a cual, consiste en la elaboracién de una Campaiia de Publicidad Sociat

“preventuva de trastornos alimenticios: Anorexia y Bulimia, la cual se da a conocer

o en el cuarto y uitimo capitulo de este trabajo.

: .- Teniendo como respaldo los principios del - Marketmg Socnal ‘.es que se .
L ,comlenza el trabajo practico, el cual, tiene como f in ulti

[¢] reallzar estrategias de
prevemr IosA

parte) en ;.
AB C C D+ (Grupovr

comunicacién eficaces (Campafia de Public»da
trastornos alimenticios Anorexia y Bulimia (Problema
mujeres de entre 15 y 20 afios de niveles socnocultural ]
de Adoptantes Objetivo). :

El trabajo practico esta basado en una investigacion de kcar'npo,' por lo tanto,
es necesario el disefic de un cuestionario que . sera aplicado a una muestra
representativa del grupo de adoptantes objetivo al quekse diﬁgiré la campaiia, es -
decir, una investigaciébn de mercados que, con los resultados que arroje, permita
conocer a fondo el mercado social o grupo objetivo y, de esta forma, plantear, por
medio de estrategias de comunicacién acertadas, soluciones adecuadas al
problema de salud pablica que son hoy los trastormos alimenticios.

! véase Capitulo 1
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A lo largo de este capitulo se iran exponiendo las variantes que componen

el Marketing Social que se ha exphcado al mlcxo de este trabajo mucuando por la
ldentificacion del Problema Social y segmdo por la Investlgaclon de Mercados con
sus respectivos componentes: Grupo objetivo, Muestra, Disefio del Cuestionario, y
por Ultimo el andlisis y la interpretacién de los resultados que daran las bases para
la elaboraciéon de las estrategias en las que se cimentara la campana de
Publicidad Social que en este trabajo de tesis se propone.

3.1 Identificacion del Problema

La influencia que ejercen los medios de comunicacién en la conducta y estilo de
vida de las personas es innegable. Los estereotipos son, en parte, generados por
los medios masivos de comunicacion y la publicidad que éstos trasmiten, los
cuales, son adoptados por los consumidores de los mensajes.

Un cuerpo esbelto, bello y perfecto se ha convemdo en el principal
estereotipo de vida desde hace unas tres decadas Yy hasta la fecha, por lo tanto se
ha convertido en el modelo a seguxr de Ias mujeres. pnnclpalmente las Jovenes
quienes piensan que la cultura de la belleza exnge ‘este modelo para ser aceptadas
‘en la sociedad y en su afan de al;:anzarlb Enuchés jévenés sacrifican todo 1o que
tienen, incluso su salud. '

Ante esta necesidad de ser cada vez mas delgadas y con buena figura se
presentan trastornos alimenticios que desembocan en dos enfermedades: la

Anorexia y fa Bulimia, que afectan a mujeres jévenes entre los 12 y los 30 afos
de edad.

Por un lado, la bulimia se manifiesta por una preocupacién constante por

“la comida. Aquél que padece este trastorno come de forma compulsiva (lo que
los especialistas llaman “Atracones”) “...Como indica el nombre de “atracén”, la
comida se traga compulsivamente, sin apenas masticarla, ni saborearla. Puede
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superar las quince mil calorias en un par de horas, con preferencia por los
alimentos prohibidos: chocolate, paStéIés, tarta"?, después de los cuales vienen
vémitos autoprovocados. “La definicion de Bulimia Nerviosa hace referencia a la
presencia de episodios de voracidad compulsiva juntamente con las
cogniciones en relacion al peso corporal y practicas tales como vomitos, dietas,

etc,..."”.

Por otro, la anorexia nerviosa se caracteriza por tener una conducta
alimentaria restrictiva (poca o nula cantidad de comida) o dietas severas, todo
aquel que sufre de Anorexia tiene un miedo intenso a engordar, “lo que comen lo
hacen de forma lenta, desmenuzando, triturando o raspando alimentos. A menudo
suelen apuntar minuciosamente las calorias consumidas durante el dia y suelen
pesarse constantemente™,

En Meéxico es necesario prestar mayor atencion al problema, el nimero de
personas que padece este tipo de trastornos ha aumentado con el paso del
tiempo, gracias, como ya se ha dicho, a la presién socio-cultural sobre la
delgadez, la promocion que hacen de ésta ios medios masivos de comunicacion y
los factores predisponentes de cada individuo, pero también, y de no menor
importancia, la poca informacién que existe acerca del tema. -

No hay por parte de las dependencias del gobiemo campafias que
fomenten la prevencion de estos padecimientos en la poblacién juvenil femenina,
aunque si existen programas de atencidn a estas enfermedades. La informacién
que en los medios se presenta tiene que ver con los contenidos de las telenovelas
o con algunos “Casos de la vida real” pero mas aun con el sector privado, es decir
Publicidad, se vende un servicio y no una idea social para la atencién del
problema.

* Martincz-Fornés, op. cit. p. 44
3 Chinchilla op. cit. p. 40
*ibid, p. 38.
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Aunque en Mexuco no- se han dado a: conocer cufras oﬁctales de la
|nc1denc3a de Ios trastornos alnmentuctos debldo a que ain ‘cuando se han aplicado
cuestxonarlos entre la poblacnon de nesgo Ios encuestados ocultan los sintomas$,
los autores y: especuahstas consultados estlman que una de cada cien personas

- sufren un trastorno de este tipo.: En el caso tanto de bulimia como de anorexxa el

95% es padecuda por mujeres y el 5% por hombres y de diez enfermos de estos

trastomos nueve son mujeres entre los 15 y los 29 afios de edad®.

Estas enfermedades pueden llegar a ser mortales entre el 5 y el 10% de los
casos’ por no atenderse a tiempo de estos problemas que surgen a partlr como
ya lo hemos mencionado, de la idealizacién de un cuerpo' bello y la pre i6n social

sobre un estereotipo que se ha acentuado au “,mas con la llegada de los medlos

masivos de comunicacién pero que IIeva en un caso'extremo ‘a. Ia‘pérdlda,de la
vida. ’

La problematnca somal en los trastornos

alimenticios, cada dia tlene mayor nc1dencia pnncupalmente 'entre Ia poblacusn
fememna adolescente y Joven y ‘es preocupante Ia sntuacnén que ée vive porque la
anorexla yla bullmla se observan en edades cada vez mas tempranas se llegan a
presentar |ncluso casos en nmas de 5a 10 afos. :

Hoy en dia la infancia se preocupa en extremo por su apariencia en la que
el cuerpd delgado es el modelo estético a seguir, aquel que interiorizan al estar en
contacto continuo con los medios de comunicacion y al sentir la presién social que
comienza en la familia y que se prolonga hasta la interaccién con su grupo social.
Estas dos formas de presién aunadas a factores predisponentes de tipo
psicolégico y emocional de los individuos es lo que de un momento a otro los lleva
a padecer trastornos alimenticios como lo son la anorexia y la bulimia.

* Salcedo, op. cit
lkmlun
" ibidem
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““Es “indispensable "aclarar - que 'las~cifrés*’se:' feﬁeren "a*padecer estos
trastornos en dlstmtos grados, desde ‘una- s|mp|e restnccnén alumentarla mejor
conocida como dleta hasta la practica” de ayuno por un' perlodo prolongado
(anorexia) o el uso de Iaxantes [ d|urét|cos que aumenta o disminuye
dependiendo  del momento en que se encuentre la’ enferrﬁedad asi como también
la practica del vomito autoinducido que una vez avanzado el trastorno (bulimia) se
convierte en una reaccién auténoma del organismo, es decnr, el vomito se produce
de una forma involuntaria. Ambos padecimientos al convertirse en crénicos por no
ser atendidos a tiempo llegan a provocar la muerte, en'el casd‘de la Anorexia,
ésta cobra Iz vida de al menos el 5% de las personas que lo padecen®.

Especialistas en el tema como Claudia Unikel, investigadora del Instituto
Nacional de Psiquiatria, del mismo Instituto Alfredo Zufiiga Massieu,: Médico
Psiquiatra especialista en trastornos alimenticios y Graciela . Cirol, Profesora y
Psicéloga en la Clinica de la Facuitad de Psicologia, afirman que la incidencia de
casos con trastornos alimenticios ha aumentado considérablemente en los ultimos
afios, al grado de convertirse en un problema de salud publica, conociendo esta
situacion resulta urgente planear y ejecutar medidas preventivas.que incluyan
informar a la poblacién de la existencia de anorexia y/o bulimia y de ias
consecuencias de padecer estas enfermedades.

En este pais ain no existe esta cultura de prevencion en lo que se refiere a
la problematica social abordada, por lo que es necesario tomar medidas como las
que ya se han tomado en otros paises.

Una vez que se tienen los datos y las cifras de mortandad y de afectados
por la anorexia y la bulimia, aunado a la falta de una campana de tipo social que
informe sobre lo que implica el padecer estos trastornos de la alimentacion, resulta
indispensable llevar a cabo el lanzamiento de una campafa de publicidad social
de sensibilizacién que permita, entre otras cosas, informar a las mujeres

® Scherer, op. cit. p. 37

205




—!mexncanas entre Ios 15.y. los 20 afos de edad (Ias cuales seran prewamente

. estudladas a traves de una investigacién de mercados) sobre estos problemas
provocados por el estereotlpo de belleza vigente, ademas de informar.a_dénde

;;pueden acudlr para obtener orientacién o ayuda y, de esta forma, ev;tar que Ia

gente snga muriendo en su lucha por alcanzar la delgadez.

. b Resulta indispensable aclarar que, para que la campaiia pubhcnana que en

. esta teS|s se propone tenga el efecto deseado, sensibilizar, ain cuando el grupo

social afectado se encuentra entre los 12 y los 30 afios de edad se ha decidido

enfocérsé al rango que va de los 15 a los 20 afios, ya que, lo que resulta una

' estrétegia de comunicacién efectiva para una generacién para otra no 1o es, se

- 6b$enia distinta la forma de pensar y actuar de una adolescente y la de una joven
adulta.

3.2 - Investigacion de Mercados

Es necesario conocer al mercado, cuando se desea que una campaiia de

publicidad, ya sea social o comercial, tenga éxito, es indispensable conocer al

consumidor de un producto/servicio o de una idea social para saber ofrecerie

aquello por lo que pague cualquier precio; hablando de publicidad social en

concreto el precio tiene que ver, como ya se ha dicho, con un cambio de actitud y
no con una transaccién econémica.

Para llevar a cabo la Investigacion de Mercados que para este trabajo se
requiere, es necesario partir de dos tipos de objetivos. Por un lado se encuentra el
Objetivo Base, aquel que va a servir de guia en todo momento y alrededor del cual
girara toda la investigacion, y por el otro, los Objetivos Operacionales, los cuales
“..responderan a puntos especificos de informacibn y que en su conjunto
permitiran cubrir la informaciéon del objetivo base'®, es a partir de los objstivos

? Fischer y Navarro, op cit p 24
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;”Objetlvo Base:

se presentan

Ios ObjetIVOS que‘ P 'm on” e

S ‘F_Obtener informacion que nos permlta desarrollar una Campana Publlcutana de hpo

- Social.
"' Objetivos Operacionales:

1. Determinar el nivel de conciencia ,éqbféf

gréao/déségfado" de la
apariencia fisica. ; R,

2. Definir la percepcién personal de la apanencla ﬂsica s .
Detectar los habitos alimentarios o fisicos’ relamonados con: el deseo de

mantener una figura “ideal”. S
4. Obtener informacién sobre el nivel de mﬂuencua de los medlos Y de sus -
personajes en su deseo de proyectar una Imagen corporal : o :
5. Definir el porcentaje de incidencia en la tendencna de percublrse gruesas o}
“delgadas”. B : ;
6. Detectar el nivel de conocimiento de los trastormos ahmentncuos
7. Expectativas de comunicaciéon sobre la mformacnon de Ios trastornos

atimenticios y cémo evitarlos. )

8. Conocer habitos de exposicion a los me<jios,

9. Definir el porcentaje de incidencia’ de riesgo para padecer anorexia o
bulimia.

Una vez que ya se tienen fijos los objetivos de la investigacién se procede a
observar coémo se conforma dsta y en qué se caracteriza la poblacién que se
va.a entrevnstar el denominado ‘Grupo de Adoptantes Objetivo® en el

- vMarketing Social para poder determinar la muestra, disefar el cuestionario e

“iniciar Ia recoleccnén ‘de datos, variantes que se observan a detalle en los
: sigulentes apartados
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3.2.1°. Grupo de Adoptantes Objetivo
i Una_ vez que se ha identificado el problema social, en este caso los Trastornos de
la alimentacion Anorexia y Bulimia, el cual, merece atencién urgente, asi como la
toma de medidas preventivas que eviten que cada vez mas personas se vean
afectadas por éste, y que se ha decidido llevar a cabo un estudio que permita
conocer a fondo a la poblacion mas afectada, resulta indispensable definir cual es
el brincipal grupo receptor de la problematica y por lo tanto a quien se dirigiran las

estrategias de comunicacion que surjan en este trabajo, es decir, el grupo de
adoptantes objetivo o grupo objetivo.

El grupo de la poblacién o, en términos de! Marketing, el universo al que
estara dirigida la campafa de prevenciéon de trastomos alimenticios es el
conformado por Mujeres de 15 a 20 afios de edad, de los niveles socioculturales

AJ/B, C+, C, D+, que habitan en el Distrito Federal y su Area Metropolitana, los
cuales, se describen en el presente apartado.

Los niveles socioculturales estan basados en la informacién que sobre
estos proporcioné la Asociacién Mexicana de Agencias de [nvestigacién de
Mercado 'y Opinidn Piblica (AMAI1)'°, primera en su tipo, la cual, fue fundada en
Septiembre de 1992‘:cdn la finalidad de establecer normas de calidad y estandares
comunes en métgdos. téchicas. terminologia, criterios de analisis, etc., que estén
relacionados con la investigacion de mercados en nuestro pais.

" hutp fiwww amai.org
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‘Para la AMAI" :'él'NiVéI:Socidécbnémic‘o':(NSE) es la principal variable de
investigacion de mercados “ya “que, “unifica’ los criterios para lograr una
compatlblhdad en los datos y estudlos de las agencias.

La AMAI ha establecido un indice conformado por seis grupos o niveles
socioecondmicos (A/B, C+, C, D+, D y E) este indice permite a todas las agencias
que pertenecen a esta asociacion utilizar el mismo parametro para medir el NSE
de manera &gil y breve. Cada uno de los niveles es definido por los slguiehtes -
aspectos: e

¢ Perfil educativo del jefe de familia

« Perfil del hogar

e Articulos que posee

e Servicios '

« Diversion/Pasatiempos

* Ingreso mensual familiar

e Colonias Tipicas
Entre los seis NSE's se encuentran los cuatro que interesan para este estudlo
cuyas caracteristicas se mencionan a continuac:én

Nivel A/B L

Este es el estrato que contiene a la poblacion con el méé alto nivel de vida e

ingresos del pais.

+ Perfil educativo del jefe de familia: En este segmento, el jefe de familia tiene
en promedio un nive!l educativo de Licenciatura o mayor. Los jefes de familia de

.

Asc ion presidida por el Dr. Ed do Berumen Torres (de la Agencia Berumen y Asociados), esta
mtegradn por alrededor de 37 compaiiias como AC Nielsen, Berumen y Asociados, Bimsa, IBOPE y Pearson,
entre otras, invita, ademas, a integrarse a ella a toda organizacion que se dedique a estos rubros, asi como
también da a conocer su filosofia y objetivos a través de su sitio oficial en internet del cual se han obtenido los
datos acerca de los niveles sociceconomicos.

" Datos tomados del sitio web: http://www.amai.org
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nivel A/B se desempeiian como grandes o medianos empresarios (en el ramo

industrial, comercial y de servicios), como gerentes, directores o destacados
profesionistas. Normalmente laboran en importantes empresas del pais o bien
ejercen en forma independiente su profesion.

Perfil del hogar: Los hogares de las personas que pertenecen al nivel alto
son casas o departamentos propios de lujo; cuentan en su mayoria con al
menos tres o cuatro recamaras, dos o tres bafios, sala, comedor, antecomedor,
cocina, cuarto de servicio y estudio o sala de televisiébn. Ademas, la gran
mayoria de las propiedades tienen jardin propio y por lo menos dos lugares
techados para auto.  En este nivel las amas de casa cuentan con una o mas
personas de planta a su servicio, y una mas de entrada por salida. Los hijos
de estas familias asisten a los colegios privados mas caros o renombrados del
pais, o bien a colegios del extranjero.

Articulos que posee: Normalmente, tanto el ama de casa como el jefe de
familia poseen automovil del afio, algunas veces de lujo o importados, y
tienden a rotar sus autos con periodicidad de aproximadamente dos afios. Los
autos usualmente estan asegurados contra siniestros. En el hogar cuentan
con todas las comodidades y lujos: tienen al menos dos aparatos telefénicos,
equipo modular y compact disc, al menos dos televisores a color, Cablevisién o
Multivision (en algunos casos con antena parabélica), videocassettera, horno
de microondas y lavadora automatica de ropa (programable). Uno de cada dos
hogares tiene secadora de ropa, lavadora de platos y/o computadora personal.

Servicios: En lo que a servicios bancarios se refiere, estas personas poseen
al menos una cuenta de cheques (usualmente del jefe de familia), y tienen mas
de dos tarjetas de crédito, asi como seguros de vida y/o de gastos médicos
particulares.

Diversion / Pasatiempos: Las personas de este nivel asisten normalmente a
clubes privados. Suelen tener casa de campo o de tiempo compartido.
Ademas, mas de la mitad de la gente de nivel alto ha viajado en avién en los
Uitimos seis meses, y vacacionan a lugares turisticos de lujo, visitando al
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NIVEL C+

menos una vez al afio el extranjero, y varias veces vacacionan al interior de la=-

Republica. e
Ingreso mensual familiar: Al menos $48,000.00. S
Colonias tipicas: Bosgues de la Lomas, Pedregal de San Angel San Angel
Inn, Tecamachaico, La Herradura, Villa Verdin. SO )

En este segmento se consideran a las personas con mgresos o nivel de vuda

ligeramente superior al medio.

Perfil educativo del jefe de famitia: La'ﬁjé'yo_fla“de“lds" jefes de familia de
estos hogares tiene un nivel educatl’vo"d“e‘Liééhclétura, 'muy pocas veces
cuentan solamente con educacién Prepératoria." " Destacan jefes de familia con
algunas de las siguientes ocupaciones: empresarios de compafiias pequefias o
medianas, gerentes o ejecutivos sécundaﬁos en empresas grandes, o
profesionistas independientes.

Perfil del Hogar: Los hogares de las personas que pertenecen al Nivel C+
son casas o0 departamentos propics que cuentan con dos o tres 3 recamaras,
uno o dos bafios, sala, comedor, cocina, un estudio o sala de televisién y/o un
pequefo cuarto de servicio. Aproximadamente {a mitad de los hogares poseen
jardin propio. Uno de cada dos hogares (0 menos), cuenta con servidumbre.
Los hijos son educados en primarias y secundarias particulares, y con grandes
esfuerzos terminan su educacion en universidades privadas caras o de alto
reconocimiento.

Articulos que posee: El ama de casay el jefe de familia (0 al menos uno de
los dos), poseen automévil, aunque no tan lujoso como el de los adultos del
Nivel Alto. Usualmente tiene un auto familiar y un compacto. Normalmente,
soélo uno de los autos esta asegurado contra siniestro. En su hogar tiene todas
las comodidades y algunos lujos: al menos dos aparatos telefénicos, equipo
modular, dos televisores a color, videocassettera. Uno de cada dos hogares
tiene horno de microondas y poco mas de la mitad tiene lavadora automatica
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variedad de aparatos electrodoméstlcos

Servicios: En cuanto a servicios bancanos, las peA onas d' n el C+ poseen

ocupaciones del jefe de familia destacan pequenos comerctantes empleados
de gobierno, vendedores, maestros de escuela, técnicos Y obreros callf cativos.

Perfil del hogar: Los hogares de las personas que perteriecen al Nivel C son
casas o departamentos propios o rentados que cuentan con dos recamaras en
promedio, un bafio, sala, comedor, y cocina.  Los hijos, algunas vecss, llegan
a realizar su educacion basica (primaria - secundaria) en escuelas privadas,
terminando la educacién superior en escuelas publicas.

Articulos que posee: Los hogares de Clase C sélo poseen un automdvil para
toda la familia, compacto o austero y no de modelo reciente; casi nunca esta
asegurado contra siniestros. Cuentan con algunas comodidades: un aparato
telefénico, equipo modular, dos televisores, y videocassettera.

Servicios: En cuanto a instrumentos bancarios, algunos poseen tarjetas de
crédito nacionales y es poco comun que usen tarjeta internacional.



NIVEL D+

p En este segmento se consideran a las personas con mgresos o nlvel de vuda

: mtenor del pais, aproximadamente una vez por aﬁo va
-accesibles (relativamente econémlcos) ;

: RiVera

Diversién / Pasatiempos: Dentro de los- prlncnpales p

cme parques publicos y eventos musxcales Estas fa vacaclo n en el

lngreso mensual familiar: Varia desde $6 400 Oo‘hasta 319, 200 00

|ugares tunstlcos :

Colonias tipicas: Prados del Rosano Real del Moral'jAvante. Sta Maria Ia )

ligeramente por debajo del nivel medio, es decir, es el nlvel ba]o que se encuentra

en mejores condiciones (es por eso que se llama Bajo-Alto o D+)

Perfil educativo del jefe de familia: El jefe de famllla_,de e‘stos"hogares
cuenta en promedio con un nivel educativo de secundaria o prirhafia @:ompleta.
Dentro de las ocupaciones se encuentran taxistas (chéferes propietarios del
auto), comerciantes fijos o ambulantes (plomeria, carpinteria, jugueros),
choferes de casas, mensajeros, cobradores, etc. '
Perfil del hogar: Los hogares de las personas que pertenecen a este nivel
son, en su mayoria, de su propiedad; aunque algunas personas rentan el
inmueble. Cuentan con una o dos recamaras, un bafo, sala-comedor, y cocina.
En comparacidén con los niveles superiores donde todos los hogares tienen
calentador de agua, en D+ solo dos de cada tres hogares tienen agua caliente.
Algunas viviendas son de Interés Social. Los hijos asisten a escuelas
publicas.

Articulos que posee: En estos hogares usualmente no poseen automovil
propio, utilizando los medios de transporte putblico para desplazarse. Cuentan
con: un aparato telefénico, un televisor a color, y un equipo modular barato. La
mitad de los hogares tiene videocassettera.

Serviclos: Los servicios bancarios que poseen son escasos y se remiten
basicamente a cuentas de ahorros, cuentas o tarjetas de débito y pocas veces
tienen tarjetas de crédito nacionales.
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« . Diversién / Pasatlemposp Generalmente las personas de este nivel aststen a
'shows organizados por la Delegacnén ylo por el gobnerno tambuen utilizan los
servicios de poli- deportlvos y Ios parques publlcos ;

« Ingreso mensual fatniliar*i ' ie $4,000.00 a $6 400 00

. Colomas tiplcas Anahuac Federal

Ya que se ha establecndo Y expllcado el ~un|verso ‘0 blen el grupo de la
_poblacion al que se hara el estudlo o mvestlgac on de mercados es decir,
mujeres entre 15 y 20 afios de edad de Ios niv les. soctoeconomncos A/B, C+, C
y D+, por ser el directamente afectado por |a problematlca socml que en este
trabajo se observa, se procede a determlnar el tamano de Ia muestra ‘es decir
un numero de personas que representaré al un' erso, ya que seria _dificil,
costoso y prolongado estudiar éste en su totalldad es por eso que, a través de
una foérmula preestablecida, se obtiene el numero de entrevnstados necesarios
para representar los valores, la conducta, Ia forma de pensar el estilo de vida, :
etc, del grupo de adoptantes objetlvo. a :que fi nalmente estara dirigida la’
campanfa de publicidad soc&al preventlva de trastomos allmentlcms T i

3.2.2 Muestra

Una vez que ya se tenia claro cual es el grupo de la po‘blacién que se requeria
estudiar resultd indispensable obtener la cantidad de elementos a entrevistar, es
decir la muestra, la cual, es definida: como una parte del universo que debe
presentar los mismos fenémenos (en cuanto a valores, conductas, actitudes,
actividades en el tiempo libre, preparacion, educacion, etc) que ocurren en aquel
con el fin de estudiarlos y medirlos (Fischer y Navarro, 1996), resultaria mas
complicado realizar un censo, es decir estudiar a todos los que integran el
universo, ya que, implica un mayor costo, tiempo y control de los datos.



Es necesarlo que la muestra para que logre'los objeuvos ya’ determlnados S
cubra los sngu1entes requnsntos ’ -

.. Ser representativa: Es decir, todos sus elementos deben presentar las
mismas cualidades y caracteristicas del universo. ;
. Ser suficiente: La cantidad de elementos seleccionados, si bien tiene

que ser representativa del universo, debe estar libre de errores.

Para determinar el tamano de la muestra fue indispensable tomar en cuenta
varios elementos.- En primer lugar es necesario saber el 't’améﬁo del universo, es
decir la cantidad de pefsonas que integran el grupo de adoptantes objetivo que

interesa estudiar. El universo puede ser una poblacién finita si estd conformada
'kpbr‘ rﬁenos de 500,000 elementos, o infinita si son mas de estos (Fischer y
Navarro, . 1996), y existe una formula para cada tipo de poblacion con la cual es
posible obtener el tamafio de ia muestra.

Para la seleccién de fa muestra se.partié6 del universo conformado por
mujeres pertenecientes a los niveles socioecondémicos AB, C+, C y D+ en un
rango de edad entre 15 y 20 aflos, utilizando un muestreo de cuotas, en el cuatl el
investigador elige a sus entrevistados libremente, basandose en sus
conocimientos y experiencia que le daran las pautas para identificar a la gente
indicada, es decir, la gente que siga los pardmetros ya establecidos para cada
nivel,

Gracias al muestreo de cuotas las entrevistas se distribuyeron de tal modo
que el entrevistador pudiera realizarlas generalmente en su misma localidad, pero.
con gente de distinta clase social.

12 Fischer y Navarro, op. cit. p. 39
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La poblacién a la que se dmge la campana de sen5|b|I|zac|on ante ‘los

trastornos alimenticios es infinita por estar conformada por més de qumlentos mil
" elementos, por tanto, para obtener la muestra fue mdlspensable llevar a cabo la

formula para poblacnones de ,ste tlpo y es Ia que se presenta despues de la
exposicién da cada una de sus vananteS' e

- o= nivel de conﬁanza" ‘

p = probablhdad a favor :

i q = probabtlldad en contra

e= ernor de estumacuon (precasmn de los resuitados)

n= numero de elementos (tamano de la muestra)

Los valores que contendra la muestra se obtienen a través de los siguientes

‘pasos: '3

1.- Se determina el grado de confianza con el que se va a trabajar, generalmente

se trabaja con un nivel de confianza ( ¢ ) del 1.96 que es igual al 95% de los
casos.

2, Se evalua la situacién que guarda en el mercado el fenémeno o caracteristica
investigada. Cuando no se tiene una idea clara de esta situacién, como en el caso
que se estudia en el presente trabajo, es necesario dar los maximos valores tanto
a la probabilidad de que se realice el evento favorable, como a la que no se

" ibid, p. 10
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““realice. Esto es, 50% a (p) y 50% a(q): que son las Ilterales que se emplean para
'de3|gnar la probabilidad a favor o en contra respectlvamente :

3.- Se determina el error (e ) méxlmo que puede ser aceptado en Ios resultados
Por lo regular se trabaja con el 5%, ya que, las variaciones supenores‘ali 10%_
reduciran demasiado la validez de la informacién.

Para el muestreo que se necesntaba obtener cada variante tendrla Ia
siguiente equivalencia o valor‘

c= 196

p= 50% > (5
q= 50% -9 (5)
o= 5% > (05)
: ‘Por lo tanto:

~3.84(.25)

oozs " 384

El nimero de elementos que debian ser éntrevlstados en la Investigacién
de Mercados era 384, el cual, por cuestlones préctlcas se redonde6 a 400
elementos y fueron distribuidos en distintas umversidades y preparatonas del
Distrito Federal y Area Metropolitana, sitios en los’ que se sabe es posnble ublcar )
la muestra del universo que interesa. A continuacion se presenta una relacuén de
los lugares que en los que se aplicd el cuestionario:
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PreparatoriaS' Umversndad La Salle (Benjamfn Franklln) UmverSIdad del Valle'

(San Rafael y Chapultepec). UNAM (CCH- -Sur Yy Naucalpan)

Umversndades. Unuverstdad del Valle de Méxlco (San Rafael y Chapultepec),
Unwersndad La Salle (Benjamin Franklin), ITAM (San Angel) UNAM (Campus
cu,’ Facultad de’ Arquitectura, - Facultad de Contaduria y Administracion,
'Eacultaq de:Ciencias Politicas y Sociales, Facultad ‘de Psicologia, Campus

Acatlan), - Universidad Iberoamericana (Santa Fe), Escuela de Fisioterapia
(Hospital ABC). »

Como puede observarse en -ia’ distribucién de los sitios en los que se
aphcaron los cuesnonanos estan lnclmdos diversos puntos cardinales de la Ciudad
de Mexnco y su Area Metropolitana:  Sur, Centro Norte, Poniente, etc., ésto con el

fin de realizar una observacién mucho mas certera de la poblacién, a través de la
muestra representativa,

geograficas.

con las caracteristicas ya mencionadas, sin limitaciones

Ahora que ya se ha establecido la muestra con la que se trabajé, es
necesario explicar como se llevo a cabo el disefio del cuestionario que se aplicd a
los 400 elementos, resulta indispensable recordar que este cuestionario se realizé
teniendo como base los objetivos de la
preestablecidos,

investigacion de Mercados
tanto el objetivo base como los objetivos operacionales, para

que las preguntas estuvieran siempre encaminadas a la recoleccion de los datos
requeridos.
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' '3.2.3 Diseiio del Cuestionario
Una vez que se ha identificado el problema social, el grupo que lo padét_':er y'la'
muestra que lo representaria, llegé el momento de disefar el cuestionan'drt';u'e fue
aplicado entre la poblacidn, el cual, se basd, completamente, en los objétiyos;,:
tanto el base como los operacionales, ya que, éstos surgieroh a pa‘rtir?_‘de’l las -
necesidades de informacién que han llevado a la realizacién de este t‘ka_bérjo de .

El cuestionario mantlene un equnhbno entre_los objetlvos. fue posnble que
cada pregunta llevara a Ia otra sm camblos bruscos de tema. de esta forma se
) pretendlo obtener mformacton en eI 5|gunente orden L

.. Detectar los hébltos alimentanos ) ﬁsicos.re|ac|onados con eI deseo de
'mantener una figura ideal”, ’

. ’Determinar el nivel de conciencia sobre el agradoldesagrado de la
aparuencia fisica, definir la percepcnon personal de. la apa i

como el porcentaje de incidencia en Ia tendencua a percnblr

“delgadas”,

. Obtener informacion sobre el nivel de mﬂuencna de Ios medlos y de sus
personajes en su deseo de proyectar una imagen corporal ; : ‘ :

. Detectar el nivel de conocimiento de los trastornos alumentncuos def nir el
porcentaje de incidencia de riesgo de padecer Anorexia o Bulimla, :

. Conocer el interés por obtener informacion sobre estas enfermedades

. y. por ultimo, conocer los habitos de exposicion a los medios de
comunicacion.

Son diversos los tipos de preguntas que se incluyeron, hubo cerradas,
abiertas y de respuesta multiple. Las preguntas cerradas son aquellas que limitan
la respuesta a las opciones que en el cuestionario aparecen y sélo se puede elegir
una; las abiertas, por el contrario, permiten que el entrevistado manifieste con sus
propias palabras lo que quiere decir al respecto de lo que se le pregunta (aunque
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: despues el entrevnstador tenga Ia obllgacnon de conceptuallzar Ias respuestas para -
lograr:una tabulacnon adecuada ‘de; ‘los datos). porj Itlmo Ias preguntas de
respuesta multlple son las que permlten eleglr una o mas o

|ones de la gama de -

: Cualquiera de Ios'tres tipos de preguhfas 'expuesto' uede r.'tener otra
'categorla. lo cual ha servido como base para Ia elaboracnon del cﬁéstlonarlo que
bse presenta mas adelante. De esta forma hay preguntas en batena que

...constituyen una serie de preguntas encadenadas. que se complememan entre
si con el fin de profundizar en una determinada cuestion,. " . es. decir que, hacer
la siguiente pregunta o profundizar en el tema depyende de una u'votra respuesta,
también se incluyeron preguntas de evaluacién “...en ellas se pide al entrevistado
que exprese un juicio de valor respecto a un determinado tema...el interrogado
debe proceder a una clasificacion selectiva de los elementos que se le indican
expresamente o debe elegir, frente a una lista de va|ore$. aquel o aq'uellos que
estime preferentes...”'S

Es importante, también, la inclusién de preguntas de control, ya que,
permitieron evaluar la exactitud y coherencia de las respuestas obtenidas. Este
tipo de preguntas persiguen obtener el mismo o similar dato y pueden aparecer en
distintas partes del cuestionario, de esta forma es posible verificar que 1a persona
entrevistada esté dando informacion veridica, ya que, soOlo asi puede ser
informacion util.

A continuacion se presenta el cuestionario, que incluye 33 preguntas y que
fue aplicado en las escuelas antes mencionadas a la muestra representativa del
universo conformado por mujeres de 15 a 20 afios de edad, pertenecientes a los
niveles socioculturales A/B, C+, C y D+, del D.F y su Area Metropolitana. Cabe
mencionar que en algunas preguntas se solicitaba “mostrar tarjeta”, en dicha

' ibid, p o0

Mibid, p o1
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'aparecen, esto se hace con el fin de que el entrevistado tenga una Idea més clara
delo que puede contestar: e

Cuestlonarlo N° .

- Buenos dias (tardes, noches), soy Estudiante de Clenmas de Ia Comumcacnon en
“la’ UNAM. Estamos haciendo un estudio sobre un tema de salud y nos gustarla
<contar con su valiosa opinién. ; :

1.- De esta tarjeta (Mostrar tarjeta 1) ;,Cudles productos consume alguna vez en

© su alimentacién? : SERERE

Alimentos Enlatados
Alimentos de Microondas
Alimentos light

Carne, Pollo o Pescado Fresco
Frutas

Verduras )
Si no consume Alimentos nght Pase a P 4,

min::ww-

2.- (Si “si” consume alimentos llght) 1,Cua|es de estos' alimentos - light
(Mostrar tarjeta 2) consume? R
e Yoghurt A

* Refresco 20
» Mayonesa 3
e Jugo 4

» Gelatina 5
* Palomitas de Maiz 6

e Leche 7

e Polvo para agua 8

s Helado 9

e Cereal 10
s Otros (especifique) 1 .

3.- ¢Por qué consume Alimentos Light? »

4.- 4 Cuanto Pesa?
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5.- ¢ Cudl piensa que es su peso ideal? :

6 Jlleva a cabo algun tnpo de dieta para bajar de peso o reducir talla?
.. Si A
* No 2 (Pase aP: 10)

T (S "si") ¢, Con qué frecuencia la realiza?

e 1 semana por mes
s 2 semanas por mes
e 3 semanas por mes
e - Cada mes

 Mas de un mes

mbww#—x

8.~ ¢Con qué frecuencia repite la dieta?
* 1vezalafio

s 2veces al afio

» 3veces al afio

e 4 0 mas veces al aiio

HWN =

9.- ¢ Por qué su interés por bajar de péso_ o reducir talla?

10.- ¢Ha utilizado algun tipo de producto [} aparato para bajar de peso o talla?
e Si 1 :

* No 2 (PaseaP:13)

11.- (Si “si”) ¢ Por qué?.

12.- 4 Los resultados que ha obtenldo han S|do?
e Muy buenos 5

e Buenos 4
e Regulares 3
e Malos 2
e Muy malos 1
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'7:13 Enumere en orden de lmportancua las’ sngunentes 11 caracterlstlcas (Mostrar
; tarjeta 3) ‘segun el ideat de una "Buena lmagen Femenina™’ SR

e Ser Bella ) (

. Ser Agil () )
e Ser Delgada () » Tener Estatura Med|a( )
e Vestir a la Moda () » Ser Alta SRS C5 I
« Ser Deportista ( )y =7 e Ser Gorda e ()
o Tener Baja Estatura () = * Tener el cabello a Ia ( )
e Tener Buen Cuerpo ( ) _moda

14.- Para usted verse bien fisicamente ante los demas es:
¢ Extremadamente Importante .
Muy Importante
Algo Importante
Poco Importante
Nada Importante

~ NGO

15.- ¢ Cémo se siente con su apariencia f|5|ca?

« Nada Satisfecha 1
e Poco Satisfecha 2
e Muy Satisfecha 3

16.- De las siguientes partes de su cuerpo (Mostrar tarjeta 4), Por favor digame
en orden de mportancua dandole el valor de 1 a lo que mas le desagrade y asi
hasta el Gitimo numero 14 que es lo que mas le agrada

» Cabello () ¢ Manos () .
e Ojos () e - Cintura (.

e Nariz () *  Vientre ) ()

« Boca () e Cadera " : ()

e Tipode Rostro () e “Muslos ()

e Busto () *  Pantorrillas ()

e Brazos () * Pies ()

17.- ¢, Se someteria a alguin método, tratamiento o cirugia plastica para cambiar
las partes de su cuerpo que le desagradan? ¢Por qué?

e Si 1
s No 2 (Pase a P: 18)
¢ Por qué?
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18.- ¢lLe'gusta

. qué? ST
R
s No .2 (PaseaP:19) :
LA quien? M
¢Por qué?

19.- ¢Qué tén de acuerdo esta usted con las siguientes frases que le voy a
mencionar? (5 es totalmente de acuerdo, 4 es de acuerdo, 3 ni de acuerdo ni

en desacuerdo, 2 es en desacuerdo y 1 es en total desacuerdo) (Mostrar
tarjeta 5)

ria parecerse a alguna actriz 0 modelo mexicana? ¢A quién? ¢Por.

Frases Tot. Ni.Acuerdo Tot. —I
Acuerdo  Acuerdo Ni Des. En Des Des

* Los medios influyen en que las 5 4 3 2 1
personas quieran estar delgadas.

¢ El estereotipo de delgadez vy 5 4 3 2 !
belleza es con el que me
identifico.

ela Television influye 5 4 3 2 1

negativamente en el deseo de
tener una figura delgada

e Siempre me preocupa mi 5 4 k 3 2
apariencia fisica.

« Continuamente me siento gorda 5 4 3 2

e las Modelos influyen 5. 4 3 2

negativamente en el deseo de
tener una figura delgada.

. ) o 5 4 3 2
« No me satisface mi apariencia

actual
s las Revistas influyen 5 4 3 2

negativamente en el deseo de
tener una figura delgada.



e Mi constante preocupacién por
estar delgada puede reflejarse en
un trastorno alimenticio.

-e Las actrices influyen 5 4 3
negativamente en el deseo de
tener una figura delgada. -

L -‘Quiero estar delgada o
s 20 .z_,Sabe usted qué es un trastorno Alumentncno?
- : R ke

e (exphque brevemente)
Np :

21 - g,Sabe que es o en>que consnste‘ Ia‘Anorexia?
e St a1 (expllque brevemente) S
« No :

e . No 2 (Pasar a datos y Suspender el estudio)
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26.- (Si “si”) ¢En qué medios?
Postales/Volantes
Revistas
Television

Radio
Espectaculares
Periddico
Platicas en Escuelas 7

Volantes en Escuelas 8 ,

Otros (especifique) 9

OdON-=

27.- (Si mencioné periédicos) ¢Qué périédi;:os ‘acostur_nbra leer?

28.- (Si mencioné revistas) g,Qué,révb_i_gtalsiaki;‘p_s‘l(u"' bra klv‘e”e’r? .

29.- (Si mencion6 televisién) g,Qué programas de: Televusnén acostumbra ver, en
qué horarios y en dénde? e :

PROGRAMA DONDE

30.- (Si mencion6 radio) ¢(Qué estaciones y programas de Radlo acostumbra
escuchar, en qué horarios y en dénde?

PROGRAMA / ESTACION HORARIO S DONDE

31.- ¢Cual es el nivel de estudios de usted?
* Primaria 1
e Secundaria 2
* Preparatoria 3
« Profesional 4

[
2
>



32..” De esta tarjeta (Mostrar Tarjeta 6) ¢en qué- rango se encuentra el mgreso
familiar mensual? oy

e« Entre $ 4,000 y $ 6,400 1

e Entre $ 6,401 y $15,200 2

» Entre $19,201 y $48,000 3

* Mas de $48,000 4

33.- De esta tarjeta (Mostrar Tarjeta 7) &en que rango se encuentra su edad?
e Entre 15y 17 afios 1 :
« Entre 18 y 20 afios 27

DATOS

NOMBRE

TELEFONO
DIRECCION
COLONIA
Lugar de ia entrevista
Nombre del entrevistador
Fecha

3.3 Informe final de la Investigacién de Mercados

Una vez que las cuatrocientas encuestas pertenecientes a la muestra tbmada del
universo conformado por mujeres entre 15 y 20 afios de edad de diversos niveles
socioeconémicos fueron levantadas satisfactoriamente, se procedié a la
elaboracién de un Informe Final.

El acercamiento que se logré tener con la grupo objetivo ha permitido
obtener datos que enriquecen este trabajo de investigacién, ademas de que marca
la pauta para la toma de decisiones, en cuanto a estrategias de comunicacion se
refiere, encaminadas a la solucion de un problema social y de salud conocido
como Trastornos Alimenticios: Anorexia y Bulimia.
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conclusion - de - los resultados obtenldos ‘a: partlr de Io cual se harén '
recomendacmnes para Ia atencton de la problematlca de salud publlca que en esta
tesis se e tratan.” i

Teniendo un apoyo grafco de: Ios datos - se’ intenta lograr una ‘mejor
comprensién de los resultados que arro;o el trabajo de cam ‘fue posnble
rescatar los datos mas importantes, aquellos que cubren Ias necesudades de

informacion y, por ende, los objetivos que llevaron a'la reallzacton de Ia presente
investigacion.

3.31 Anailisis e Interpretacion de Resultados

Una vez tabulados los datos que arrojo la Investigacion de Mercados se hizo el
ané|isis y la ihtérpretacién de los resuitados obtenidos, para tener de estos un
detalle mas claro y de sencilla comprension, ademas para facilitar el manejo de la
mformacuén al ‘momento de hacer las recomendaciones y la toma de decisiones,
- gracias, entre otras cosas, al apoyo de graficas.

Es importante destacar que cada grafica, sin excepcién, tiene en la parte
inferior derecha su nimero base, es decir, el nimero de encuestadas del cual
surge el porcentaje, ya que, algunas preguntas no necesariamente tenian que ser
contestadas por las 400 personas entrevistadas.

No todas las preguntas cuentan con una grafica, sin embargo, todos los
datos que arrojo la investigacion si son utilizados para realizar el andlisis y la
interpretacién de resuitados, es recomendable - consultar el anexo en el que se
observan a detalle las tablas, las cuales, contienen cada dato que se obtuvo de
todas las preguntas, de todas las encuestas. i



Cada grafica‘respeta el nimero de:pregurntav’que le corresponde-al-interior- -~
del cuestionario, por ejemplo; la “grafica 1" corresponde a la pregunta _1.-cabé'
mencionar que en alguhaskocaéionyes aparece la letra “b", esto serd cuando la
respuesta dada requiera el dar una explicacion o ahondar en el tema cuestioriado,
por ejemplo, la “grédfica 17b” corresponde a la pregunta 17 pero en lo que se
refiere al “¢,por qué?”. :

Los resultados que se presentan a continuacién siguen como orden légico

su aparicién en el cuestionario, sin embargo, en ningin momento estan aislados,
llegan a relacionarse entre si en un determinado momento: -
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Gréfica P1

Alimentos que se consumen H

92%

Alimentos
Enlatados
Alimentos
de
Microondas
Alimentos
Light
Carne, Pollo
o Pescado
Frutas
Verduras

En estos resultados es posible observar cuales son los productos mas recurrentes
en la alimentacion del grupo estudiado, los alimentos tradicionales, que son poco
e incluso nada procesados como la carne, el pollo, el pescado, la fruta y la
verdura, obtuvieron los porcentajes mas altos, lo cual, indica que siguen siendo los
alimentos de la dieta basica. Por otro lado los alimentos que llevan consigo
tratamiento para su venta como los alimentos enlatados, los de microondas y los
alimentos Light muestran un menor consumo, sin embargo, para los fines del
presente estudio es importante destacar que mas de la mitad de fa poblacidon
estudiada consume los alimentos Light, es decir bajos en azlicar o en calorias, en
una tendencia ascendente que se origina en el objetivo de mantener la linea a
través de la ingesta cada vez menor de alimentos "que engorden” y facilitado por
el hecho de que aumenta, dia con dia, ta cantidad de productos a los que se les
conoce su version Light.”

* Para detalles véase Anexo, Tablas | y 2
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Grafica P3

Motivos de consumo de alimentos
light

Consumo Fanmiliar |

Por Gusto

Bajar de Peso 587"_

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

: EI consumo de alimentos /ight esta regido principaimente por el deseo de bajar de

e peso. esto se debe a que en el ambito publicitario ésta es la funcion que se les

) ~atribuye. - Por otro lado, la industria de alimentos en su afan de atender la
‘demanda de los consumidores, asi como mantener buenos niveles de venta,
elabora los productos light procurando mantener un sabor muy parecido al normal,
es por eso que una segunda razon para consumir alimentos ligeros es por gusto
(por su sabor). Cada vez son mas las familias que se preocupan por mantener
alejada la obesidad de sus integrantes por lo que prefieren la version light de
algunos alimentos. La salud es otro de los motivos (aunque minimo) por los
cuales se consumen alimentos light, bajos en azlcar principaimente, asi lo
manifestaron las jévenes entrevistadas que padecen diabetes.

e e
~

TESIS Cow~
FALLA DE OR‘IGEI‘J
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Grafica P4/PS

Relacioén Peso Actual - Peso ldeal

33.37
3842
4347
4852
53.57
5862
636
8872
7377
7882
83.87
88.92
93.97 w

98-102 »
SIINF. |

Es posible observar que la diferencia de rango entre el peso actual y el peso ideal
(ambos en su mayoria) es de 5§ kg, mientras que un 26% pesan entre 53 y 57 kg,
un 36% dice que su peso ideal se encuentra entre los 48 y los 52 kg. En la gréfica
se puede apreciar que el peso ideal se mantendra por debajo del peso actual en
aquellos rangos mayores a los 58 kg, lo cual indica que la poblacién estudiada
considera estar por encima de su peso ideal. Por otro lado el peso ideal por

excelencia, con un 36% segun estos resultados, se encuentra en el rango de 48 a -

52 kg, y en el peso actual solo el 21% alcanza este peso. Es evidente que la

mayoria del grupo estudiado considera como maximo peso ‘ideal” los 62 kg,
prefieren estar delgadas, por otro lado hay también un caso de peso minimo al

hablar del deseo de pesar 33kg, lo cual, se traduce en el deseo de tener delgadez
extrema.”

* Para detalles véase Anexo, Tablas 4y 5
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Grafica P6

¢Lieva a cabo algun tipo de dieta?

Si
19%

81% !

L.a mayoria de la poblacién estudiada manifestdé no llevar a cabo ningt:m‘ tipo de
dieta para bajar de peso o reducir talla, lo cual, puede indicar que existe una
conformidad con su peso, sin embargo datos como el que arroja el consumo de
alimentos light con el motivo principal de bajar de peso asi como un peso ideal
menor a su peso actual pueden marcar una contradiccién. Especialistas en el
tema, que se consultaron para la realizacién de esta tesis, hablaron de la
existencia de cierta negacién cuando se realizan acciones para adelgazar, por tal
motivo es factible deducir que las encuestadas negaran lilevar a cabo una dieta.
Por otro lado, el poco interés por realizar una dieta puede deberse a la existencia,
cada vez mayor, de métodos que prometen facil y rapido adelgazamiento, que
resultan preferibles a los sacrificios alimentarios”.

* Para detalles véase Anexo, Tablas 6, 7y 8




Grafica P9

¢Por qué su interés por bajar de peso o reducir talla?

Salud
18%

Autoestima

34%
Bajarde Peso
20%
Modal/Estereo-
tipo
28%

Las personas que manifestaron llevar a cabo una dieta para bajar de peso o
reducir talla  establecen como motivo principal la autoestima, es decir, buscan
tener un cuerpo delgado para sentirse a gusto consigo mismas y con |la imagen
que logran proyectar en lo que intervienen un proceso de integracién y de
aceptacion social. La moda y el estereotipo de la mujer delgada, que predomina
en nuestros dias gracias, entre otros factores, a los medios de comunicacion,
constituyen el segundo motivo mas importante para realizar una dieta. El simple

hecho de bajar de peso o por cuestiones de salud también son razones para llevar
a cabo una conducta alimentaria especial (dieta).
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Grafica P10

¢Usa producto o aparato para bajar
de peso o reducir talla?

68%

si i - 132%

En el resultado se observa que la mayoria de la 'poblaqién no usa alguin producto o
aparato para bajar de peso o reducir talla, a(m cuando' la: ’indyusytria' del
adelgazamiento se ha encargado. de lanzar cada’ vez. més productos que
“prometen” un facil y répido adelgazamiento. Sin embargo. con estos resultados
es posible apreciar una mayor tendencia a utilizar los productos o aparatos (32%
del grupo estudiado), en lugar de una dieta (19%), para bajar de peso o reducir
talla.

TESIS CO1
FALLA RE OUICUN |
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Grafica P11

Motivos de usar producto o aparato para bajar de
peso o talla

Bajar de
Peso
37%

Autoestima
20%

Estética
27%

Las razones por las cuales el grupo estudiado utiliza algun producto o aparato
para bajar de peso no difiere mucho de ‘aquellos que motivan a llevar a cabo una
dieta, pero hablando de aparatos y productos especificamente las cantidades
porcentuales varian, el motivo principal es bajar de peso (de forma facil y rapida),
seguido por una cuestion de estética, es decir, moldear el cuerpo de forma
adecuada a partir de ciertos estandares de belleza, el 20% de la gente que dice
usarios lo hace teniendo como punto de partida la autoestima (sentirse a gusto
con ellas mismas) y por tltimo, al igual que la dieta, el interés por bajar de peso o
reducir talla se debe a cuestiones de salud.*

SIS
* Para detalles véase Anexo, Tablas 11 y 12 AVEIVIRUNOA

FALLA DY « .. il
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Grafica P13
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Se pidi6 a las personas que fueron encuestadas que enumeraran en orden de
importancia 11 caracteristicas (en su mayoria cuestiones de apariencia) segun el
ideal de una buena imagen femenina, dandole ei valor de 1 a lo mas importante y
el 11 a lo que menos tiene que ver con una buena imagen, en la grafica solo se
incluyeron las cuatro caracteristicas que mostraron una marcada tendencia a favor
o en contra de este ideal. Puede observarse que entre las caracteristicas que
destacan para observar una buena imagen femenina se encuentran el ser agil, ser
delgada, tener buen cuerpo, ser deportista y ser bella, es decir saber
desenvolverse en cualquier ambito: laboral, social, familiar, etc, tener un cuerpo
deigado o bien formado, que se dedique a actividades deportivas (que conllevan
dinamismo e interés por verse y sentirse bien) y, por muy subjetiva que ésta sea,
contar con belleza fisica; mientras que las caracteristicas que menos tienen que
ver con una buena imagen son: ser gorda, tener baja estatura y tener estatura
media, las cuales, incluso, pueden llegar a generar rechazo social, principalmente

la obesidad.’

* Para detalles véase Anexo, Tabla 13
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Grafica P14

Verse bien fisicamente ante los demas es: 1
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Puede observarse que para la mayoria del publico que se ha estudiado (91%) el
verse bien fisicamente ante los demaés es algo a lo que le dan importancia en su
vida cotidiana, un 43% considera de muy importante a extremadamente
importante el verse bien, mientras que un 48% le da una importancia relativa. En
este caso, las mujeres entre 15 y 20 afios de edad consideran preferible verse
bien ante los demas, ya sea su familia, sus compafieros de trabajo o escuela, sus
amigos, etc., como un factor de ayuda para la aceptacion e integracion social, asi
como también, en diversas ocasiones, una buena imagen fisica se relaciona
directamente con otro tipo de aspectos como el éxito, por mencionar un ejemplo.”
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* Para detalles véase Anexo, Tablas 14 y 15
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Grafica P15

2Como se siente con su apariencia actual?
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Con esta grafica es posible apreciar que existe un balance entre la poblacién
femenina estudiada en cuanto a su satisfaccion o insatisfaccién sobre su
apariencia. De esta forma el 51% de las mujeres encuestadas manifest6é estar
Muy Satisfecha con suf -apariencia actual, mientras que un 49% expresan estar
poco o nada conformes con ésta. Resulta conveniente relacionar estas cifras con
datos mencionados en gréficas anteriores, por ejemplo, mientras que el 91% de
las mujeres encuestadas manifiestan que es importante verse bien fisicamente
ante los demas, sélo un 51% esta satisfecha con su apariencia actual y, por otro
lado, un 49% expresa su insatisfaccion con su apariencia actual y tan solo un 19%
de las encuestadas realizan una dieta para bajar de peso o reducir talla y un 32%
utilizan algin producto o aparato con el mismo fin, que se resume en el deseo de
mejorar su apariencia.




Grafica P16
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Se pidié a la poblacién encuestada que acomodara en orden de importancia 14
partes de su cuerpo, dandole el valor de 14 a lo que mas le agrada y asi hasta el 1
alo que mas le desagrada, de esta forma se obtuvo que las partes del cuerpo que
mas agradan son las que componen el rostro, es decir, los 0jos, la boca, la narizy
el cabello, mientras que las que mas les desagradan son: el vientre, la cadera, la
cintura , los muslos y el busto, aquellas en las que, generalmente, se refleja el
sobrepeso en cualquier grado, ya que en esas partes se acumula el exceso de
grasa que contiene el cuerpo. El desagrado de esas partes del cuerpo puede
deberse a que delatan el no cumplimiento del “modelo de delgadez” establecido,
causando, por lo tanto, una inconformidad corporal.”
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° Para detalles véase Anexo, Tabla 16

240



Gratica P17

¢ Se someteria a alguna cirugia estética para cambiar las
partes de su cuerpo que le desagradan?
70% . R
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10%

O%J vl

Se le cuestiond a la poblacién estudiada si se someteria a alguna cirugia para
cambiar las partes de su cuerpo que le desagradan a lo que el 30% contesté que
si. Retomando datos anteriores, fue un 49% el que manifesté que se sentia de
poco a nada satisfecha con su imagen y para poder lograr ia imagen deseada
existen varios métodos (incluso varios métodos en conjunto): el 19% prefiere llevar
a cabo una dieta para modificar su cuerpo, un 32% se inclina, para el mismo fin,
por el uso de productos y aparatos y un 30% considera a la cirugia estética como
su mejor opcion.  Por otro lado en el 70% del grupo de mujeres estudiadas se
encuentra una negativa a someterse a un proceso quirlirgico para modificar o
moldear su cuerpo, ésto puede deberse, entre otras razones, al elevado costo de
una cirugfa estética y a que, en mayor o menor grado, se pone en riesgo la salud.
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Grafica P17b

Motivos para cirugia estética
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Son dos los motivos mas importantes que llevarian a las mujeres que componen el
grupo estudiado a someterse a una cirugia estética para modificar las partes de su
cuerpo que le desagradan, la primera es la Autoestima, “verse bien para sentirse
mejor", depositando en su cuerpo el estado de animo y la satisfacciéon consigo
misma, la cual, proyecta ante los demas. El segundo motivo mas importante es la
Estética, aquella que causa tanta preocupacion hoy en dia porque va de la mano
de los estereotipos de belleza, de buen gusto y la moda. Es importante resaltar
que la Autoestima, asi como aparece entre estos motivos, lo hace también en el
por qué llevar a cabo una dieta y en aquellos por ios cuales se utilizan productos
o aparatos para bajar de peso o reducir talla, por lo tanto, es posible relacionar el
tener un cuerpo delgado o moldeado estéticamente con la base para sentirse bien
con ellas mismas y de esta forma proyectarse ante los demas.
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" GraficaP20"

¢Sabe lo qué es un trastorno Alimenticio?

75%

En los ultimos afios se ha notado un crecimiento considerable en el numero de
casos de personas que padecen alglun trastorno alimenticio, ya sea Anorexia o
Bulimia. Este hecho ha ocasionado que exista ya una mayor apertura de
Informacién en cuanto a estos padecimientos. En la grafica se puede observar que
un mayor porcentaje de entrevistadas estan enteradas de lo que es un trastorno
alimenticio, siendo sélo el 26% las personas que no conocen el término. El grave
problema que representan estos trastornos para la poblacion juvenil femenina
hace que el grupo objetivo esté familiarizado con el tema.
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Grafica P 20b

Exphcacnén de Trastorno Allmentlcuo
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Aun cuando en |a actualidad existe una mayor apertura al tema de los trastornos
alimenticios la poblacidn estudiada todavia no tiene un conocimiento pleno o
completo de lo que es e implica un trastorno alimenticio, el 50 % maneja un
concepto confuso, es decir, no tiene claro qué es un trastomo de este tipo vy le
atribuye diversas causas. Las personas que manejan el concepto completo lo
describen con claridad y el gréfico presenta el 31%. El 18% restante simplemente
relacionaba los trastornos alimenticios a las palabras Anorexia y Bulimia sin
presentar mas explicaciones.
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Grafica P21
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La grafica muestra que un porcentaje mucho mayor es el que conoce el término
de Anorexia, el 80% de las jovenes esta familiarizado con este trastorno y sélo el
20% aun no lo conoce. De las personas que estan enteradas acerca de lo que
son e implican los trastornos de la alimentacién, un porcentaje considerable puede
distinguir los trastornos, separando la anorexia de la bulimia. Actualmente, la
anorexia es uno de los trastornos alimenticios mas dificiles de tratar y que cobra
la vida de las personas que la padecen.
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Grafica P 21b
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En esta grafica se puede observar que del 80% que dice saber qué es la anorexia
solo el 31% tiene un concepto completo del trastorno 'y sabe en realidad qué es y
en qué consiste la anorexia. El porcentaje mayor esta ocupado por las jévenes
que explica un concepto de forma parcial y que sélo saben, en la mayoria de los
casos, que la anorexia consiste en dejar de comer, pero no explica ias causas o
motivos que desencadenan esta enfermedad. El 22% todavia no conoce el
concepto de la anorexia y tiende a explicarlo de manera confusa, muchas veces
confundiendo este trastorno con la bulimia.
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Gréafica P22

¢Ha obtenido Informacion :;obre Anorexia?

El grupo objetivo muestra que ha tenido acceso en un 80% a la informacion que se
maneja en cuanto a la anorexia. Este tema ha sido tratado en diversos medios de
comunicacién, como programas de televisibn especializados en el tema,
telenovelas, reportajes en revistas, etc. De alguna u otra forma, las jévenes han
tenido la oportunidad de acercarse a este tema y conocer que es la anorexia
como trastorno y enfermedad que cada dia tiene mas incidencia en la poblacién
juvenil femenina. Aungque estas jévenes no manejen con precision el tema, resulta
importante destacar que un porcentaje considerable ya esta familiarizado con este
padecimiento.
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Grafica P23

¢Sabe qué es Ia Bulimia?

Los trastornos alimenticios no son enfermedades nuevas, sin embargo, la bulimia
se ha incrementado con el paso del tiempo, ya son mas las jovenes que la
padecen y por ello mas la informacién que existe sobre este trastorno alimenticio.
En esta grafica se puede ver que el 79% de las jévenes afirman saber io que es e
implica la bulimia y s6lo el 21% no conoce el término. Se puede observar que los
términos que engloban los trastornos alimenticios son bien conocidos por el grupo
objetivo, es decir, por mujeres entre los 15 y los 20 afios de edad. Se ha
destacado en diversas ocasiones que el grupo objetivo tiende a negar que exista
una constante preocupacion por su apariencia, sin embargo, el resultado, en esta
grafica demuestra que aunque exista esta negacion, las jovenes estan muy
cercanas a estos trastornos.
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Grafica P 23b i T
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Dei 79% de las jovenes que afirmaron saber qué era la bulimia, un alto porcentaje
maneja el concepto de forma completa, explicando con precision qué es la bulimia
y cudles son los motivos que la desencadenan, y en ocasiones explicando sus
consecuencias, el 35% maneja un concepto parcial, es decir, que sélo tiene
conccimiento del concepto, pero no de todos los factores que estan a su
alrededor, y el 18% no tiene un conocimiento muy claro de este trastomo. A
diferencia de la anorexia, en donde el porcentaje mas alto lo ocupan las personas
que explican el concepto parcial, en la bulimia las jovenes manejan mas un
concepto completo del padecimiento.
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Grafica P24

¢Ha obtenido Informacién de Bulimia?
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Como se ha podido observar en las graficas anteriores, el nivel de informacion que
.. existe sobre los trastornos de la alimentacién es alto el 79% sabe lo que es la
bulimia (grafica anterior), aunque dividido en dlversas modahdades de concepto
(completo, confuso, parcial) el grupo estudiado si uene nocnon ‘del tema. En esta
grafica se puede ver que un 78% ha visto, oido y leIdo mformacnén acerca de este
trastorno. El aumento de casos de Jovenes con buhmia ha provocado que exista
un mayor flujo de informacién en cuanto a lo que es el trastorno y sus
implicaciones. '
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Grafica P25

Le gustaria obtener informacion
sobre trastornos alimenticios

No
12%

Si
88%

La gréafica presenta que un 88% esta interesado por obtener informacién acerca de
los trastornos alimenticios, a pesar de que un porcentaje considerable de j6venes
ya estan familiarizadas con la anorexia y la bulimia, todavia sienten que hace fa‘lta
conocer mas sobre estos trastornos, sobre todo conocer cudles son las
consecuencias de padecer alguno de estos trastornos.




Grafica P26

Medios en los que desean informacion
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El grupo objetivo es una poblacién que se informa a través de diversos medios, los
medios que obtuvieron un porcentaje mayor son las platicas en escuelas,
postales/volantes y volantes (folletos) en escuelas, este aspecto muestra que ias
jévenes desean tener mas a su alcance y en su ambito escolar la informacion
adecuada y precisa sobre estos trastornos. Aun cuando los medios electronicos
de comunicaciéon obtuvieron porcentajes altos no hubo programas que tuvieran -
una preferencia en especifico. En el caso de las Revistas de tinte juvenit también
obtuvieron un porcentaje considerable permitiendo conocer qué es lo que lee el
grupo objetivo. *
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* Para detalles véase Anexo, Tablas?26; 27, 29y 30
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Gréfica P28

Revistas que se acostumbran leer
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. El "eétereotipo de delgadez que en la actualidad es el modelo a seguir de muchas

jovenes se presenta constantemente en el mercado de las Revistas, el contenido
de éstas, generalmente, gira en torno a la imagen fisica. Las jovenes pueden ver
diversos anuncios en donde fas modelos son extremadamente delgadas, leer tips
y sugerencias para bajar de peso, etc. En esta grafica se muestra que las Revistas
para la juventud femenina son las que tienen los porcentajes mayores, la Revista
Ta con un 29% y Por ti con un 16%, son revistas que de alguna forma, incitan a
la delgadez en sus contenidos. Las revistas dedicadas a la moda también
resultaron las de mayor preferencia, Cosmopolitan (15%) y Vanidades (13%). En
este tipo de Revistas se puede observar constantemente el mundo de ia moda,

aspecto que sin lugar a dudas también influye en el deseo de estar delgadas.®
T~

* Para detalles véase Anexo, Tabla 28
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3.3.2 - Conclusiones de la Investigacién de Mercados.

A través de esta investigacion de mercados de tipo social se ha podido observar
cdémo es que se perciben a si mismas las mujeres entre 15 y 20 afios de edad de

" los niveles socioecondmicos A/B, C+, C y D+ en el D.F y su Area Me(ropolitaha.ﬂ

asi como también la imagen que proyectan o desean proyectar ante los demas, la
incidencia de riesgo de padecer trastornos alimenticios y toda la gama de
objetivos que se establecieron al inicio de este capitulo.

Ha sido posible determinar el nivel de conciencia sobre el
agrado/desagrado de la apariencia fisica gracias a que la investigacion arrojo
como datos que la obesidad es lo mas alejado de la concepcion de una buena
imagen femenina al contrario de aspectos ideales como ser, por un lado, delgada,
bella y con buen cuerpo, esto en el aspecto fisico y por el otro, ser agil y ser
deportista tratdndose de cuestiones de actitud. Se puede observar entonces que
el rechazo a la gordura y por ende el anhelo de delgadez es impulsado, entre otras
instancias, por las mismas mujeres, éstas como parte del conjunto social al que
pertenecen. ' ’

Siguiendo con el punto del agrado/desagrado, se ha qemdstrado en esta
investigacion, que no imporiando el nivel s‘ocioecoyné‘rnico'deyluérﬁﬁovestudiado la
mayoria de las Jévenes afirmaron sentirse gordas y con deseos de tener una
figura delgada, aunque en algunos: datos afi rmaban’ sentlrse satlsfechas con su
apariencia”, el deseo de estar delgadas se encuentra Iatente.

Para definir la percepcion personal de la apariencia fisica es necesaric e
importante enfocarse a la insatisfaccion por ésta que manifesto cerca de la mitad
de la poblacion una vez que un significativo porcentaje (91%) expresd que verse
bien ante los demas es importante (esto en mayor o menor medida), lo cual, se
debe a la constante preocupacién por lograr buen impacto, aceptacién e
integracion al interior del grupo en el que se desarrollen, ya sea laboral, familiar,




“escolar, etc tenlendo como meta principal causar-una buena |mpresi6n que es-
encabezada por una buena imagen fisica. Rl

Se Iog aron detectar los hébitos allmentanos y: f|5|cos relacnonados con el

: deseo de 'kmantener ‘una . figura - ideal”, es’ posible decur que s( extste una
’ preocupacnén por estar o mantenerse delgadas, bajar de peso y mantenerse en
forma, en otras palabras, por obtener o mantener una f igura ideal”, para lo cual
consumen ahmentos light, llevan a cabo dietas (aunque en menor medida), utilizan
= productos 0 aparatos que les permitan bajar de peso o reducir talla e incluso
gonslderan la posibilidad de someterse a una cirugia estética. Los métodos mas
’emplbeado’s para adelgazar son el consumo de alimentos Jight (como habito

alimentario), los productos y los aparatos (para ejercitar ei cuerpo generalmente),
quizas por llevar consigo cierta comodidad, economizar en algunas ocasiones vy
""un menor sacrificio de caracter alimentario, esto para alcanzar las metas fijadas.

Entre las razones mas importantes por las que buscan la delgadez o “una
figura ideal” se encuentra la autoestima, es decir que, a medida que se sienten
bien con su cuerpo, de preferencia delgado, pueden sentirse bien consigo mismas,
lo cual, va de la mano con el hecho de presentarse con seguridad ante los
demas.

Para poder detectar la incidencia en la tendencia de percibirse “gruesas” o
“delgadas” es importante recalcar que las mujeres que consideran a su cuerpo
como una primera carta de presentacién, han detectado las zonas desfavorables
de éste, sobre todo cuando delatan su sobrepeso: el vientre, la cadera, ia cintura,
los muslos y el busto, delegando la responsabilidad de su imagen al rostro y las
partes que lo componen: los 0jos, la boca, la nariz y el cabello. El hecho de
considerarse “gruesas” es lo que las lleva al desagrado de las partes del cuerpo ya
mencionadas, ademdas de que esto va de la mano con el incumplimiento del
“‘modelo de delgadez® establecido, marcando, por lo tanto, una tendencia hacia la
inconformidad corporal.
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De |gual forma para detectar que tendencna exuste en cuanto a perc1b|rse
“gruesas” o “delgadas” es necesano observar cuanto pesan actualmente y cual’
creen que es su peso ideal, en el primer dato la mayoria de las personas
encuestadas se ubican entre los 48 y los 67 kg, mientras que el peéo ideal
mayoritario va de los 43 a los 62 kg. en realidad solo hay un rango menor de’
diferencia (5 kg), sin embargo es |mportante recalcar que préctlcamente mnguna
de ellas quiere pesar mas alla de Ios 62 kg, lo cual, |mp|u:a que preﬁeren '
pertenecer al grupo de las "delgadas y.no aide las gruesas' '

Los resultados de esta mvestlgamon indican que’ exlste una tendencia
generalizada, en el grupo estudlado de percublrse a si mismas con una imagen
corporal “gruesa” y la constante preocupa ori por. tener un cuerpo delgado puede
ser un detonante para la apanclén de la Anorexia y la Bulimia. De acuerdo a los
resultados del presente estudlo ‘el 30 %
en riesgo de padecer dichos trastornos.

las mu;eres estudiadas se encuentra

Resulta complejo deducir. la incidencia de riesgo para padecer anorexia,
bulimia o cualquier otro tipo de trastorno alimenticio, ya que, aparte de la
negacion del problema por quien lo sufre, depende de diversos factores de
caracter psicologico y de experiencia personal, sin embargo la insatisfaccién por la
apariencia fisica a la que se refiere el 49% de la poblacién estudiada, sugiere la
probable aparicion de un trastorno en la alimentacién, no necesariamente a! grado
de una enfermedad mortal, puede ser una dieta, un tratamiento o Ila
automedicacién mal llevados, que traigan consigo dafios graves a la salud.

En la actualidad, el estereotipo de belleza que se traduce en delgadez
extrema se encuentra fijado en la mente de las jovenes, que afirman, que los
medios de comunicacién han ejercido una gran lnﬂuencié paré 'despertar esa
inquietud en ellas. El estudio permitié, de este modo, obtener mformacnén sobre el
nivel de influencia de los medios y de sus personajes”en el deseo de| grupo
objetivo de proyectar una imagen corporal delgada.




La television, que presenta a las actrices con una apariencia espectacular;
las revistas, en donde las modelos son extremadamente delgadas y la publicidad
que constantemente bombardea con mensajes que incitan a la delgadez, han
difundido que el ideal de una buena imagen femenina sera siempre el de las
mujeres delgadas, que tendran como resultado una vida llena de éxito en todos los
ambitos.

Los trastomos de la alimentacion, como se explicé en el capitulo segundo
del presente trabajo, llevan consigo diversos factores que los desencadenan
(familiarés. psicolégicos, socioculturales, etc), en los ditimos afios se ha
increméntédo’él nimero de jovenes que los padecen gracias también a esta
influencia de los medios masivos de comunicacion en las mujeres,

Esta creciente incidencia de la anorexia y la bulimia en las jévenes ha
provocado que el tema sea mas conocido y de dominio pablico y que‘ exista una
mayor informacion al respecto. Todavia no es posible ver que se presenten
campafias de prevencion de los trastornos alimenticios, sin embargo, existe una
apertura en los medios para tratar estos padecimientos, se pueden encontrar
algunos reportajes en revistas que tratan acerca de estos trastornos, se han visto
casos en programas de television, programas especializados en el tema, etc.

El estudio demostré que existe un buen nivel de conocimiento de los
trastornos alimenticios entre el publico objetivo, las jévenes saben que existen
estos terminos, saben de alguna forma qué son la anorexia y la bulimia.

Es importante destacar que un porcentaje considerable de jévenes esta
familiarizado © maneja el tema de los trastomnos de ia alimentacién, sin embargo,
la poblacion todavia no tiene una informacién clara y precisa sobre estos
padecimientos. Por medio de este estudio fue posible conocer las expectativas de
comunicacion sobre la informacién de los trastornos alimenticios que tiene el
grupo objetivo y el resultado fue que la mayoria de las jévenes mostraron un gran
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Tinterés por conocer mas sobre Ia anorexia y Ia bullmla por ello es necesario que
exista més mformacuén al respecto, sobre todo, que esté al alcance del grupo
objetlvo S9N ‘

‘Enla iﬁi}éstigacién realizada se planted conocer el habito de exposicién a
lo' medios del plblico estudiado, para que de esa forma se tqmen las decisiones
adeéu’édas para los fines de la campaiia. Los medios de cbmunicacién por los que
lés) jévéhes desean obtener informacién de los badecimientos tratados, son,
principatmente, las platicas en escuelas, los folletos en escuelas; las revistas, las
postales y la television. Este dato demuestra que e! publico objetivo se interesa
por tener la informacién adecuada en su propio contexto, la escuela, sitio de
formacion académica, lo cual, resuita un vehiculo viable para decirle a las jovenes
que la anorexia y la bulimia, mas allé de ser un negativo método para adelgazar,
representan un camino a la muerte.

3.3.3 Recomendaciones finales

Una vez que fueron cubiertos los objetivos planteados para esta investigacion de
mercados, teniendo como base el obtener informacién que permitiera desarrollar

una campafia publicitaria de tipo social, se invita a tomar en cuenta las siguiemes -
‘sugerencias, como un primer acercamiento a la atencién de este tipo de'

problematica social:

a) Realizar una campaiia de Publicidad Social de sensibilizacién que marque el
inicio de una cultura de prevencion de los trastornos alimenticios - en el grupo
objetivo.

b) Proporcionar informacion sobre la Anorexia y la Bulimia para que, de-este
modo, el grupo objetivo tenga un conocimiento mas claro y completo sobre
estos trastornos a través de los siguientes medios:

~
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. Platicas en escuelas, Llevar a cabo conferencias en diversos planteles de
preparatorias y universidades a las que acudan especialistas en el
tratamiento de trastornos alimenticios, que ayuden a resolver, en parte, las
dudas del publico objetivo.

. Folletos informativos en escuelas.  En Ios que se incluya los conceptos
de anorexia y bulimia, sus causas y consecuenmas fisicas y ps»cologlcas,
asi como los lugares de atencion de estas enfermedades

. Postales. Las postales se han convertudo“en un medio de comunlcacnon
muy accesible para la juventud, incluso en |as escuelas es pos:ble observar
la distribucién de éstas. Es;por eso que para los fines de una campaiia
social dirigida a un publico joven este medio resuita ideal.

. Carteles. Realizar cartel o carteles que informen acerca de las
conferencias que se lleven a cabo en las escuelas con el horario y el lugar
de éstas; también es posible utilizar este medio para difundir informacién
general acerca de los trastornos alimenticios conocidos como anorexia y
bulimia.

. Articulos Promocionales. Se recomienda la produccion y distribucién de
articulos promocionales que permitan mantener en contacto al grupo de
adoptantes objetivo con la campafiia de una forma continua.

c) Ademas de proporcionar informacién sobre {a anorexia y la bulimia, sus

causas y consecuencias, es importante informar a las jovenes de los lugares
que atienden este tipo de problemaéticas y a los que pueden acudir.

Tomando en cuenta que los trastomos alimenticios representan una

problematica que requiere atencidn lnmediaté, una campaifia de publicidad social
. es la-forma Idénea de comenzar a atender este problema de salud pubtica.

259




TESIS CON
FALLADE " gy |

260




CAPITULO 4
Diseiio de las estrategias (22. Etapa)

Es a partir de los resuitados de la investigacion de mercados que en el piesehté
capitulo se desarrollaran las estrategias de comunicacién que permltan reahzar
una campafia de tipo social para atender el problema de salud conocido” como
trastornos alimenticios i

El disefio de. las estrategias se divide en do ‘part

seleccién de los medlos por Ios cuales se daré a conoc
uso racional que de éstos se: haré para que Ia campa a ogre su 0 ]etlvo. ser :
directa, impactante y eﬁcaz

Es necesario aclarar.que no s'e incluirdn los costos que representa la
campafia debido a que en Publicidad Social, generalmente, se cuenta con
espacios gratuitos en algunos medios de comunicacién, existen convenios con
organizaciones y puede haber patrocinios con empresas privadas. Cabe
mencionar que para la realizacién del caso practico, en ningin momento se
establecié un presupuesto, ya que, al tratarse de un trabajo académico lo que se
intenta es hacer eficaces estrateglas de comunicacién encaminadas a la
prevencion de la anorexia y la bulimia.
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Finalmente, se incluiran los anuncios impresos y otras ejecuciones que
conformaran la campaia, con los cuales concluye la cuestion practica de este
trabajo de tesis.

4.1 Estrategia creativa: Desarrollo del caso practico
A partir de los resultados obtenidos en la investigaciéon de mercados, entre ellos
que:

e EI 30% de las jovenes estudiadas aceptan que su constante
preocupacién por estar delgadas puede reflejarse en un trastorno
alimenticio.

o El37% se sienten constantemente gordas.

o Al 53% siempre les preocupa su apariencia fisica. »

e Al 80% les interesa obtener informacién sobre la anorexia;vy la bulimia.

atiila como parte de
hacia el camino de la
prevencion. En los siguientes apartados se iran desglosando los aspectos que
componen la estrategla creativa, -que ha sido disefiada para atender Ila
problematica social que se desea atender, asi como una breve explicacion de
codmo se llegé a cada aspecto.

Es posible, de esta forma, disefiar una estrategia ;
una campafa de sensibilizacion que marque

4.1.1 Caracteristicas Tangibles e Intangibles de los Trastornos
Alimenticios

El culto a la delgadez, que en la actualidad se promueve a través de diversos

factores como la presion sociocultural, los medios de comunicacion, la publicidad,

los factores psicolégicos y familiares, etc, ha provocado el rapido incremento de

: iOS trastornos alimenticios en la poblacion juvenil femenina. En el capitulo 2 se

profundizd en cada uno de estos trastornos y en esta etapa de la estrategia




fcreatlva es necesano exponer Ias pnncipales caracterlstlcas de esta causa social e

para entender postenormente ‘el desarrollo de Ia campana

A édntinuacién se presehtan las caracteristicas tangibles e intangibles de Ia

' -problemétlca social y de salud que representan los trastornos alimenticios como

la anorexia y la bullmla

" Caracteristicas tangibles de. Ios trastornos alimenticios:

Una de cada cien personas expernmenta un trastomno de la alnmentacuén

En México, entre el 2 y el 5% de las mujeres entre los 12y los 25 afios tlene un
trastorno alimenticio que reqmere tratamiento.

Entre el 90 y 95% de tas personas que padecen anorexla ylo buhmla son
mujeres. :

Estas enfermedades pueden llegar a ser mortales entre el 5 y el 10% de Ios '
casos. :

Caracteristicas tangibles de la anorexia

En los paises desarrollados la anorexia afecta aproxtmadamente a una de
cada 200 jévenes de entre 12 y 14 arfios de edad EI grupo més afectado son
las jovenes entre 14 y 18 afios. :

La aparicion de la anorexia comienza a verse en menores de 12 aﬁos muleres

maduras y varones. :
La anorexia se presenta con més frecuencia en: Ias mujeres que en |os
hombres, en una proporcién de 10 a 1. . )

El 10 % de las mujeres que padecen anorexia mueren al,presentarse Ias, :
consecuencias mas graves de la enfermedad. o : A
Es una enfermedad mental que consiste en la pérdida voluntaria de peso y un
obsesivo temor a la obesidad. '
Aparicién de trastornos fisicos como la desnutricién, amenorrea, hipotermia,
aparicién de vello (lanugo), pérdida de peso evidente (infrapeso), tension baja
o arritmias, debilidad o agotamiento,
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" Ejercicio fisico excesivo.

‘Padecen estremmlento debldo a su escasa dleta Y tlenen dlfcultades pralr'ém

dormir bien:

. Conducta alimentaria extrana comer de ple cortar Ios allmentos en trozos
““jugar con la comida. s

Delgadez extrema por su rechazo a: mantener el pes corporal normal de
acuerdo a la estatura de las personas. - e

La piel de una anoréxica se encuentra seca,
falta de vitamina A.

quebradlza debldo ala

fas y himedas como si no se
te trastomno se denomina "Mano de

Las manos de una joven con anor
hubiesen secado después de lavariz
Maraiion”.

" Lafalta .de calcio pro,voca{quA\e,} las’ ufias  se encuentren quebradizas,
- maltratadas, io cual resulta de lo que se conoce como onicofagia.

Apaﬁcién de osteoporosis debido a la falta de calcio por la carencia de
alimentos que lo contienen, esto provoca la descalcificaciéon de los huesos.

Caracteristicas intangibles de la anorexia

Estado de animo triste con grandes cambios de humor. :

Miedo intenso a engordar, aunque ellas estén muy por debajo de su- peso
promedio. 5 .
Distorsion de la realidad, tienen la sensacién de estar gordas, ia percepcién de
sSuU cuerpo no es real, aungue estén extremadamente delgadas, su espejo les
dice que se siguen viendo gordas.

Aislamiento social

Irritabilidad.



Caracterlsticas tangibles de la bulimia e

Trastorno mental que se caracteriza por episodios de voramdad olo que es io
mlsmo. comer grandes cantidades de comida en un corto espamo de t!empo

_'en forma de “atracones’, a los que siguen suempre conductas tendentes -

evitar el aumento de peso.
Vémitos autoinducidos.

Abuso de laxantes.

Peso normal o ligero sobrepeso.
Vomitos o diarreas incontrolables.

‘Aparicién de trastornos fisicos como lesiones en las manos- por:los . vémitos

autoinducidos (signo de Russell), menstruaciones irregulares, rotur{as'} de \(aso$; -
sanguineos, dilataciones gastricas, pérdida’de’ esmalte ‘den‘iafio;'péfd'igi:g d_é §
potasio y magnesio en la sangre, disminucion de ta presion arterial,
estrefimiento, amenorrea. . L

Subidas y bajadas de peso. .

Presentan piel reseca que es provocada por la pérdlda de liqundos a traves del
vomito. )

Diarreas y dolores abdominales constantes. , : i o
Las builimicas padecen calambres musculares y espasmos por eI consumo de

.. laxantes .y diuréticos. Sufren de taquncardlas, nerviosusmo, ansuedad y
. palpitaciones. : -

" Caracteristicas intangibles de la bulimia -

Preocupacién obsesiva por la comida.

Miedo a subir de peso.

Depresiones y amenaza de suicidio.

Aislamiento social.

Falta de autoestima.

Constante verglenza y culpabilidad por incurrir en atracones y vémitos
autoinducidos. R ' - -
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Es a través de estas caracteristicas tangibl'es e intangibles de la anorexia y
la bulimia como se ha podido conocer a profundidad Ia problematica social y de
'salud que representan estos trastornos alimenticios en las jovenes de 15 a 20
afios de edad, asi mismo éstas son ' las que han permitido diseriar la estrategia
creativa de la presente campaiia, ya que, en el marketing social el conocimiento
profundo de la causa social promovida es indispensable para el eficaz disefio de
los mensajes publicitarios.

4.1.2 Objetivo Publicitario y Objetivo de Comunicacion

Es necesario tener claro cudl o cudles seran los puntos de partida para la
elaboracién de la camparia, ya que, con esto sera posible seguir una linea y no
desviar la atencion hacia otros aspectos del problema que se -atiende. A
continuacion se establecen tanto el objetivo publicitario como: el objetivo -de
comunicacion, explicados teéricamente en el capitulo uno. TR

Esta camparia de publicidad social busca sensibilizar al grupo objetivo para
que exista un primer acercamiento entre la causa social, en este caso los
trastornos alimenticios y las jévenes de 15 a 20 afios de edad. Con el tiempo se
busca concientizar sobre lo peligroso que es padecer estos trastomos y asi lograr
la prevencioén de los mismos. Por lo tanto el objetivo publicitario es: Realizar
una campaia de lanzamiento, de sensibilizacién, acerca de los Trastornos
alimenticios: Anorexia y Bulimia.

El objetivo de comunicacion se definio de la siguiente forma: A través
de la intimidad de un diario informar a las jdvenes entre 15 y 20 aiios, de los
niveles socioeconémicos A/B, C, C+ y D+, sobre los trastornos fisicos y
emocionales de padecer anorexiay/o bulimia.
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" 4.1.3 Concepto creativo it
A lo largo de la presente investigacion, especificamente ‘en capitulo segundo'
correspondiente a trastornos alimenticios, y en el cual se profundlza en Ia anorema
y la bulimia, en aspectos como historia, consecuencias fisicas y e,r‘no‘qona‘les_,‘
factores que las desencadenan, se observé que estos trastornos tie‘héynk grév}esr
consecuencias en las personas que las padecen. La investigacion de mercéydds.
por su parte, demostré que el 50% de las jévenes entrevistadas tienen un_
concepto confuso de 1o que son los trastornos alimenticios debido a la poca
informacién existente al respecto.

En México son nulas Ias campanas de publicidad social encamlnadas ala
prevencmn de Ios ktrastornos alnmentnctos y si es que existe mformacnon sobre

que mostrara as gra cons cuencias de padecer anorexna y bulimia, y no sélo
: exphcar en qué consiste cada un de Ios trastornos. smo ahondar en los trastornos

fisucos Yy emocionales que. sufren las personas que padecen dichas enfermedades
: y que Ilevan de no atenderse a tlempo. a Ja muerte.

Ahiés de ilegaf al concepto creativo en el que se basara esta campaiia se

‘ ménejamn conceptos como lo es la autoestima para referirse a los trastornos

alimenticibs. sin embargo, se pensé que si se le muestra al grupo objetivo las

consecuencias fisicas y emocionales que conllevan la anorexia y la bulimia y que

marcan un camino a la muerte, se podra impactar mas y de mejor forma con los

mensajes tanto visuales como escritos. Por elio, el concepto creativo en el que se
decidio basar la presente campaiia es:

“Un camino a la muerte”.

267



4.1.4 Racional Cre;tiivrdr,

La incidencia de la Anorexiay la Bulirﬁia se hainéfeme'ntédo notablemente con el
paso de los afios, y estos trastornos ya forman parte de nuestra vida cotldlana
sin embargo, las personas sélo saben que' Ia anoreX|a es dejar de comer y la
bulimia es atracarse y vomitar.” No se tlene aun un conoclmlento amplio de las
consecuencias fisicas y emocionales que lmphcan estos padecimientos.

El grupo de adoptantes objetivo al que se dirige la campada (jévenes de 15
a 20 aiios, de nivel socioeconomico A/B, C+, C y D+) no tiene acceso a una mayor
informacién sobre esta problematica de salud, por ello la presente campafia de
publicidad social tiene como objetivo mostrar estos trastomos fisicos y
emocionales de la anorexia y la bulimia.

La estrategia creativa se basara en la descripcién visual de los trastornos.
fisicos y emocionales de la anorexia y la bulimia a través de un Diano. El Diario -
tiene como finalidad mostrar los pensamientos de una joven que padece éstas
enfermedades, como ya se mencioné anteriormente, las personés con estos
trastomos tienden a negar su enfermedad, no hablan de ello y' mienten al
respecto, en este caso, el Diario es el vehiculo por el cual la joven expresa sus

pensamientos al sufrir los trastornos fisicos .y emocionales de la anorexia y la
bulimia. '

La camparfia que se presenta como parté del trabajo practico esta integrada
por diversas ejecuciones: un cartel un folleto dos amculos promocionales (espejo
y pluma), seis anuncios de revnsta y una sene de nueve postales, las cuales, a su
vez, estan disefiadas a partlr de tres vanantes. :

e Copy - cabeza

* . Imagen (que refuerza el copy)
+Remate (cierre de la ejecucion)
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1‘ : Cabéza'

Copy

. Imagen

"« Remate

Las imagenes de las ejecumones se presentaran en un proceso conocado,

en el ambito fotografico, como Proceso C41, proceso cruzado o vnrado, en eI cual L

las tonalidades de las fotografias se toman verdes. EIl ob]etlvo de " esta
presentacion es mostrar el entorno dramatico que rodea a'la joven que padece
anorexia y/o bulimia, de esta forma. se tratan de resaltar cada ‘uno de’ los
trastornos fisicos y emocionales de estos padecimientos. '

El color verde resulta ser también un elemento primordial péra mantener la
unidad de campaiia, puesto que como una reaccion inmediata' cada ejchcién
remitira - a otra tan sélo por la coloracién de la lmagen y se apoyaré en la
dlstnbumén de los elementos que contiene cada anuncio, Ia cual seré igual para' .
todas

Se utilizaron dos estilos de tipografia. Para hacer referencla entre el ‘copy -
cabeza y el remate de cada ejecuciéon. En primer Iugar. , se demdlo colocar una
tipografia que pareciera estar escrita a mano por quien padece el trastomo.
mano porque lo esta escribiendo en su diario, en la intimidad. =
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"nada: los trastom s fisico
enfermedades;

Ha sido posible mostrar estos dos tipos de trastomos de forma sencilla,
pero no simple, es debir que, en general, no se manejan imagenes que muestran
el trastorno tal cual, ni copys que hablen directamente de éste o 1o explique, sin
embargo con el uso de referentes graficos y el uso de palabras en tono emaotivo,
que se logran con la confesidn que una joven anoréxica o bulimica hace a su
confidente, su Diario, ha sido posible lograr una campafia que resulta entendible
de principio a fin.

Son tres remates diferentes los que se incluirdn en las ejecuciones: “La
muerte es el siguiente paso”, “Te regala(n) la delgadez, pero te roba(n) la vida" y
*Te roba(n) la vida". Cada remate va antecedido por la enfermedad que se
expone en el anuncio, ya sea anorexia, bulimia e incluso ambos, y tiene que ver
directamente con la gravedad del trastorno que se plasma en la imagen.

Para lograr un entendimiento mas completo de los efectos de padecer
trastormos alimenticios, se ha colocado en la parte trasera de cada pbstal‘ una
breve explicacion del trastorno que se expone en la ejecucion, estas lineas se

_concluyen con el remate que se ha empleado en la vista principal del anuncio, de
esta forma se puede observar que la imagen de un trastorno y su respectiva




' explicamén mantlene’ ]

n mlsma |dea y*sngu n la mlsma linea puesto que se:

puede remalar de lgual manera

éra escribir.

A'ss migmo”é{ra 'apé'fgcé'

Aun cuando ser ‘mas adelante cuando se exponga cuales son los medlos
que se umizarén,para ‘la'campafia, es importante mencionar, en este momento,
cuél es el racional que se emplea para cada uno de ellos. En el caso de los
) anuncnos de revusta se usaran seis de las imégenes que aparecen en’ las

postales la dlstnbuclén de la imagen, copy y remate permanece intacta asi como

la tlpografla pero para incluir la explicacion breve del trastornos fisico o emocional

que se aborda es necesario insertar algunas lineas de texto al frente del anuncio,
: se emplearan letras blancas o negras (segun el fondo) y el mismo tipo de letra que
" se utiliza en la postal en lo referente a este aspecto.

El folleto estara conformado por texto, que incluye la informacion que se
desea distribuir, e imagenes que lo apoyan, dichas imagenes son tomadas de las
mismas que integran la campafia (las ejecuciones), es asi que mantienen sus
caracteristicas basicas del color (el tono verde para dar un tinte dramatico a la
campaila el cual se explicéd anteriormente). Texto e imagen se combinan entre si
logrando un equilibrio entre ambos, lo que convierte al folleto en un medio
atractivo y completo que al llegar a las manos del grupo de adoptantes objetivo lo
invitara a leerlo y, de esta forma, cumplir su cometido de informar integralmente
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Por otro Iado el esp o de bolsillo que’para: sarse es neoesano Ievantar
una tapa, en Ia cual en el frente (wendolo'cerrado) aparecera el’ texto “ANOREXIA
Y BULIMIA®, v al abrirse seré posnble leerse ,Te regalan la delgadez pero te
roban la vida’", ambos textos’ se encdentra sobre'un recuadro verde, sin olvidar
que el color verde, que es constante en todas las ejeéucuones elaboradas, es uno
de Ios factores que ayudan a mantener intacta la umdad de camparia.

Todo lo expuesto anteriormente es lo que define la campaia que se
propone, manteniendo estas caracteristicas intactas sera posible lograr que
tenga una proyeccioén favorable, que las ejecuciones, al tener entre ellas una
relacién directa, se hagan referencia la una con la otra y, de esta forma, conseguir
que publico objetivo las recuerde constantemente y que tengan una permanencia
en su mente mas alla del tiempo que la campafa se mantenga al aire.

4.1.5 Tono de la campaiia

La Anorexia y la Bulimia son enfermedades que se reflejan notablemente de
manera fisica y emocional en las personas que las padecen, se sufre un desgaste
fisico evidente, por ello, la campafia debe mostrar visualmente los trastornos
fisicos y emocionales de estas enfermedades de una manera emotiva, y de esta
forma lograr que las jovenes se sensibilicen al ver este tipo de imagenes y tomen
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““conciencia de las consecuencias de padecer anorexiay.
tono para la presente campafia sera EMOTIVO.

utimia:-Por lo-tanto,- el

4.2 Estrategia de medios o
La estrategia de medios constituye uno de Ios pasos finalesdel disefio de_las
estrategias, es a través de ésta que se tratara que los. mensajes lleguen al grupo
de adoptantes objetivo (jévenes de 15 a 20 anos de edad) en el momento y Iugar‘

oportunos.

"'Q,ellgieron cada nlcacu.'m expllcando lo motivos por los
cuales resultan un buen vehiculo para hacer Ilegar los mensajes al grupo de .

adoptantes objetivo.

En el plan de medios se expondra la distribuciéon y el alcance que los
anuncios tendran durante el tiempo de duracién de la campaiia, y por Gitimo, se
presentaran las ejecuciones de la campafia de publicidad social para sensibilizar
a las jévenes de 15 a 20 aiios de edad de las consecuencias fisicas y emocionales
de padecer anorexia y butimia.

273



4.2.1 Selecﬂéirérn'yr caracteristicas de medios

Siguiendo las recomendaciones que surgieron de la inveétigaciéri de hék@:adoé en
cuanto a medios de comunicacion, se hizo la siguiente seleccion
e Postal
. Rev;sta
e Cartel
* Parabls
» . _Platicas en Escuelas
‘e Folletos . -
. Artiéuljbﬁs?rémog:ionales

. Cada uno de estos medios presenta caracterlstlcas umcas que los hacen

ser los vehlcu|os més pertlnentes para hacer llegar los mensajes de la estrategia

: creatlva al grupo de adoptantes objetivo en el momento Yy Iugar oportunos A
oommuacuén se exponen las prlncnpales caracteristicas de Ios medios elegidos.

o Postales

La postal publicitaria es un medio de comunicacién impreso que a lo largo
de sus 16 afos de vida ha logrado tener gran fuerza y penetracién publicitaria’,
tanto para anunciantes como para consumidores. La postal en tiempos remotos no
tenia la finalidad publicitaria que hoy tiene. La tarjeta postal se ha presentado
como un testimonio de la historia, los gustos, las modas, de las grandes
corrientes artisticas y culturales de finales del siglo XIX y principios del XX.

La postal con fines publicitarios surge ante la necesidad de llegar
directamente al grupo objetivo al que se dirigen los diversos productos y servicios
del mercado, este medio se ha presentado con gran fuerza principaimente ante
el mercado juvenil.

! http://www cscaparate com.mx/escaparatc_ventas/ventas htm

274



”'E's’té""feribﬁ'e'hb':de mercadotecnia sobrepasa las expectativas de los
anunclantes. ya que, ‘sus’ productos y servicios estan siendo solicitados en los mas
remotos Iugare‘s.k “La publicidad por primera vez en la historia tomé a la tarjeta
postal como punta de partida en su difusién local e internacional de todo el
quehacer humano; son las postales todo un acontecimiento sociolégico y cultural.
Hoy, siglo XX, a pesar de todos los alcances tecnoldgicos de comunicacion
masiva, la tarjeta postal cualquiera que sea su género, estilo o tematica
permanece _vigente, -basta decir que es el 2° objeto coleccionable de todo el
mundo y segun Ié’s ’éxpéctativas muy pronto sera en primero™?

Una de las principales caracteristicas de este medio de comunicacién
impreso es que es un medio permanente, gratuito y se puede coleccionar, regalar,
intercambiar, guardar, decorar, etc, lo cual, permite que los anuncios sigan siendo
vigentes aun pasado el tiempo. Por su disefio y uso las postales publicitarias se
guardan por mas tiempo que cualquier otro medio, un promedid de 2 78 dias®""

La distribucién de las postales, a partir de los datos que o fcionaf la
empresa Escaparate, se hace en puntos seleccionados esp :
mercado objetivo, convirtiéndola en un medio selectlvo y- sm desper |c10 de
impactos publicitarios. :

La industria de la tarjeta postal publicitaria ha encontrado en el merc'a‘dp
Jjuvenil su principal nicho, y las postales se distribuyen en los sitios = mas
frecuentados por la juventud. '

Los anunciantes ven en las tarjetas postales un medio eficaz para liegar a
su publico meta y los consumidores ven este medio una novedosa forma de ver
los productos y servicios existentes en el mercado.

: http:/www. escaparate.com.mx/
http://www.escaparate.com.mx/escaparate_ventas/ventas.htm
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e Revnsta
: La pnncupal caracterlstlca de este medio impreso es su permanencia, ya
que 'kademés dye tener lectores primarios, existen ‘aquellos lectores llamados
secuhdarios : qUé observan la revista posteriormente. Aunque las revistas sean de
ediciénes":atras"adas y llegan al lector fuera de tiempo, el mensaje sigue siendo
'va‘lido. “Una de las caracteristicas de las revistas es que profundizan en los temas
tratadp's. por o que los lectores acuden a ellas en momentos de tranquilidad y
dedican ‘a su lectura mas tiempo que a otros medios impresos. Esta cualidad
‘permite publicar anunclos con textos mas largos que en cualquier otro medio, con
- la seguridad de que el lector tendra tiempo y animo para leerio™

Las revistas son un medio de comumcacnén permanente que selecciona a
sus lectores y se adapta a la vida de éstos, cubren toda clase de ‘publicos y
pueden ser leidos rapidamente por sus compradores 'y sus lectores secundarios.
Es un medio impreso que puede ser leido en cualquier Iugar y .a cualquier hora, es
por ello que la publicidad en revistas es atractiva para los anunciantes y los
consumidores, ya que la vigencia del anuncio se puede considerar permanente y
la lectura repetida aumenta la fuerza publicitaria.

El mercado de las revistas ha encontrado una amplia segmentacion, ya que
existen revistas especializadas y dirigidas a diversos pablicos, de acuerdo a todo
tipo de necesidades y gustos. Esta caracteristica permite que los anuncios se
inserten en la revista o revistas que estan directamente dirigidas al publico objetivo
y asi se puede tener la certeza que éste llegara al grupo meta.

Otto Kleppner's enumera algunas de las ventajas y desventajas de las
revistas:®

N Belmm, Raol, Publicidad en Medios Impresos, Trillas, México, 1984, p. 50
* Kleppner's, Otto, Publicidad, Prenctice Hall, México, 1988, p 255
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1.

Desventajas
1.

" Ventajas .
Selectividad de la audiencia. Las revistas exitosas son aquellas que' :

identifican y alcanzan un segmento de audiencia de interés para Eh ylgs
anunciantes. R :_
Mayor alcance entre segmentos seleccionados de la audlencla. Las
revistas selectivas pueden ser un medio excelente para aumentar el alcance
entre ciertos grupos. . b :
Larga vida. Las revistas constituyen el mas permanente de todos Ios medlos -
de comunicacion de masas. Algunas revistas se tienen durante: meses y los
mensajes publicitarios se ven un cierto nimero de veces. B
Disponibilidad de ediciones demogriéficas y geogréf‘cas. La mayoria de las
grandes revistas permite que los anunciantes compren una cm:ulacuon parmal
Por lo tanto el anunciante gana el prestigio de una: publlcamén nac;onal yla
selectividad de revistas mas pequefias. ,' £ O :
Credibilidad. La mayoria de las revistas les ofrecen a los anuncnantes un-
ambiente extremadamente creible para su publxcndad :

Costo elevado. Los niveles de costo por mlllar para Ias revustas son muy altos
a menudo son diez veces mas elevados que para otros medlos en el caso de
revistas muy selectivas. e e
Fechas de cierre muy largas. La mayor[a de Ias revustas'exigen que eI
original- de publicidad se entregue seis a _ocho semanas antes de’ la
publicacion. : : )

Cartel
Este medio impreso forma parte de la publicidad exterior que tiene como

caracteristica principal que se encuentra generalmente adherido a fachadas de
edificios, oficinas, centros ptiblicos, etc.
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La def nlcaén de cartel segun Raul Beltran, es “un grito peg do en la pared,””

- esta deﬁmcuén. mejor que ninguna expresa la mtencnén de este medlo 7
publicitario‘“v. T

, La sencmez que este medno tlene es ~una “de- sus pnmorduales
caracterfsﬁcas Raul Beltrén aﬁrma que un gnto es una emisién poderosa'de voz
capaz de IIamar 1a atencuén en un lnstante

: Un cartel tiene como mnsnon l|amar |a atencién del espectador y'asu vez
= mformar de un solo vnstazo un cartel fesulta eficaz cuando Iogra entemr de su‘
k contenldo a un pasa]ero‘o automovmsta que va a velocudad moderada sm que se
detenga Una de las ventajas de este medlo es que no sélo es vnsto por el grupo
: ‘ objetlvo pue_ e‘ Ilegar amas publlco y asl causar |mpacto en ellos :

Aunque el cartel tenga como misién dejar en la mente del pub!lco un
mensaje sin que éste tenga que detenerse a observarlo, también se debe tomar
en;cruenta que existe la posibilidad que las personas se detengan a verlo

" detenidamente y leer la informacién incluida, por lo que se tiene que hacer uso de

una redaccién eficaz y clara que refuerce el mensaje. La redaccion del texto no

... debe exceder de cinco o seis palabras, ya que ia naturaleza del cartel es que es

un medio publicitario principalmente ilustrativo.

La publicidad social ha hecho del cartel uno de sus principales medios,
debido a su fuerza publicitaria, actualmente se pueden ver carteles en escuelas,
hospitales, edificios publicos, calles, parabuses, etc. “El hecho de que pueda ser
visto de lejos sin esfuerzo especial le da al cartel una gran penetracién. Es
también un medio gratuito para el espectador, por lo general los carteles son
verdaderas obras de arte que agradan a la vista™.

Ikllr’m op. cit p. &S
"ibid, p 89
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mensaje La fuerza publlcntana del cartel hace que se consudere un medlo eficaz
para llegar al publlco : ‘

«  Parabuses

El parabds es un medio de publicidad exterior que alcanza al grupo objetlvor
y al ptblico en general desde distintas perspectlvas, por un Ia quellos que se
trasladan en automévil (ya sea a flujo vehicular o a contraﬂu; ) 14 por otro a
aquellos que transitan por la via publica o que esperan el transporte colectlvo

Por sus dimensiones es un medio de facil Iectura yes posibiér obsérvarlo
desde una distancia moderada. Es un medio que se encuentra a salvo de ias
inclemencias del tiempo por encontrarse al interior del mobiliario urbano protegido
por cristal, lo cual, permite que tenga permanencia durante el tiempo que una
campana se mantenga at aire.

La unica desventaja de! parabis, menciona Mauricio Fajardo, ejecutivo de
ventas de EUMEX, es que se da el caso de que la vitrina que protege el anuncio
sea destruida por gente anénima, por lo cual debe preverse una produccién de
reserva para que pueda ser vuelto a colocar en cualquier momento.

« Platicas en Escuelas

Las platicas en escuelas permiten llevar de forma directa al grupo objetivo
la informacion que necesitan para comenzar a involucrarse con la causa social, al
participar en éstas especialistas en el tema hace que la informacién proporcionada
tenga una mayor credibilidad, de igual forma permiten la creacién de un espacio
abierto para la atencion de dudas y comentarios.
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El hecho de que se abran espacios-en lasescuelas - para . distribuir

informacion sobre determinados problemas. es”.un " indicio de que  dichas
instituciones se interesan en la atencién de éstos'y se unen a la basqueda de
soluciones al menos para atender a los miembros de su propia comunidad.

.+ Folleto

El folleto es un medio de difusion impreso que tiene como finalidad
'primordial brindar informacién profunda y clara sobre un tema determinado a
aquellas personas que lo leen. Representa un medio que permite decir mas de lo
que la campaiia ha dicho en otras ejecuciones.

Para el ambito publicitario, el folleto es una forma de elevar el
conocimiento del grupo objetivo al que se dirige. Generalmente la publicidad
social ha hecho del folleto un medio comun en sus planes publicitarios, al hablar
de temas de salud, por ejempio, el medio tiene la ventaja de profundizar en
aspectos que no pueden ser mencionados en otras ejecuciones.

En el foileto se puede conjuntar imagen y texto, lo cual, permite que la
informacion sea aun mas especifica y representativa. Una de las principales
caracteristicas de este medio de comunicacion es que es permanente y se puede
leer en repetidas ocasiones, lo que hace que el grupo de adoptantes objetivos
entienda la informacion brindada.

Este medio de comunicacién es un complemento para toda campaia de
publicidad social, ya que es a través de éste que el grupo objetivo podra obtener
mas informacién sobre un tema determinado.




Los arﬂculos p |o ales representan un apoyo vutal para la mdustna de -
Ia pubhcndad ya que a traves de éstos se togra
ob)etlvo aI que se dmge la campana.

rmanené a de los mensajes

y una mteracmon contlnua con el gru

La mayoria de los artlci.nldé»"prbmocmnales’ quedan impresos en una gran
variedad en materiales como p!éétibo metal, hule ‘papel, ‘telas, madera, etc.
Algunos productos son de uso persona tros son para”el consumo, 'y existen
aquellos que prestan servicios a varias persona a Ia vez. durante un periodo
determinado, como los calendarios. :

Existen articulos que son de uso exclusivo de mujeres y otros para
hombres, hay para estudiantes y ejecutivos, obreros y otros segmentos de la
sociedad. Esta segmentacion permite llegar a un gran nimero de personas de los
diversos niveles socioeconémicos y para el publicista representa una ventaja, ya
que se cubre el grupo objetivo al que se dirige la campaiia.

La clasificacion de los articulos promocionales resulta extensa, ya que cada
vez surgen nuevos y novedosos objetos para promocionar fos productos y
servicios, sin embargo “Existen aquellos que por su sobrada eficacia y demanda
estan presentes en casi todos los promocionales y en la mayoria de los planes
publicitarios™®

Los articulos promocionales que se consideran clasicos son: Calendarios
de pared, escritorio, de bolsillo, de reloj o boligrafo; Agendas: secretarial, de
escritorio, personal; Carpetas: portafolios, carpetas de mano, carpetas de
escritorio; Boligrafos; Llaveros y Ceniceros.

® Beltran, op. cit. p.131
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=Los artlculos promocmnales tienen un comun denomlnador‘ son medlos
|mpresos debldo a que el artlculo Ileva impreso el mensaje de las estrateglas de

Jmostréndoles al: momento o reoordéndoles permanentemente sus bondades y
prestigia™®.

G Esta fo a‘de comunlcamén resulta un eficaz medio de difusién de los
: product 5 C ‘ que ofrece una empresa a través de las campaiias de
"publlctdad y e una manera de complementar las estrategias publicitarias y de
"mednos

- -Son sieté ios medios (graficos, directos y de refuerzo) que se han inciuido
‘para lograr la distribucién deseada de las estrategias de comunicacién que se
alaboraron para la campada de sensibilizacion sobre los trastornos alimenticios,
anorexia y bulimia, lo cual, permitira llegar a los diferentes niveles
socioeconémicos que conforman el grupo de adoptantes objetivo, convirtiéndose
asi en una campaidia integral que lleva, en si misma, la permanencia y recordacion
de los mensajes mas alia del tiempo en el que ésta se encuentre al aire.

4.2.2 Justificacion de medios

Una vez que se han mencionado los medios que han sido elegidos para la
distribucién de las estrategias de comunicacién que conforman esta campaiia de
publicidad social y que se ha profundizado en sus caracteristicas, es necesario
aclarar el por qué es que fueron seleccionados para tener un acercamiento con el
grupo objetivo.

? ibidem



5'se ‘hv‘_a’blyéré'dely por qué se decidié s'eigabcionazr'cada

medio:

. Posta|es : :
: Aun cuando las postales on»unrmedno de‘ comunlcac«on antlguo en la
. actualldad Ia publlcidadiha visto en eétas una eficaz forma de comunicacion por su
| tos;del mercado principalmente el

: Este medlo se ellglé por que la problemétuca social que se aborda en la
' ﬂcampana esta encaminada a Ias Jévenes entre 15 y 20 afios y se sabe que ellas

L tlenen acceso frecuente a Ios Iugares en los que se distribuyen las postales como

son cunes escuelas cafeterlas, dlscotecas, restaurantes, gimnasios, bares, etc.

, En un estudio realizado por la empresa AC Nielsen'® entre nombres y
mujeres de 18 a 65 afios del D.F y principales ciudades del pais, se obtuvo que el
66% colecciona las postales, mientras que un 41% las regala, el 39% toma la
postal porque la considera llamativa, el 30% por.su disefio 'y el .29% por el
mensaje. El 30% del grupo estudiado manifiesta que la: mayor ventaja de las
postales es el facil acceso a ellas.

Por sus caracteristicas la postal proplcla una mteracclén dlrecta. en este‘
caso, entre la idea social y el grupo de adoptantes objehvo. ya que éste toma de
manera voluntaria y sin interferencia la postal que le gusta o llama su atenc;én. :

La campafia estard integrada por una seriek de "nuieve pbstéles
coleccionables, esto con el fin de mantener vigente el mensaje. aun cuando
transcurra el tiempo. Segun datos de la empresa Escaparate, las postales de
campafias seriadas son sumamente apreciadas por el publico en general y por los

1% hitp://www.escaparate.com parate_ventas/ventas.htm
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coleccuonlstas Son las postales el medlo mas fuene para esta campana por las™
caracteristxcas antes mencionadas. k

» - Revista i e

- La amplia segmentacién y especializacion que actualmente tienen las revistas
permnte un acceso directo al mercado que se desea sensnbxllzar Por otro lado, la
caracteristica de permanencia de este medno permlte no sélo llegar al lector
primario que es quien paga por la revista, sino- también a aquellos lectores

llamados secundarios que son los que_tienen acceso a ésta atin pasado el tiempo
de su publicacion. . ' '

La rewsta permlte alcanza: un _ampllo mercado en un prolongado periodo
de tiempo y los mensa]es logran mantenerse vugentes Las revistas de tinte juvenil
que se han elegldo para los ﬁnes de la presente campaﬁa son:

e Rersta Ta
*  Revista Por ti

Estas revistas son las que obtuvieron mayor porcentaje de lectoras en Ios
resultados de la investigacion de mercados. Son revistas dirigidas totalmente a Ia
juventud femenina entre 12 y 22 afos de edad y tratan temas - de mterés juvenil,
como moda, belleza, dietas, ejercicios, salud, etc.

Resulta importante aclarar que aun cuando la camparfa sera para el Distrito
Federal y su drea Metropolitana, el hecho de que la circulacion de estas revistas
sea nacional permitirda abrir camino para la realizacion de futuras campanas
encaminadas a la prevencién de los trastornos alimenticios.
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e 'Cartel ‘ : v

“El cartel es un medlo exte i por excelenma porque alcanza al grupo
objehvo ya otros sectores del me‘fca o ’,que p‘ den estar dlrecta o mdnrectamente
: relacxonados con Ia problematuca social que se aborda : : ’

o : Este medlo se el|g|o porque puede ser distribuido en dwersas plazas de
: ‘dlstmta indole com ) escuelas centros de salud N B

: EI cartel se elngné por eI nivel de alcan' Iogra. ya que ademas de

:Ilegar ef c1entemente al grupo ObjethO, capta Iav atencién de .otros segmentos
: como famlhares o amigos de quien padecé anorex:a ylo buhmla y que,-sin duda,
»estarén mvolucrados con la problemétlca de salud que representan los trastormos
altmentlmos L

e Parabuses
Aprovechando las caracteristlcas del canel de ser un medlo de publnmdad
exterior se decidi6 hacer colocaClones de

acceso para todas las edades y niveles socuoeconémlcos alos que se dlﬂge esta
campafia.

Por encontrarse en la via publica, el mensaje en un parabus, atrae la
atencion tanto de las personas que van en un auto, ya sea en el flujo vehicularo a
contrafiujo, asi como de aquellos que van caminando en la banqueta o que
esperan la llegada del transporte que abordaran, lo cual, permite que con un solo
impacto se alcance a una gran cantidad de personas, sean del grupo de
adoptantes objetivo, cercanos a éste e incluso ios que en un futuro pudieran sufrir
o convivir de cerca con los trastornos alimenticios.
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e Plétlcas en escuelas

Como- una forma de apoyo a Ia campana se Ilevaran a cabo conferencnas
sobre. los trastornos de Ia allmentamoh’ anto en: escuelas publlcas como en.
escuelas pnvadas,
la campaﬁa

a arcando asl os n ve s soc oec ! omlcos a los q _e se dmge

La calendanzamén dependeré de los espacios que cada plantel! pnoporclone

“la mformacuon de los expenos en el tema de forma dlrecta daraa los y las
; asvstentes una visién cercana de |os trastornos ahmentlcnos y de todas sus
- implicaciones. ‘

Es necesario aclarar que al final de cada entrevista realizada para los fines
de la presente investigacion, se les preguntaba a los especialistas en el tema de

los trastornos de la alimentacion si podian formar parte de las conferencias para
el desarrollo de la campana.

e Folleto

Es un medio que permite ahondar en la informacién que se desea
proporcionar a las jovenes mas afectadas por los trastornos ahmentucios y a
aquellas que son susceptibles de padeoerlos
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“'LoTque se” pretende con’la- elaboracnon de “un= -folleto es explicar con
profundidad “los “trastornos fisicos y emocuonales que conlleva el padecer
trastornos alimenticios. Al ser distintos los trastomos de la anorexia y la bulimia se
pretende explicar por separado cada enfermedad apoyandose en las imagenes
con las que se compone la campaiia, reforzandose, de esta forma, el concepto
creativo: un camino a al muerte.

Es el folleto el medio que permite englobar, unificar y cerrar la campana de
publicidad social que se presenta en este trabajo de tesis. Ademas, se
proporcionaran las alternativas de atencion.y sqlucién que tienen las jovenes que

“padecen o conocen un caso de anorexia y/o bulimia.

Este medio permite, entonces, elevar. el nivel de conocimiento de las
‘consecuencias fisicas y emocionales de los trastornos de la alimentacién en el
' plblico objetivo, ya que la intencién de esta campaiia es proporcionar la mayor
informacién posible de las implicaciones de padecer anorexia y bulimia.

s Articulos promocionales .

Los articulos promocionales funcionaran para reforzar la campaﬁa,zyai que}
ese articulo que se obsequia permite, por su uso cotidiano, que Ios‘ryn‘e,nsaj'_es quer o
en éstos se incluyen sean leidos constantemente. El medio tiene la caraétéristica
de ser durable, lo cual, permite una interaccion continua entre la cémpaﬁé y el,'

grupo objetivo.

Los articulos promocionales que se distribuiran son: un espejo de bolsillo y
una pluma. Estos objetos fueron elegidos porque son de uso frecuente en las
jévenes de 15 a 20 aflos, entre otros grupos.

Ahora que ya se han mencionado los medios que se eligieron, sus

“caracteristicas y las causas ’por las cuales fueron seleccionados es posible decir
que con eflos sera posible cubrir, en forma satisfactoria, las necesidades de
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mformacubn que fueron delectadas al reallzar la vestngacnon de mercados de tlpoﬁ
social abordada enel cap(tu|o anterior. : ]

Una vez teniendo claro cuales son los medlos en los que se plasmaran las
estrategias de comunicacion disefadas, llega el momento de elaborar un plan de
medios, en el cual, se establezca el como dichas estrateglas llegaran al grupo de
adoptantes objetivo. En el siguiente apartado se expone a detalle el plan de
medios que se ha disefiado para esta campaiia. -

4.2.3 Plan de medios

La campana de publicidad social para sensibilizar a la poblaciéon femenina joven
de 15 a 20 de edad, de los niveles socioecondémicos A/B, C, C+ y D+ sobre las
causas y consecuencias de padecer Anorexia y Bulimia, esta disefiada para una
duracién de tres meses (junio, julio, agosto) se decidié lanzar la campaiia en junio
y que permanezca hasta agosto por estar cerca el verano, que es un tiempo
propicio para que tas jévenes que integran el grupo de adoptantes objetivo tengan

especial preocupacién por su apariencia fisica, en la que un cuerpo delgado es el
ideal.

Durante este tiempo se haran llegar las estrategias de comunicacion
(ejecuciones) a través de los siguientes medios:

En primera instancia se crear4 un equipo de trabajo integrado por 10
personas voluntarias, el cual, se encargara de la distribucioén de los carteles en los
diferentes puntos que se mencionan mas adelante, asi mismo tendran como tarea
entregar las postales, los articulos promocionales y folletos a los asistentes a las
conferencias que se lleven a cabo a lo largo de los tres meses de duracién de la
campafa, finaimente tendran la funcion de supervisar la organizacién de cada
platica en las diferentes escuelas.



e Postales " R T s e e e i S

Serie de 9 postales que se distribuiran a lo largo y ancho- del Dlstrlto
Federal y su area Metropolitana en aquellos lugares que suelen’ frecuentar los
jovenes, como cafeterias, cines, restaurantes, escuelas, dtscotecas, cer_\tros de
entretenimiento, clubes deportivos, gimnasios, etc. Y que estaran colocadaskken
displays disefiados especialmente para las postales.

Las postales también se distribuiran en las escuelas donde se lieven a cabo
las conferencias, otorgando por persona la serie que en su conjunto forman, esto
permite hacer llegar la campaiia de forma directa al grupo de adoptantes objetivo.

La distribucién de las postales se realizard por medio de la empresa de
publicidad en tarjetas postales ESCAPARATE, dicha empresa maneja distintos
circuitos de distribucion, pero los que convienen a esta campafia son 3:
Escaparate 2, Escaparate 3 y Escaparate Cinemex, los cuales se exponen a
continuacion.

Escaparate 2

» Distribucion: Restaurantes y Cafeterias

* Puntos de distribucion: 150

e Plazas: D.F (150 puntos)

e Postales Distribuidas al mes por anunciante: 120, 000 plezas

e Consumidores Potenciales: 500,000

e Grupo Objetivo: Hombres y Mujeres

e Edad: 18 a 55 aflos

* Nivel Socioeconémico: A/B-C+

e Perfil: Profesionistas, padres de famitia y estudlantes
Escaparate 3

. Distribucién:  Universidades, gimnasios, - librerfas, = clubes

deportivos, institutos, papelerias
. Puntos de Distribucion: 120
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Plazas D. F (80 puntos), Guadalajara (20 puntos). Monterrey (20

puntos) ’ R : ;
Posta!es dlstnbundas al mes por anuncnante 96 000 plezas

Perfil: Estudiantes y depomstas
Escaparate Cinemex

Puntos de distribucion: 29

Pilazas: D.F, Cuernavaca, Estado de México, Guadalajara
Consumidores potenciales: 2,500,000

Distribucién: Al comprar los boletos en las taqulllas se entrega la
Agenda Cinemex con la postal encartada

Grupo Objetivo: Hombres y Mujeres

Edad: 6 a 65 afios )

Nivel Sociceconémico: A/B, C+ y D+

Perfil: Pablico en Generat

Se distribuiran un total de tres postales por éada uho de los meses dué dure la
campafia. A continuacién se detalla la distribucién de éstas en cada uno de los
circuitos elegidos a partir del tlempo de duracuon de ésta:




Agosto
{ Junio Julio
Escaparate 2 Escaparate 3 Escaparate
Circuito H
Cinemex
Atracén Aislamiento
Postal 1
Postal 2 | Culpa Dientes Debilidad
Postal 3 |Bascula Mano , . Muerte
o <t Depende del tiraje
p.d.m’ | 360,000 288,000 . .|de la Agenda
o = : -+ | Cinemex

La empresa Escaparate (2003) comenta Ana Maria Buenﬁl Ejecutlvo de
Ventas, no cuenta con tanfas especuales cuando se trata de una campafia de
publicidad social o. como ellos lo llaman Marketmg con causa. sm ‘embargo, es
posible conseguir a través de ella un patrocmlo. el nombre de la empresa
patrocinadora apareceria e ‘“tonces ya sea al frente oal reverso dela pos‘al

s Carte!l

Se hara una: dlstnbucién de 500 carteles en escuelas (secundarias,
preparatorias y universidades) y centros de salud (Cllnlcas del IMSS, Clinicas del
ISSSTE y Centros de Salud Publica) en ‘el Distrito Federal y su area Metropolitana.

* p.d.m: postales distribuidas al mes

TESIS CON
! FALLA DE ORIGEN




EI cartel se. podra colocar en dlferemes espacuos de dlchas escuelas y
centros de salud como cafeterlas. penédlcos murales pasillos, etc, es decir, en los
-espacios destlnados para este tlpo de lnfon'naaon que es ajena a las instituciones

L antes mencnonadas En el caso’ de" as escuelas donde se lleven a cabo las
" conferencias, el cartel inciuira la fecha, el Iugar yel horarlo donde éstas se lleven a

cabo.

e . Parabuses
La empresa EUMEX (Distribuidora de Publicidad en Mobiliario Urbano) (2003)
es la que se encarga de la distribucion y colocacién del anuncio de los Ilamados
“Parabuses” en el Distrito Federal, la insercién del anuncio es catorcenal y
cuando se trata de una campaiia de publicidad social el espacno es gratunto. sin
embargo conlleva algunas restricciones, como lo es la colocaciénvdeAl aqu»ncno,:
en espacios y tiempos disponibles durante el periodo que dure la campaﬁa“

Teniendo en cuenta que la presente campaiia permanecera al aire durante -
tres meses (junio, julio y agosto) se solicitara a EUMEX la insercién del anuncio a‘nﬂ :
300 parabuses (150 a flujo vehicular y 150 a cbntraﬂujo), preferentemente en
zonas escolares y con las rotaciones que su disponibilidad les permita.

"En lo que respecta al Area Metropolitana, que abarca una pequefia parte
del Estado de Meéxico, la empresa distribuidora de parabuses se denomina
URBAMEX, a la cual se le solicitara la colocacién de 150 inserciones del anuncio
en parabuses, con una rotacion constante, segtin disponibilidad de espacios y
tiempos, durante el periodo que dure la campaia.

- Datos proporcionados por Madficio Fajardo, Ejecutivo de Ventas de EUMEX
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e Revistas o i —J . T

" Tomando en cuenta que las revistas elegidas son de "e'dicién catorcenai, se

hara una insercién alternada en ambas publicaciones, lo ‘cual, da un total de 6

anuncios durante el tiempo que la camparia se mantenga al aire, quedando la
distribucion de la siguiente forma:

Revista Revista
Ta Por ti

18 Quincena de
Junio
Ejecucion Bario

2% Quincena de
Junio Ejecucion Bascula

(insercién a media plana)

12 Quincena de

Julio RO
Ejecucién Debilidad

22  Quincena de

Jutio s Ejecucion Mano ..

12 Quincena de i
Agosto Ejecucion Dientes

2® Quincena de

Agosto ’
Ejecucion Aislamiento

Como ya se ha expuesto anteriormente, algunos medios destinan espacios
gratuitos o con tarifas especiales para campafias de causas sociales, la revista
Por ti es uno de ellos, Rosa Maria Guillén, ejecutivo de ventas de dicha revista
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comenta’ que se ofrece el 50% de descuento sobre el costo de cada insercién por
edtcnon ; ‘

' Platicas en escuelas
' Las cbnferencias se llevaran a cabo basicamente en las escuelas en donde
 fue posible realizar la investigacion de mercados, ésto por el interés que despertd
- ei‘ tema de los trastornos alimenticios en aquellos que se encargaron de brindar el
acceso a dichas instituciones.

No es posible realizar una calendarizacién de conferencias porque esto
depende de los tiempos y espacios que brinden para este fin tanto las escuelas
como los especialistas participantes en esta parte de la campaiia.

s Folleto

Seran 1,000 folletos los que se distribuirdn en escuelas y centros de salud
del D.F y su drea Metropolitana. La distribucién en las escuelas sera constante
durante el tiempo que dure la campana, ya que, es e! folleto el medio que engloba

toda la informacién que se desea trasmitir al grupo de adoptantes objetivo a través
de la campafia.

El equipo de trabajo, del cual se hablé previamente, sera el'encargado de
hacer una entrega directa del folleto al inicio de cada conferencia en las escuelas.

. Artlculos promocionales
Se produciran 500 espejos de bolsillo y 500 plumas que serén repartidas

por el equipo de voluntarios entre los asistentes a las pléticas que se lleven a cabo
en diversas escuelas.




4.3 Presentacion de Ejecuciones
En este apartado se presentan las ejecuciones que mtegran Ia campaﬁa de
publicidad social. Se produjeron un total de nueve ejecuclones para postales seis
para revista, un cartel, mismo que sera usado en Parabus un ‘folleto y dos

articulos promocionales.

Se incluyen en el presente apartado, las nueve ejecuciones
correspondientes a las postales, el cartel, el folleto y los articulos promocionales.
: Los anuncios de revista se incluyeron aun cuando siguen el mismo formato que
! : Ias postales, la unlca diferencia es que presentan la explicacion del trastorno en la
lrnager\ yno al reverso del anuncio como las postales.

En primera instancia se expone el racional creativo de cada ejecucion,

. expllcando la ‘denotacion y connotacién de la misma. La denotacién se refiere a

la descrlpcmn de ‘todos fos elementos que conforman la imagen y en la
gonnotamén se hace referencia a la imagen y su relacidn con el texto.

" Después de cada racional se presenta la ejecucién correspondiente a un
trastomo fisico o emocional de la anorexia y la bulimia. En segundo lugar se
expone el anuncio para cartel y parabuses, posteriormente el folleto y finalmente
se incluyen los articulos promocionales que se eligieron para los fines de la
presente campafia.
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: EjecucuSn. Eéscula

Cabeza: )
“Querido Diario:”

Copy:
“30 kilos, no son suficientes para estar deigada”

Esta ejecucion esta basada en dos trastornos de la Anorexia, uno de tipo
fisico y otro de caracter emocional:

Trastorno fisico: El infrapeso (peso muy por debajo de lo normal) que llegan a
alcanzar las jovenes que padecen Anorexia.

Trastorno Emocional: La distorsién de"”la imagen corporal por la cual, ain
cuando ellas ya ‘estan sumamente delgadas se consideran
gordas, puesto qhe, al Verse al espejo observan su cuerpo
en dimensiones  alteradas, esto debido a la falta de
alimentos. :

La imagen estad compuesta por doé elementos basicos, los pies de la joven
anoréxica y la bascula que la sostlene la bascula marca su peso y el copy lo
_refuerza “30 kilos no son suﬁcientes para estar delgada”, el copy muestra la
obsesnén quizas sufnmrento que Ie causa aun “pesar tanto y esto solo puede
confesarlo a su dlano porque sabe que nadle mas la entenderla.
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Ejecucion: Bdscula (Postal frente y atras)

estar o\clr;ada

El infrapeso (peso
muy por debajo de lo
normal) es una
consecuencia MORTAL

de la ANOREXIA.

ANOREXIA

Te regala la
delgadez, pero
te roba la vida

Si necesitas apoyo o informacién llama ala
linea de ayuda 01-800-AYUDA-83

Postal | de 9

fRegala esta postal a quien la necesits
Tanota graturta, prohitvda su venta
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Ejecucion: Cepillo

Cabeza:
“Querido Diario:”

Copy:
“Creo que el cepillo se ha convertido en mi peor
enemigo”

La stguuente ejecumén muestra un trastorno fisico de la
Anorexia: :

La caida del
cual, 'no Vu'eﬂlve ja crecer a

El copy |leva |mplicna la negacn‘)n de la enfermedad “Creo
que el ceplllo se ha convertido en mi ‘peor enemlgo y es que una
joven anoréxica es capaz de culpar a cualquier cosa (incluso a un
cepillo) del deterioro que sufre su cuerpo, su persona, el cual, ella
misma se ha provocado. En la imagen es posible observar como la
joven desprende con aparente indiferencia, que en realidad disfraza
el sentimiento de frustracion y desesperacion, el cabello que se ha ido
en el cepillo, tratando de ignorar lo que ve y, seguramente, sin saber
que ese cabello perdido jamas regresara.
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Ejecucion: Cepillo (Postal frente y atras)

o convertido

eN M PLOT eNEMIqO...

Postal 2 de 9

La caida del cabello
sin control es una
de las consecuencias
IRREVERSIBLES de
padecer ANOREXIA,

LA ANOREXIA

Te roba la vida

Si necesitas apoyo o Informacién llama a Regala esta posts] 8 quien |a necesite
la linea de ayuda 01-800-AYUDA-83 Tarjeta gratuda, prohbida su venta
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Ejecucion: Debilidad

Cabeza:
“Querido Diario:”

Copy:
“Mi cuerpo parece estar dormido, no me puedo levantar”

En esta ejecuciéon se encuentra implicito uno de los trastornos
fisicos de la anorexia:

La debilidad y el agotamiento como uno de los primeros
indicadores de la existencia de una desnutricién severa. :

El copy da la referencia inmediata de la debilidad y él
agotamiento que desembocan en un fuerte cénsahcid, el cual es
padecido por una joven después de haber pasadovarios dias -
consumiendo una minima o nula porcion de alimento, episodio que, al
repetirse continuamente, sin duda, la orillara a la hospitalizaciényala
alimentacion artificial, via venérea, para devolverle la vida. taly cdmo'
se observa en la imagen. o
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"Ejecucion: Debilidad (Postal frente y atras)

((aeride Diariod

Mi cuerpo parece estar dormido,

Ii! Nno Me puedo levantar..,

A

La debilidad por la

falta de alimentos
(desnutricién Yy
anemia) es una
consecuencia MORTAL

de padecer ANOREXIA.

ANOREXIA

La muerte es el
siguiente paso

Si necesitas apoyo o informacion lama a la
linea de ayuda 01-800-AYUDA-83

Postal 3 de 9

Regela esta postal a quieh la necests
Tarjeta gratuita, prohibida su venta
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Ejecucién: Muerte :

Cabeza:
“Querido Diario:"”

Copy:
“Todavia siento frio”

La ejecucidn que aparece a continuacion se-basa en el
trastorno fisico de la anorexia que aqui se expone:

La hipotermia que se refiere a una temperatura corporal muy
por.debajo.de la normal. El frio constante es una de las primeras
avidencias de que alguien padece anorexia.

~ En la imagen se observa el cuerpo, sin vida, de una joven
acostada sobre la cama de un hospital, y se refuerza con e! copy
“Todavia siento frio", el cual, ademas, hace referencia a una joven
que en la platica intima con su diario ya habia expresado con
anterioridad aquella constante sensacién de frio. El frio y el temblor
del cuerpo, que facilmente llega a convertirse en hipotermia,
acompafara a quien convive con la anorexia desde el inicio de la
enfermedad y, en dado caso, hasta el Ultimo paso del camino que la
lleve a su muerte.
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Ejecucion: Muerte (Postal frente y atras)

Quevide Diavio!

Todavia siento frio...

Postal 4 de 9

La hipotermia que es la
temperatura corporal
muy por debajo de lo
normal y las manos
frias y humedas son
consecuencias de

padecer ANOREXIA.

BULIMIA

La muerte es el
siguiente paso

Si necesitas apoyo o informacién llama ala Regaia esta postal & quisn la necesits
linea de ayuda 01-800-AYUDA-83 Tanets gratuts, prohibids su venta
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Ejecucion: Atracén

Cabeza:
“Querido Diario”

Copy:

“Yo solo queria un pedacito”

La presente ejecucion representa un trastorno emocional de
la bulimia:

La culpa que deviene después de un atracdon, las jovenes que
padecen bulimia ingieren de forma compulsiva cientos de calorias en
un periodo breve de tiempo, cuando terminan de atracarse y se dan
cuenta de lo que han hecho deviene el arrepentimiento que se
convierte en un sentimiento de culpa que las lleva a autoinducirse el
vémito.

En la imagen es posible apreciar un plato con restos de pastel
y una joven recostada detras de éste (fuera de foco) sugiriendo la
idea de haberse dado un atracén, que se sustenta en el copy “Yo solo
querfa un pedacito”, el conjunto de imagen y copy ayudan a mostrar
el sentimiento de culpa que enfrenta una joven bulimica al intentar
comer sélo un pedazo de pastel y terminar ingiriendo cientos de
calorias sin estar consciente de lo que pasa.







Ejecucion: Atfracdn (Postal frente y atras)

wevrido Diario!

fring -
T*JO'{:JL 2 JLey \fk.alhc RdeE , PERe \.,«-) SEETE
it e

P

. Postal 5 de 9
Bl atracodn (consumo

exagerado y en poco
tiempo de alimentos)

es acomparnado por
sudor, mareos, frio
Y culpa, una
consecuencia de

padecer BULIMIA.

LA BULIMIA

Te regala la
delgadez, pero
te roba la vida

Sl necesitas apoyo o informacién llama a la Regais esta postat & quien Ia neceste
linea de ayuda 01-800-AYUDA-83 Torieta gratutta, prohibida sy vens
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Ejecucién: Mano

Cabeza:
“Querido Diario”

Copy:

“Hoy no puedo escribir, mi mano me delata”

La imagen de esta ejecucion expresa un trastorno fisico de la
bulimia:

Las lesiones en los nudillos de los dedos, debido a que las jovenes
que 'pade'cen, este trastarno, al autoinducirse el vémito rozan
’cbnstantemente sus dedos con los dientes.

Se presenta la imagen de una joven recostada en la cama de
un hospital y se observa en el primer plano su mano, la cual, deja ver
las llagas en sus dedos, y en segundo plano, fuera de foco, parte de
su cuerpo. El copy que dice “Hoy no puedo escribir, mi mano me
delata” expone la impotencia de la joven al no poder escribir y su
verglienza porque las liagas de su mano delatan sus actos bulimicos.
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Ejecucién: Mano (Postal frente y atras)

Querido Diario’

oy ho puedo escribiv,
M1 Mano mMme delata.,,

L
=2

I TIPS A I

Postal 6 de 9

Las heridas en las
manos son provocadas
por el roce de éstas
con los dientes al
momento de provocarse

el vémito, una
consecuencia de padecer
BULIMIA.

BULIMIA

La muerte es el
siguiente paso

Si necesitas apoyo ¢ informacién llama a la Regala ssta {8 quien ia neceste

tinea de ayuda 01-800-AYUDA-83 Tarjeta gratuta, prohibeda su venta

i)

TESIS CON
FALLA DE ORIGEN

e




TESIS CON
FALLA DE ORiGEy

318



Ejecucién: Culpa

Cabeza:
“Querido Diario”

Copy:

“Asi limpio mis culpas”

La presente ejecucion expone un trastorno emocional de la -
bulimia. Para la joven que padece bulimia, el incurrir en actos como.
el atracén representa un sentimiento de culpablhdad al no poder
controlarse ante la comida, al sentirse llena de vergUenza busca
limpiar ese acto y sentimiento de culpa a través del vémito
. autoinducido. :

La imagen presenta a una joven en el baﬁo con expresuén de
angustia ante sus acciones, - el copy “Asl |ImpI0 mls culpas muestra
la situacién emocional que vnve esta Joven cuando después del
atracon quiere limpiar sus actos que le causan repulsién
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o-eone - Ejecucion: Culpa (Postal frente y atras)

El vémito autoinducido
para liberarse de 1la
culpa que genera el
atracén es una de las
primeras evidencias de
la existencia de
BULIMIA.

LA BULIMIA

Te roba la vida

Si nhecesitas apoyo o informacién llama ala

linea de ayuda 01-800-AYUDA-83

Postal 7 de 9

Regala esta postal a quisn la necesite
Taneta gratuta, prohibida su vents
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, Ejecuclyén:TVDiente's N

‘Cabeza
L “Quendo Diario:”

Copy: ,
- “Sonreir es tan dificil”

Esta sjecucion muéétta tjfniyt'rrarstorynd flsico‘de la bulimia:

El deterioro de los d:entes la dentadura sufre la perdnda de esmalte
en la cara interna de los dlentes' Io cual facilita la produccion de
caries, los dientes tienen una apanencna amarillenta o gris, este
trastorno es provocado por el continuo paso de 4cidos a la boca
cuando las personas vomitan constantemente.

En la imagen se muestra una joven en el hospital portando
una mascarilla de oxigeno, el copy del anuncio “Sonrelr es tan dificil"
demuestra e! sentimiento de tristeza de la joven, puesto que al tener
una su dentadura desgastada ya no puede sonreir mas y, a su vez, lo
dificil que resulta padecer este trastorno alimenticio y la infelicidad
que le provoca el tener que estar hospitalizada una vez mas.
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Ejecucion: Dientes (Posta! frente y atras)

Querido Diario!

Sonreir g?n figl
=

A JORATC |

e wida i

Postal 8de 9

El deterioro de los
dientes es provocado 3 b
por los &cidos que e
. -
-
;!'r

acompanan al vémito,

una consecuencia
IRREVERSIBLE de
padecer BULIMIA.

LA BULIMIA

Te roba la vida

Si necesitas apoyo o informacién llama ala Regats esta I 8 quien Is necesite

linea de ayuda 01-800-AYUDA-83 Taneta graturta, prohibida su venta
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Ejecucién: Aislamiento

Cabeza:
‘?Queridp Diario”

- Copy:
“Tu sabes por qué me escondo”
El trastorno que se plasma en esta ejecucion es de carécter

emocional 'y lo presentan tanto las jéovenes que padecen anoreXIa
como las que padecen bulimia:

El aislamiento social como una forma de alejarse_de la reahdad que
las rodea, de la gente que les recuerda qu ,cad 'dla estén mas
delgadas de encerrarse a vwnr con y para su enfermedad Bt

La Imagen muestra una joven recostada en Ia cama de un
hospltal en posicion fetal y tapando su rostro con una mano el copy
“Tu sabes por qué me escondo” delata la necesidad de aislamiento,
de refugio, que sienten las jovenes con anorékia y bulimia al caer en

‘los actos propios de cada trastorno. :
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Ejecucion: Aislamiento (Postal frente y atras)

<.

ANOREXIA 3 BULIMIA

Te regalan la delgadez,
te roban la vida

pero

El aislamiento es una

de las primeras
evidencias cuando
alguien padece

ANOREXIA y/o BULIMIA.

Postal 9 de 9

ANOREXIA Y BULIMIA

Te regalan la
delgadez, pero

te roban la vida

8] necesitas apoyo o informacion llama ala
linea de ayuda 01-800-AYUDA-83

Regals ssta postal a quien {a necesite
Yarjeta gratuita, prohibide su venta
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Ejecuclén- Su:crd/o (Cartel)

”Cabeza ‘ .
“Quendo Diano-"

Copy:' ‘ : s
““Hoy vivvi‘rﬂm,er icurestgt‘anto"

Esta ejecucu&n es la que se va a utmzar para medlos de
publlmdad extenor y. se basa ‘en’un trastorno emocxonal que se
: presenta tanto enla Anorexua como en Ia Bu

Su constante sentimiento de culpa- las lleva incluso a la idea del
suicidio, Los pensamlientos obsesivos ‘se presentan como una
reaccion de la mente de alguien que por determinado tiempo vive
bajo la influencia de los trastornos alimenticios, al no encontrar en
estos la satisfaccion deseada sino que, al contrario, su calidad de
vida se vuelve mediocre, piensa en la idea de quitarse la vida, dejar
de existir para abandonar su tormento.

En la imagen se puede observar a una joven alejando de ella
la fuente de vida que se le proporciona en un hospital, y reflexiona
ante su diario sobre si vale la pena vivir asl, visitar continuamente el
hospital para “recuperarse”’, y regresar a la vida para reencontrarse
con su inseparable amiga, la anorexia o la bulimia, 1o cual, es parte
det circulo vicioso en el que ha caido sin darse cuenta de ello.
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Ejecucion: Suicidio (Imagen Cartel)

Querido Diario’
Hoy vivir me cuesta tanto...

Auicidio
nsecuend
do emoci P
en el que se
Nncuentra quien
sufrg Anorexia
i%afo Bulimia
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Ejecucién: Béscula (Revista)

Queride Diario’

30 wilos. no fn STERECIE T eard) estar delgada

El infrapeso.
peso muy por
debajo de

lo normal,
75 una
consecuencia
mortal de

la Anorexia

Te regalfa
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Ejecucion: Debilidad (Revista)

Quevide Diario!l

M; cuereo pavrece estar dormido,
no Mme puedo levantar...

|~n1 i'(\‘ C\\'\t
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Ejecucién: Mano (Revista)

Querido Diaric’

Hoy no puwedo escribiv,
mi mano me delata...

Las heridas en las
manos son provocadas
por el roce de éstas
con los dientes al
momento de provocarse
el vémito, una
consecuencia de
padecer Bulimia

. e ———
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Ejecucion: Culpa (Revista)

la ex:.st.
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Ejecucion: Dientes (Revista)

Queride Diario!

Sonreir s

El deterioro de los
dientes es provocado
por los acidos que
acompafan al vémito,
una consecuencia
irreversible de
padecer Bulimia
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Ejecucion: Aislamiento (Revista)

A

ANOREXT

Te regalan la delgadez, pero
te roban la vida
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- Son un total de ocho caras las que conforman el folleto que
se elaboro para ahondar en Ia mformamén sobre Ios trastornos flsucos

- y emocionales que traen como consecuencta Ia anorexua y la buhmla :

: yse d|v1de de |a s1gunente forma

o Cara1 -> lmagen Suicidio (Portada)

B Cara 2 Conceptos (Trastornos alimenticios, Anorex1a y Bul|m|a)

: .Cara3 > Imagen Aislamiento (apoyando a cara 2)

Cara 4 -> Trastornos fisicos y emocionales de la anorexia.

- Cara5 - Imagen Debilidad (apoyando informacion sobre anorexia)
Caraé - Imagen Dientes (apoyando informacién sobre bulimia)
Cara 7 - Trastornos fisicos y emocionales de la bulimia.

Cara 8 <> Informacion de niumeros telefonicos de asociaciones que
atienden a pacientes con anorexia y/o bulimia y
finalmente la imagen que da la esperanza de volver a la
vida si se reconoce a tiempo la enfermedad.

Articulos Promocionales:

A continuacion se presentan los articulos promocionales que
se emplearan como apoyo a la camparia, se trata de un espejo de
bolsillo y una pluma, en ambas el texto que se usa es:

“ANOREXIA Y BULIMIA”
"Te regalan la delgadez, pero te roban la vida”
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En el caso del espejo, al |gual que la parte trasera de Ias
postales, se incluye la siguiente leyenda:*

“Si necesitas apoyo o informacién llama a la linea de ayuda:
01-800-AYUDA-83"

¢ Pluma

Con esto se da fin a la exposicién de todas las ejecuciones
que integran la campana de publicidad social que en este trabajo se
propone, la cual, como se explicéd daria inicio en Junio de 2003 y que
culminaria en Agosto del mismo afio.
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CONCLUSIONES

Son muchos y de diversa indole los problemas que afectan ia estabilidad de
nuestro pals, algunos se relacionan directamente con la salud pablica, como lo es
el caso de los trastornos alimenticios que se han observado a lo Iargb del
presente trabajo de tesis.

La Anorexia y la Bulimia, si bien, no son enfermedades nuevas, si han
incrementado su estadistica de mortandad en los Uitimos afios. La extenuante
invitacién a la delgadez que hacen los medios, aunado a la presion soc:al sobre
este aspecto, resultan ser el detonante principal para la apariciéon de cpaqu|era 4]
de ambos trastornos de la alimentacion, precedidos por una carga psiéo!égiéa que
permite el desarrollo de estos trastornos en los individuos qyiie 'lrbs pédecen.
generalmente mujeres jovenes, aunque cada vez son mas los varones que sufren
estas alteraciones de la alimentacién. '

Las alarmantes estadisticas de mortandad a causa de estos padecimientos,
asi como la necesidad de informacion que manifestaron las jovenes participantes
en la investigaciéon de mercados realizada para los fines practicos de esta tesis,
permiti® que se planteara el uso de las herramientas del Marketing Social o
Mercadotecnia Social como una opcién factible que permita dar los primeros
pasos para la construccién de un camino hacia la solucién del problema.

En México son pocas las instituciones que llevan a cabo el Marketing Social
debido, principaimente, a la falta de recursos y/o patrocinios. Sin embargo, el
Marketing Social resulta una herramienta basica para el desarrollo de campanas
de publicidad social, ya que, es necesario conocer de antemano la problematica
social que se promueve y al grupo de adoptantes objetivo al que se dirige la
campafa para poder elaborar los mensajes que puedan sensibilizar, concientizar
o cambiar determinados habitos en la poblacién. ’ :
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) Conforme se tba Ilevando a cabo el caso practico se comprobaba que sf era
posible aphcar los fundamentos del Marketing al area social, puesto que partia de
“una causa. socnal “los trastornos alimenticios, que en el Marketing Comercial
: serfa el Producto se llevaba a cabo una campaiia de publicidad social que seria
"Ia Promocuon. se planeaba la distribucién de las estrategias de comunicacidn que
se traduce enla Plaza; y el objetivo de promover la adopcion de una idea social y
' lograr un cambio de actitud que seria el Precio.

El conocimiento profundo que se logré del grupo objetivo a través de la
investigacion de mercados y la aplicad'énde los’ resultados: : prueba' que las
herramientas del Marketing son apllcables al émb:to somal permltlendo hablar de
la existencia real de un Marketing Socual J

La anorexia y la bulimia representan una causa social que puede ser
atendida a través del uso de las herramientas del Marketing Soclal adaptandose
de la siguiente forma: Producto—Causa Social; Promocién- Camparia de publicidad
social; Plaza - Distribucion de las estrategias de comunicacién; Precio- Cambio de
actitud del grupo de adoptantes objetivo.

En México se han abierto espacios para atender a pacientes que padecen
trastomos alimenticios, sin embargo, esto no ha sido suficiente, ya que, estas
enfermedades se han convertido en un problema de salud publica. A partir de esto
se observo la necesidad de realizar una campaifia de publicidad social como una
de las partes que conforma el Marketing Social para sensibilizar al grupo afectado.

Para llevar a cabo una campafa, sea social o no, es necesario involucrarse
a profundidad con el producto, servicio o causa social a promoverse, es por eso
que se realizd una investigacion a fondo sobre lo que son los trastomos
alimenticios anorexia y bulimia, sus causas y consecuencias.
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La Anorexia es una enfermedad de origen mental, es de hecho,:-hoy en dia,=-

la principal causa de muerte en el area de la salud mental. Este trastorno
alimenticio se define como una falta anormal de ganas de comer hasta Ilegar ala
inanicion (sin hambre) y se caracteriza por un miedo obsesivo a engordar. Esta
enfermedad se presenta principaimente en mujeres de 12 a 25 afios de edad '

Es posible ubicar la primera descripcién de anorexla ente el ‘ﬁo 98 y 138
d.C, pero no fue sino hasta la Edad Media cuando esta enfermedad prollfero con
la aparicion de las “Ayunadoras Voluntarias” quienes ofreclan avDuos su cuerpo y )
hacian el sacrificio de dejar de comer para demostrarle su amor y devoclon con el
tiempo su vida se desgastaba hasta llegar a Ia muene ' '

El contexto de esta enfermedad ha cambiado a lo largo del tiempo Il'egando
hoy a ser un método “eficaz”, aunque mortal, para bajar de peso, las jovenes caen
en la anorexia cuando no se sienten conformes consigo mismas, con su cuerpo y
su apariencia.

Sin embargo, no todas aquellas que desean obtener el “cuerpo perfecto”
caen en las redes de esta enfermedad puesto que se reqdiere tener cierta
vulnerabilidad psicoldgica, por ejemplo el abuso sexual en la infancia, la
convivencia en un ambiente familiar violento, presencia de adicciones en algun
integrante de la familia, padres exigentes, perfeccionistas y controladores, padres
obsesionados con el ejercicio y las dietas, entre otras experiencias, para que su
deseo por bajar de peso las lleve a padecer este u otro trastorno alimenticio.

La anorexia trae consigo diversos trastomnos, tanto emocionales como
fisicos, que se hacen evidentes a medida que avanza la enfermedad. Entre los
trastornos emocionales que aparecen se encuentran la visidon alterada de la
realidad, la distorsion de su imagen, el aislamiento y la negativa insistente de estar
enferma. Por otro lado, los trastornos fisicos mas evidentes son la caida del
cabello, la hipotermia, la debilidad y el infrapeso a causa de una desnutricién



’severa EI conjunto de todos estos trastornos pueden llevar a la muerte a. ‘quien”
padece  esta enfermedad ya sea por suicidio, a consecuencia de su estado .
emocnonal o por un paro cardlaco provocado por su estado de salud f|$|ca

Por su parte |a 'bullmla es un trastorno alimenticio que se caracteriza por
alternar penodos de r stncuén allmentana y “atracones” con alimentos de altos
: : contemdos caléncos ‘como chocolates, ‘dulces, pasteles seguidos por vémltos,
‘automdumdos y uso éxcesNo de Iaxantes ylo diuréticos.

“ Los actos bulimicos se han'régi‘s‘t\r’akdo a través del tiempo, sin embargo, a
diferencia de la actualidad, en tiempos rémotos obedecian a factores culturales,
sociales y religiosos. Los romanos consideraban el acto de comer
exageradamente como un placer y sol[an autoinducirse e! vémito para seguir
disfrutando sus manjares. En la Edad Media el vomito se consideraba como un
acto de penitencia, de esta forma se podian liberar de los pecados cometidos.

Existen rasgos psic6|égiéds caracteristicos que presentan las bulimicas y
que pueden ser, a su \)éz -bredlsponentes para la aparicién de dicho trastorno.
Son jovenes . con baja autoesnma, con inestabilidad afectiva presentando estados

de humor depresuvos y altamente variables, conducta compulsiva y baja tolerancia
a la ansiedad y a la frustracion.

La bulimia conlleva trastornos fisicos y emocionales evidentes en la
persona que la padece. Entre los principales trastomos fisicos estan los
provocados por los constantes atracones como debilidad extrema, pérdida de
esmalte dentario, aparicion de heridas en los nudillos de las manos por el

constante roce de éstas con los dientes, pérdida de potasio, sodio y magnesio en
la sangre.
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...-.El.uso de laxantes y diuréticos provoca dolores abdominales, diarreas,
constipacién del intestino, estrefimiento, calambres musculares, taquicardias,
palpitaciones, ansiedad, amenorrea (pérdida de periodo menstrual)
.principalmente.

Dentro de los principales trastornos emocionales de la bulimica se
encuentra su constante miedo a engordar, negacion ante su padecimiento,
sentimiento de culpabilidad y verglienza por incurrir en actos tan vergonzosos
como atracones y vomitos autoinducidos, y aislamiento. '

Los principales detonantes para que se presenten estas enfermedades que
se catalogan como mentales, se encuentran, por un lado, en los niedios de
comunicacion, en su publicidad y la moda que promueven, y por otro, en la presién
sociocultural en cuanto a la delgadez que se arrastra desde tiempo atras.

Los medios de comunicacion se han encargado de difundir el estereotipo de
delgadez extrema ya vigente. Dia a dia se es testigo de una constante pasarela de
cuerpos esbeltos y bellos que incitan a tener el cuerpo delgado como principal
modelo a seguir.

Las revistas encuentran en la delgadez extrema el mejor producto para
venderse. Ademas de presentar los anuncios de diversas marcas que muestran a
mujeres bellas y delgadas, presentan las mil y un dietas que se pueden seguir
para lograr un cuerpo deseable, ejercicios que permiten reducir aquellas partes
del cuerpo que se consideran con mayor grasa, etc. Todo este cumulo de
mensajes contribuye a difundir fa cultura de la delgadez.

L.a publicidad del adelgazamiento también forma parte de esta difusion del
culto al cuerpo deigado. En este tipo de publicidad se encuentra la industria de la
moda, los productos y medicamentos adelgazantes, alimentos light, clinicas de
belleza, etc. Y aquellos anuncios que sin importar el producto que promueven
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presentan el estereotlpo de belleza vngente mu;eres delgadas y bellas que tlenen :
una vida feliz y llena de éxitos. )

La presion social, principalmente “sobre las mujeres, eﬁ : cuanto ala
delgadez como algo, en cierta forma necesano para Ia aceptacnén aI mterlor de
los diferentes grupos no es nueva,: Josep Toro mencnona que la desaprobaclén
social por los excesos alimentarios de las mu;eres tuvo sus orlgenes por lo menos
en nuestra cultura, hace mas de 600 afios.

El establecimiento social del “estético cuerpo delgado ha pasado de
generacion en generacion, ya que, desde la mfancua los padres mculcan a'sus .
hijos los valores propios de la cultura a la que pertenecen. de esta forma desdev'

nifios hay un rechazo a la obesidad por lo que oomlenzan a muy temprana edad a; -

preocuparse por su apariencia fisica, por- su - cuerpo Y por estar»y mantenerse
delgados.

El modelo de delgadez ha evolucaonado con el paso del tlempo Para no ir
més lejos, en la década de los cincuenta el cuerpo |dea| deigado se caractenzaba
por un busto abundante, cintura estrecha y caderas ampllas. en aquel entonces ya
se presentaban casos de delgadez pronunciada, pero no fue sino hasta la llegada
del “fenémeno Twiggy", en los afos setenta, cuando la fama de una modelo
llamada Twiggy Yy su delgadez extrema dio la vuelta al mundo gracias a los
alcances de los medios de comunicacion.

Es quizas en ese momento donde es posible ubicar el deseo, que ha ido en
incremento hasta nuestros dias, de ser delgadas al extremo, para lo cual se hace
uso de todo tipo de métodos incluso de aquellos que ponen en riesgo la salud
como lo es el llegar a la desnutricién severa, a la anorexia.
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Una’ vez temendo claro qué son los trastomos ahmentlcios sus causas.y...
seria eI grupo de adoptantes,

sus consecuencnas fue necesano def inir cual :
objetlvo al que se dirigira la campana. o

E’I grupo afectado por los trastornos alimenticios esta (:onforniardor por:

' mujeres entre 12 y 30 afios de edad, principalmente, como puede observarse son

18 afios de diferencia, lo cual implica formas de pensar distintas, y lo que es u'r\\a', :

.. buena estrategia de comunicacion para cierta edad, para otra no lo es, por lo que ..

fue necesario delimitar el rango de edad, de esta forma el grupo de adoptantés

objetivo quedo integrado por mujeres jovenes entre 15 y 20 anos de edad de ios
niveles socioeconémicos AB/ C+, C, D+. k

Después de establecer el grupo objetivo fue necesaria la planeacion y
ejecucion de una investigacion de mercados que permitiera conocer a fondo a las
jovenes y su posicion frente a los trastomos alimenticios, el agrado o desagrado
de su apariencia fisica, la importancia que le dan a la délgadez y a la imagen
corporal y sus habitos de exposicién a medios de comunicacién.

A partir del analisis e mterpretacnén de. los . resu!tados que. arroj6é la
investigacion, entre los que se incluyen las necesndades de mformamén del grupo
estudiado, fue posible disefiar Ias estrateglas tanto creatlva wmo de medios, mas

convenientes para la campaﬁa

La informacién que se obtuvo de la investigacién permitid, ademas de
'apoyar algunos datos expuestos a lo largo del trabajo de tesis, aportar nueva
informacion y, mas importante aun, se obtuvieron estadisticas particularmente de
México (Distrito Federal y area metropolitana).

Los resultados de la investigacién de mercados permitieron observar cuales
“son las necesidades de informacién del grupo de adoptantes objetivo. Ellas
manifestaron saber qué son la anorexia y la bulimia, pero no tienen un



conocnmuento de Ias lmpllcacmnes de padecer estas enfermedades e mcluso que

‘pueden ||evar a Ia muerte

Una vez sablendo Io anterlor fue posable establecer cual seria e! objetivo
. publmntario el concepto creatwo y el ObjethO de comunicacion, los' cuales se
conv:rtleron en el eje que mantlene Ia unldad de la camparia.

Es por ello que se decndlé reahzar una estrategia creativa basada en los

e resultados de Ia 'nvestlgacmn de mercados e integrada por ejecuciones en las que

i quedaron plasmados los trastornos fisicos y emocionales que enfrenta quien sufre
‘ ,qstos padecnmlentos y que de no atenderse a tiempo conducen, indudablemente,

- ‘ala muerte.

Se establecid el siguiente Obje(ivo Publicitario: “Realizar una campaifia de
lanzamiento, de sensibilizacién acerca de los trastornos alimenticios: Anorexia y
Bulimia®. Por su parte, el concepto creativo quedd determinado por la frase un

camino a la muerte” como una forma de dar a conocer, a lo largo de la campaﬁa. ,
que estas enfermedades llegan a ser mortales. El ooncepto creatlvo quedé'

implicito en todas las ejecuciones.

Para establecer el objetivo  de  comunicacion. se..evaluaron diversas
propuestas, una de ellas se.basaba en cuestionar a las jovenes sobre sus
conocimientos de los trastomos alimenticios, otra era lanzares el reto de que
siguieran disfrazahdo las cohsecuehcias del trastorno como algo normal, una
mas mostraba a través de imégehes y textos ios pensamientos obsesivos que
tienen las jévenes anoréxicas y bulimicas.

Sin embargo, la constante negativa a aceptar su problema no permitié que

__estos planteamientos resultaran eficaces para los objetivos de la campafia. Por
ello, se establecié que el objetivo de comunicacion seria que a través de la

intimidad de un diario era la mejor forma de informar a las jévenes entre 15 y 20




Por ultlmo se dlsené una .estrategia 'de ' medios: que permmera que Ios
mensajes Ilegaran al publlco de doptantes : objetivo .en el ugar/y momento
o ‘oportunos De esta forma y tomando en cuenté las caractenstlcas 'que def nen al

grupo ObjethO se deCIdIO lanzar la campana en los stgmentes mednos

¢ Postales
- Revistas"
+ Cartel

e Parabuses -
_ _Platicas en escuelas

. Folletos o

« Aticulos prdmocionales

Las principales razones por las cuales se eligieron los medios mencionados
anteriormente, son su nivel de alcance, impacto y permanencia que Iogran de los
mensajes en la mente de los consumidores de la idea social.

La realizacion de este trabajo de tesis, que comprende investigacién
documental, investigacion de campo (entrevistas e Investigacién de Mercados) y la
elaboracion de una camparfia de publicidad social, implicé algunos inconvenientes
a lo targo de su elaboracion.
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Los problemas que fue necesano enfrentar guran en torno a tres aspectos.

En primer Iugar no: eX|sten fuentes documentales en cuanto al proceso de

realizacion de uha campana de publlcldad por lo que fue necesario acudir a las

notas obtemdas durante ‘el curso “Taller ‘de Campanas de Publicidad Social”,

' |mpart|do' por lé Profesora \/rglnla Rodriguez Carrera materia que forma parte de

Ia espemaludad en Pubhcndad que se denva ‘de la: carrera Ciencias de la
: Comumcacnén enla Facultad de Clenctas Polltlcas y Socxales

dos’ se encontraron
;s parr apllcar Ias encuestas y, en
no pocos casos, las jovenes mamfestaban una’ minima dlsponlbllldad para
contestar los cuestionarios.

 * Investig
restricciones en algunas |nst|tUC|ones educa

Por otro Iédo péfé :

El ultimo aspecto se refiere a la produccién fotografica para la elaboracion
de las ejecuciones, ya que, algunas de las peliculas empleadas sufrieron dafios
irreversibles y, por lo tanto, se velaron los negativos, por ello fue necesario realizar
mas de dos producciones para lograr el conjunto de imagenes que integran la
campania.

Retomando la hipotesis que se establecié en el proyecto de tesis que
sefialaba: Si una campanfa de Publicidad Social sirve para crear una conciencia a
favor de resolver una problematica que aqueja a la sociedad, entonces al realizar
una Campaiia de Publicidad social acerca de los trastornos alimenticios que
experimenta, principaimente, la poblacion femenina joven: la Anorexia y |a Bulimia
(un problema que en la actualidad forma parte de la problematicas sociales que
requiere prioridad de atencion) vamos a contribuir a crear una conciencia de salud
que ayude a evitar que mas jovenes sigan muriendo a causa de estos
padecimientos.



“Basandose en el sustento’ teonco de autores como Mlguel Angel Moliner y
Phillip Kotler en lo que al Marketmg Soclal se ref ere el cual,’ se expuso a lo largo
del presente trabajo de mvestlgacnén ‘es. posible decxr que la hipdtesis es

'kcorrecta sin embargo, no serla posuble snno ‘hasta_el lanzamiento real de la
campaia que pudiera saberse si la hlpéte5|s es comprobada o no.

Gracias a este trabajo se ha podido comprender que con el lanzamiento de
una campafa de publicidad social no es posible prevenir toda una problematica
que afecta a determinado sector de la poblacidn, lo que en realidad se puede
lograr es la sensibilizacién del grupo de adoptantes objetivo ante a causa social
que se atiende, de esta forma y dando seguimiento a la campafia, es decir, darle
un mantenimiento, reforzamiento, etc., es que se pretende ir creando un camino
que en un futuro desemboque realrhente en la prevencién de determinada
situacion negativa que enfrente la sociedad.

Finalmente, se observa indispensable que camparfas de publicidad social
basadas en las herramientas del Marketing Social que, siguiendo una metodologia
adecuada, permitan conocer las razones de fondo de cada situacién, como la que
se propone en este trabajo de tesis, deben formar parte de las politicas publicas,
ya que, de esta forma, se podran atender integralmente las problematicas que
afectan a la poblacion de nuestro pais.
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“|Tabla 1. ¢ Cuales productos consume alguna vez
en su alimentacién?
Productos Total | %
Alimentos Enlatados 273 | 68%
Alimentos de Microondas 187 | 47%
Alimentos Light 215 | 54%
Carne, Pollo o Pescado 367 | 92%
Frutas 351 88%
Verduras 345 | 86%
Total 1738 1435%
Base | 400

Tabla 2. Si "si" consume alimentos light ¢ Cuales
de estos alimentos light consume?

Alimentos Light Total %
Yoghurt 151 70%
Refresco 121 56%
Mayonesa 92 43%
Jugo 50 23%
Gelatina 84 39%
Palomitas de Maiz 53 25%
Leche 124 58%
Pastel 17 8%
|Helado 33 15%
Cereal 98 46%

OTROS
Azucar 3 1%
Galletas 4 2%
Polvo para Agua 20 9%
Total 850 395%
Base 215
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Alimentos Light?

Tabla 3. ¢Por qué consume

366

Motivos Total| %
Bajar de Peso 125 | 58%
Por Gusto 52 | 24%
Consumo Familiar 35 | 16%
Salud 24 | 11%
Autoestima 3 1%
Totat | 239 |111%
Base | 215
Tabla 4. ¢ Cuanto Pesa?
Peso Total %
38-42 5 1%
43-47 35 9%
48-52 83 21%
53-57 104 26%
58-62 85 21%
63-67 41 10%
68-72 16 4%
73-77 1 3%
78-82 2 1%
83-87 0 0%
88-92 2 1%
93-97 2 1%
98-102 1 0%
S/INF. 13 3%
Total 400 100%
Base! 400




) Tabla 5. $ Cual piensa que es su peso

ideal?
Peso Total %
33-37 2 1% TESIS CON
38-42 4 1%
4347 43 11% FALLA DE QRIGEN
48-52 143 36%
53-57 102 26%
58-62 73 18%
63-67 14 4%
68-72 4 1%
73-77 2 1%
78-82 0 0%
83-87 0 0%
88-92 0 0%
93.97 0 0%
S/INF. 13 3%
Total 400 100%
Base 400

Tabla 6. ¢Lleva a cabo algtin tipo de
dieta para bajar de peso o reducir

talla?
X Total %
Si 75 19%
No 325 81%
Total 400 100%
Base 400
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Tabla 7.(Si "si") ¢Con qué frecuencia la realiza?

Frecuencia Total %

1 semana por mes 15 20%

2 semanas por mes 8 11%

" I3 semanas por mes 9 12%
Cada mes 12 16%
Mas de un mes 31 41%
Total 75 100%

Base 75

Tabla 8. ¢ Con qué frecuencia repite la
dieta?
Frecuencia Total %

1 vez al aiio 15 20%

2 veces al afio 10 13%

3 veces al afio 14 19%

4 0 mas veces al afio 36 48%
Total 75 | 100%
Base 75

Tabla 9. ¢ Por qué su interés por bajar
de de peso o talla?
Motivos Total %
utoestima 35 47%
Moda/Estereotipo 29 39%
Bajar de Peso 1 20 27%
Salud 18 24%
Total 102 136%
Base 75




Tabla 10. ;Ha utilizado algun tipo de
producto o aparato para bajar de peso o

talla?
e Total %
126 32%
274 68%
Total 400 100%
Base 400
Tabla 11. (Si"si") ¢Por qué?
Motivos Total %
Bajar de Peso 71 56%
Estética 50 40%
IAutoestima 37 29%
Salud 30 24%
Total 188 149%
Base 126
Tabla 12. Los resuitados que ha
obtenido han sido:

Resultados Total %
Muy Buenos 11 9%
Buenos 39 31%
Regulares 55 44%
Malos 15 12%
Muy Malos 6 5%

Total 126 100%
Base 126
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Tabla 13.- Ennumere en orden de importancia las siguientes 11 caracteristicas segtn el ideal de una

"Buena Imagen Femenina"

v 1] 2]3als5]6]718]9]10]1 [Tota

Selig_il % 23% [ 12% | 10% | 8% | 8% |10% {20% | 8% | 3% | 1% | 0% [|100%

Ser Delgada % 22% 115% 1 15% | 15% | 9% | 7% | 6% | 6% | 4% | 1% | 2% |100%
Vestir a la moda % 2% { 3% | 8% [|12% |17% ) 25%115% | 7% | 5% | 3% | 3% [100%
Ser Deportista % 15% [ 21% [ 10% | 6% [10% ] 9% | 6% | 17% | 3% | 2% | 3% [100%
Tener baja Estatura % 2% 1 1% 1 2% | 1% | 1% [ 4% | 4% | 5% | 17% | 50% | 15% |100%
TenerBuenCuerpo %  [14% 125% [14% [{12% | 9% | 9% | 7% | 5% | 1% | 2% | 2% ]100%
Ser Bella % 14% [ 13% [ 19% [11% (10% [12% { 7% | 7% | 3% | 3% | 1% [100%
Tener Estatura Media % 6% | 5% [12% 9% [ 7% { 3% | 7% 113%{33% | 5% | 2% {100%
SerAlta % 4% | 6% | 8% [22% | 8% | 9% | 9% [12% (15% { 6% | 3% [100%

Ser Gorda % 0% (0% | 0% [ 1% [ 2% | 1% | 2% [ 3% | 9% (19% (64% |100%
Tener Cabello a la Moda% 0% | 1% | 3% | 5% |20% | 11% {17% | 19% | 9% [ 10% | 6% [100%
Total %[100%|100%)]100%|100%|100%]100%[100%|100%[100%|100%(100%] - :

Base

400




Tabla 14, Para usted verse bien fiscamente

lante los demds es:

PR . e s s Total %
Extremadamente Importante 37 9%
Muy Importante 134 | 34%
Algo Importante 191 | 48%
Poco Importante 29 7%
Nada Importante 9 2%

Total | 400 |100%
Base | 400

Tabla 15. ¢Cémo se siente con su

apariencia fisica?

L :;;.:":._ i Saina Total %

Nada Satisfecha 20 5%

Poco Satisfecha 177 44%

Muy Satisfecha 203 51%
Total 400 100%

Base | 400




Tabla 16. De las siguientes partes de su cuerpo, por favor digame en orden de importancia,
dandole el valor de 1 a lo que més le desagrada y asi hasta el (iltimo nimero 14 qué es lo que mis
le agrada.

Partes del Cuerpo 1 2 3 4 § 10 11 12 13 14 | Total
Cabello % 3% | 3% | 4% | 5% | 4% | 9% | 17% | 12% | 14% | 12% [ 100%
Ojos % 5% | 3% | 2% | 2% | 1% | &% | 7% [ 10% | 16% | 44% | 100%
Nariz % 7% | 7% | 8% | 8% | 8% | 5% | 8% | 19% | 9% | 4% | 100%
Boca % 2% | 4% | 2% | 3% | 2% | 10% | 14% | 15% | 22% | 8% | 100%

Tipoderostro% | 4% | 2% | 6% | 4% | 4% | 11% | 9% | 8% | 6% | 7% [100%
Busto % 5% | 4% | 5% | 7% [13% | 9% | 9% | 6% [ 5% | 4% [100%

3 Brazos % U8% | 7% | 1% | 7% | 14% | 6% | 4% | 3% | 3% | 2% | 100%
Manos % | 5% | 5% | 3% | 6% | 7% | 10% ] 5% ) 7% | 7% | 4% |100%

Cintura % P 9% [ 12% | 17% | 9% | 7% | 5% | 7% | 4% | 3% | 3% | 100%

Vientre % 3M% [ 13% { 1% | 7% | 9% | 3% | 3% | 2% | 3% | 2% [100%

Cadera % 6% | 17% [ 13% | 9% | 9% | 7% | 5% | 3% | 4% | 3% |100%

Mus!os % 6% | 7% {10% { 19% | 9% | 4% | 4% | 6% | 5% | 3% | 100%

Pantorrillas% | 4% | 9% | 11% | 9% | 13% | 6% | 3% | 4% | 4% | 3% |100%

Ples % 10% | 8% | 6% | 9% | 6% | 14% | 8% | 4% | 3% | 3% [100%

Total % | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% [ . «

Base | 400




Tabla 17. ¢ Se someteria a alguna cirugia
plastica para cambiar las partes de su

cuerpo que fe desagradan?

Total %
Si 120 30%
No 280 70%
Total 400 100%
Base 400
Tabla 17... ¢Por qué?

Motivos Total %
Autoestima 63 53%
Estética 60 50%
Vanidad 18 15%
Ser delgada facil y rapido 10 8%

Total 151 126%
Base 120
18. ¢ Le gustaria parecerse a
alguna actriz 0 modelo?
B S Total %
36 9%
364 91%
Totat 400 100%
Base 400
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Tabla 18... ¢A quién?

374

Actriz Total %

Thalia 7 19%
Galilea Montijo 3 8%
Shakira 2 6%
Arlette Teran 2 6%
Rebeca de Alba 2 6%
Salma Hayek 2 6%
Silvia Navarro 1 3%
Maribel Guardia 1 3%
Elisa (Modelo) 1 3%
Catherine Z.J 1 3%

na Guevara 1 3%
Claudia Elizalde 1 3%
Penélope Cruz 1 3%
Claudia Shiffer 1 3%
Katie Holmes 1 3%
IAna Cerradilla 1 3%
Yadira Carrillo 1 3%
Verdnica Castro 1 3%
Pamela Anderson 1 3%
Laura Ledn 1 3%
Jennifer Lépez 1 3%
Araceli Arambula 1 3%
Gloria Aura 1 3%
Jaqueline Bracamontes 1 3%

Total 36 100%
Base 36
Tabla 18... ¢ Por qué?

Motivos Total %
Cuerpo 21 58%
Belleza 22%
Personalidad 7 19%

Totall 36 100%
Base| 36




Tabla 19. ¢Qué tan de acuerdo esta usted con las siguientes frases que le
voy a mencionar? (5 es totalmente de acuerdo, 4 es de acuerdo, 3 ni de
acuerdo ni desacuerdo, 2 en desacuerdo y 1 totalmente en desacuerdo)
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FRASES 5 4 3 2 1
1. Los medios de comunicacion influyen en
que las personas quieran estar delgadas 291 | 87 | 15 4 3
% 73% (22%( 4% (1% | 1%
2. El estereotipo de delgadez y belleza
es con el que me identifico 26 | 64 | 151 | 95 | 64
% 7% 116%| 38% |24% ] 16%
3. La TV influye negativamente en el
deseo de tener una figura delgada 167 11181] 52 29 | 34
% 42% 130%!| 13% | 7% | 9%
4. Siempre me preocupa mi apariencia
fisica 75 136 125 | 52 12
% 19% 134%| 31% [13% | 3%
5. Constantemente me siento gorda 51 95| 86 | 88 | 80
: % 13% |24%| 22% | 22% | 20%
6. LLas Modelos influyen negativamente en
el deseo de tener una figura delgada 159 1113} 69 32 | 27
% 40% 128%{ 17% | 8% | 7%
7. No me satisface mi apariencia actual 40 71 90 [103{ 96
% 10% |18%!| 23% |26% |24%
8. Las Revistas influyen negativamente en
el deseo de tener una figura delgada 138 [122| 80 | 35 | 25
% 35% {31%( 20% | 9% | 6%
9. Mi constante preocupacion por estar delgada
puede reflejarse en un trastorno alimenticio 65 56 | 44 | 86 | 149
% 16% (14%| 11% |22%|37%
10. Las actrices influyen negativamente en
el deseo de tener una figura delgada 130 {121 77 [ 38 | 34
% 33% [30%] 19% |10%] 9%
11. Quiero estar delgada 118 {116 91 38 | 37
% 30% [29%| 23% [10% | 9%
Base| 400




Tabla 20. ¢Sabe usted que es un
trastorno Alimenticio?
s Total %
Si 300 75%
No 100 25%
Total 400 100%
Base 400

[Alimenticio

Tabla 20... Explicacidn de trastorno

176

Concepto Total %
Concepto Completo 94 31%
Concepto Confuso 151 50%
Anorexia y Bulimia 55 18%

Total 300 100%
Base 300
Tabla 21. ;Sabe que es o en que
consiste la Anorexia?
Total %

Si 319 80%

No 81 20%

Total 400 100%

Base 400




Tabla 21... Explicacion de
ANOREXIA
Concepto Total %

Concepto Completo 99 31%

Concepto Parcial 150 47%

Concepto Confuso 70 22%
Total | 319 | 100%
Base | 319

Tabla 22, g Ha visto, oido o leido
informacion sobre ANOREXIA?
‘ ‘ Total %
319 80%
81 20%
. 400 100%
400

Tabla 23. ¢ Sabe lo que es o en que
consiste la BULIMIA?

Total %
316 79%
84 21%
Total 400 100%
_Base| 400




Tabla 23... Explicacién de BULIMIA.

Concepto Total %

Concepto Completo 147 47%
Concepto Parcial 111 35%
Concepto Confuso 58 18%
Total- | 316 - 400%. -
Base 316
Tabla 24. g Ha visto, oido o leido
informacién sobre BULIMIA?
H  Total %
Si 311 78%
No 89 22%
Total 400 100%
Base 400

Tabla 25, ¢ Le gustaria obtener

informacién sobre estos trastornos?

Total %
Si 353 88%
No 47 12%
Total 400 100%
Base 400

78



Tabla 26. (Si "si") ¢En qué medios?

Total %
Volantes/Postales 158 45%
Revistas 201 57%
Television 196 56%
Radio 122 35%
Espectaculares 97 27%
Periédico 107 30%
Platicas en Escuelas 299 85%
Volantes en Escuelas 217 61%
OTROS

Internet 19 5%
Libro 11 3%
Testimonios 1 0%
Teléfono 1 0%
Pelicula 1 0%

Total | 1430 |405%

Base | 353

Tabla 27. (Si menciond Periédicos) ¢Qué
PERIODICOS acostumbra leer?

Periédico Total %
Reforma 41 38%
El Universal 40 37%
La Jornada 31 29%
Milenio 13 12%
El Financiero ] 8%
Excelsior 8 7%
El Heraldo 3 3%
El Economista 2 2%
El Sol de México 2 2%
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Novedades 1 1%
La Crénica 1 1%
Dia 7 1 1%
Ovaciones 1 1%
La Prensa 1 1%
Grafico 1 1%
Diario de México 1 1%
Total 156 146%
Base 107

Tabla 28. (Si menciond Revistas) g Qué
REVISTAS acostumbra leer?

Revista Total %
Ta 58 29%
Por ti 32 16%
Cosmopolitan 30 15%
Vanidades 27 13%
Muy Interesante 27 13%
Quo 18 9%
Proceso 12 6%
Veintitantos 11 5%
TV v Novelas 8 4%
Eres 7 __ 3%
Conozca Mas 6 3%
Quién _ 5 2% |
Letras Libres 5 2%
Selecciones 4 2%
Buen Hogar . 2%
Hola 4 2%
Milenio 3 1%
Marie Claire 3 — 1%
Elle B o _*4__3,__ o 1%
A Disefo 2 1%
TV Notas 2 1%
Vogue 2 1%
La Mosca 1 0%
15a 20 1 0%
AB Cebra I 0%
Desnudarse 1 0%
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Nuestro Rock 1 0%
Seventeen 1 0%
Quehacer Politico 1 0%
Epoca 1 0%
Los Universitarios 1 0%
Nexos 1 0%
Saber Ver 1 0%
Cocina Facil 1 0%
Consumidor 1 0%
México Desconocido 1 0%
National Geographic 1 0%
Vértigo 1 0%
Afio Cero 1 0%
Fittness 1 0%
Complot 1 0%
Bazar 1 0%
Tiempo Libre 1 0%
Cine Premier 1 0%
Etcétera 1 0%
Paula 1 0%
Total 297 148%
Base 201

en qué horarios y dénde?

Tabla 29. (Si menciond TV) ¢ Qué programas de TV acostumbra ver,

Programa Horario Dénde {Total| %

Noticieros Televisa 10:30-11:30pm | casa 33 1 17%
Dialogos en Confianza 11-12 am casa 31 | 16%
Otro Rollo 9-12 pm casa 15 8%
Hechos 10-11 pm_ casa 15 8%
Vida TV 1-4 pm casa 14 7%
En Contraste 6-9 am casa 12 6%
Hoy 9-12 am casa 12 6%
Clase 406 7-8 pm casa 9 5%
Asi son ellas 8-9 pm casa 9 5%
MTV 7-8 pm casa 8 4%
Friends 7:30-8 pm casa 8 4%
La Oreja 6-8 pm casa 7 4%
Sabrina 8-8:30 pm casa 7 4%
Los Simpsons 08:00 p.m. casa 7 4%
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Canal de salud

6-7 pm 6 3%
ER 3:30-4:30pm 4 2%
L.a Academia 9-10pm 4 2%
Animal Planet 8-9 pm 3 2%
Dawson's Creak 10-11 pm 3 | 2%
Ventaneando 6-7 pm 3 | 2%
MTV Conexion 2-4 pm 3 2%
Con sello de mujer 09:00 a.m. 3 2%
Noticiero Lolita Ayala 2:30-3 pm 3 2%
Discovery Channel 7-8 pm 2 1%
Gente con Chispa 07:00 p.m. 2 1%
Bety la Fea 3-5 pm 2 1%
El Relato Op. Triunfo 8:30-9 pm 2 1%
11 Noticias 09:00 p.m. 2 1%
Toma Libre 11:00 p.m. 2 1%
Cada Madfana a.m 2 1%
Mujer casos de la vida real 5-6 pm 2 1%
Lo que callamos las mujeres 5-6 pm 2 1%
Contenido neto 11:00 p.m. 2 1%
Dawson's Creak 04:00 p.m. 2 1%
Novela Canal 13 9pm 09:00 p.m. 2 1%
Hijas de {a madre tierra 10:00 p.m. 2 1%
Mcias 7pm 07:00 p.m. 2 1%
XH Derbez 10-10:30pm | ¢ 1 1%
Tele Hit TED * 1 1%
lAnima!l Planet B 10:00 a.m. 1 1 1%
Discovery Channel 10:00 a.m. 1 1%
Ay! Caramba 7-8 pm 1 1%
El rincén de los sabores __10.00am. | 1 1%
Hits con Olivia 3-4 pm A V1%
Felicity __11:00p.m. K 1 1%
100 Mexicanos dijeron 6:30-7 pm 1 1%
El Recreo ) 7-8pm__ 1 1%
Vivan los nifios __45pm | ¢ 1 1%
Ventana 22 08:30 p.m _ 1 1 1%
People + Arts 9-11pm_ 1 1%
Medical Channel 10-11 pm A 1%
BobEsponja | 08:00pm L A%
Vivir Asf 01:30 p.m 1 1%
Gilmore Girls __ 89 p.m. %
A las tres _3-330pm, 1%
Hechos o - 06:00 a.m. 1| .1%
DBr. Quin 7-8 pm 1 1%
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Los Pioneros 6-7 pm casa 1 1%

Noticieros CNI 10:00 p.m. casa 1 1%

Ranmay 1/2 05:00 p.m. casa 1 1%

Friends 3:30 p.m. casa 1 1%

Hechiceras 08:00 p.m. casa 1 1%
Total | 272 {139%
Base | 196

Tabla 30. (Si menciond Radio) ¢Qué estaciones y programas de RADIO

acostumbra escuchar, en qué horarios y dénde?

Estacién Horario Dénde Total %
99.3 Digital 99 4-5 pm casa 15 12%
101.7 Vox FM 9-2 pm casa 14 11%
98.5 Radio Activo TED * casa 12 10%
95.3 Amor TED * casa 12 10%
99.3 Digital 99 o 02:00 p.m. casa 10 8%
97.7 Stereo 97.7 ] 0100 p.m. casa 9 7%
96.9 Radical 06:00 p.m. casa 9 7%
93.7 Stereo Joya 6am casa 7 6%
Exa 4-9 pm casa 6 5%
96.9 Radical o am casa 6 5%
93.7 Stereo Joya _ 6-7pm casa 5 4%
105.7 Orbita 5-6 pm casa 5 4%
105.7 Orbita 9-12 pm casa 5 4%
105.7 Orbita 2-4 pm casa 5 4%
91.3 Alfa 8-9 pm casa 4 3%
97.7 Stereo 97.7 4-5 pm casa 4 3%
106.5 Mix __6-9am casa 4 3%
106.5 Mix 7-9 pm casa 4 3%
106.5 Mix 4-5 pm casa 4 3%
Exa 12:00 p.m. casa 4 3%
Exa 08:00 p.m, casa 4 3%
Exa 5-6 pm casa 4 3%
91.3 Alfa 06:30a.m. carro 3 2%
91.3 Alfa 10-12 am casa 3 2%
98.5 Radio Activo 5-6 pm casa 3 2%
98.5 Radio Activo 2-4 pm casa 3 2%
101.7 Vox FM 05:00 p.m. trabajo 3 2%
101.7 Vox FM 2-3 pm casa 3 2%
106.5 Mix 09:00 p.m. casa 3 2%
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100.5

4-5 pm casa 3 2%
Radio Red 6-8 am casa 3 2%
Monitor am casa 3 2%
91.3 Alfa 3-5pm carro 2 2%
91.3 Alfa 06:00 p.m. casa 2 2%
99.3 Digital 99 ___Noche casa 2 2%
97.7 Stereo 97.7 02:00 p.m. carro 2 2%
98.5 Radio Activo 4-9 pm casa 2 2%
106.5 Mix 2-3 pm casa 2 2%
95.5 7-8 pm carro 2 2%
Radio Férmula 11- 1pm casa 2 2%
93.7 Stereo Joya 9-12 pm casa 1 1%
91.3 Alfa 9-10 am Fgabajo 1 1%
99.3 Digital 99 03:00 p.m. carro 1 1%
97.7 Stereo 97.7 06:00 p.m. casa 1 1%
101.7 Vox FM 07:00 p.m. casa 1 1%
Universal Stereo 2-3 pm casa 1 1%
Maxim =~ 11:00 a.m. casa 1 1%
[Formato 21 06:00 p.m. casa 1 1%
Monitor TED * casa 1 1%
96.9 Radical 03:00 p.m. casa 1 1%
Stereo 100 10:00 p.m. casa 1 1%
Bonita AM 2-3 pm trabajo 1 1%
Radio Educacion _ | 57am casa 1 1%
Radio UNAM 5-6 pm casa 1 1%
Panorama Informativo 06:00 a.m casa 1 1%
Total 213 175%
Base | 122
*TE.D: Todoel Dia
Tabla 31. ;Cual es el nivel de estudios
de usted?
Estudios Total %
Primaria 0 0%
Secundaria =~ 4 1%
Preparatoria 82 21%
Profesional | 308 | 7%
Comercio 0 0%
Técnico 6 2%
Total 400 100%
Base 400
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Tabla 32. (En qué rango se encuentra el
ingreso familiar mensual?
Ingreso Total %

Entre $ 4,000y $ 6,400 116 29%

Entre $ 6,401 y $19,200 152 38%

Entre $19,201 y $48,000 62 16%

Mas de $48,000 70 18%
Total 400 100%
Base 400

Tabla 33. ¢ En qué rango se encuentra su EDAD?

Edad Total %
Entre 15y 18 aiios 125 31%
Entre 18 y 20 aios 275 69%
Entre 21y 25 afios 0 0%
Entre 26 y 30 aiios 0 0%
Total 400 100%
Base 400
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