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PRESENTACION.

Este reportaje se realizé con el fin de dar a conocer si los medios de
comunicacion influyen para que las mujeres lleguen a desarrollar bulimia
y anorexia nerviosa.

Al darme cuenta que la delgadez se ha convertido en nuestros dias en
una moda, que los medios de comunicacién la resaltan como el objetivo
para ser bella y tener éxito, a la vez que la sociedad ha ayudado para
que esta idea se mantenga y escuchar casos de quienes por el afan de
lograr esta supuesta belleza corporal han desarrollado bulimia o
anorexia, senti la necesidad de mostrar a la gente qué tan ligados estan
los trastornos alimenticios con los medios de comunicacion.

Asimismo, deseo subrayar que con el presente reportaje no pretendo
satanizar, culpar o tachar a los medios de comunicacién ni a otros
factores que generalmente estédn presentes en la mayoria de los casos
de bulimia y anorexia; simple y sencillamente, mi intencién es enterar al
publico sobre el tema y fomentar su criterio propio, para ello muestro
las diferentes opiniones de todos los involucrados en la investigacion.

Cabe mencionar que dentro de los trastornos alimenticios no sélo
existe la bulimia y anorexia, sino también el comer compulsivo, como
los tres principales, pero mi investigacion estad orientada Unicamente a
las dos primeras, por lo cual, cuando en este reportaje haga referencia a
los trastornos alimenticios, me estaré refiriendo especificamente a
bulimia y anorexia nerviosa.

Para realizar este reportaje llevé a cabo una investigacion sobre la
problematica a tratar, para ello recopilé informacion de libros,
periodicos, revistas y paginas de internet; hice un proyecto de
investigacion, el cual sirvié para delimitar el tema, establecer mis
objetivos y los puntos que se tratarian en el reportaje; elaboré las guias
de entrevistas, que son la base de las preguntas que se le haran a cada
uno de los entrevistados y efectué un seguimiento de medios de
comunicacion para obtener material de programas de television,
comerciales y publicaciones relacionados con el tema.

Por otro lado comencé a contactar a personas que tuvieran que ver
con los trastornos alimenticios, tanto especialistas como personas que
los sufren. Por lo complejo del tema, era dificil que las mujeres con
estos trastornos accedieran a darme su testimonio, lo cual alargd el
tiempo en que se habian planeado las entrevistas y dificulto el poder



recabar mas testimonios. Para conocer otros puntos de vista alrededor
del tema también entrevisté a personas relacionadas con los medios de
comunicacién y la moda.

Paralelamente con la investigacidon, comencé a realizar la parte de
produccion. Elaboré el presupuesto para tener un estimado de los
gastos; comencé con la ruta critica, que es la calendarizacién de las
grabaciones de entrevistas, sondeos, dramatizaciones e imagenes de
apoyo; elaboré el guidn literario que es una guia, sin especificaciones
técnicas, en donde se detalla la forma en la que se desarrollara el
reportaje; realicé el guién técnico, que también es una guia a dos
columnas, una de video y otra de audio en la que se dan las
indicaciones técnicas en forma clara y precisa, obviamente los guiones
tendrian varios tratamientos (modificaciones) conforme se fuera
armando el reportaje; posteriormente hice la escaleta en donde se
enuncian las escenas que ccntiene el reportaje; una vez terminado el
guion procedi a hacer el plan de trabajo, éste ayuda a planear mejor la
grabacion, tener en cuenta todos los requerimientos para ese
momento y realizar las grabaciones en el menor numero de dias
posible.

Una vez concluido el plan de trabajo comencé a grabar las
entrevistas, sondeos, dramatizaciones e imagenes de apoyo.
Concluidas las grabaciones califiqué el material, transcribi cada una de
las entrevistas y escogi los momentos mas importantes para el
reportaje; después procedi a modificar el guién técnico y elaborar el
guién de edicidn, en éste se especifica el nimero de casette y tiempo
donde se encuentra la toma que se va a utilizar y también se enlista el
numero de cd y tiempo de las pistas que se ocuparan. El siguiente y
ultimo paso para obtener el reportaje fue la edicion de todo el material
recopilado.

A continuacion le presento el reportaje televisivo del que he hablado
y adjunto a éste el trabajo escrito que contiene cada una de las etapas
que intervienen en su proceso de realizacién, el cual, pretendo que
sirva como material complementario a dicho reportaje.



PROYECTO

DE
INVESTIGACION



ENUNCIADO PROBLEMA.

Influencia de los medios de comunicacion para que las mujeres
desarrollen “Bulimia o Anorexia Nerviosa”.

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En el video reportaje que se pretende realizar se abordard el tema de
la bulimia y la anorexia desde un punto de vista social, ya que no
pretendo tratar el tema clinicamente, por supuesto se hablard de la
enfermedad como tal y se explicaran sus sintomas, causas vy
consecuencias; teniendo como principal objetivo el mostrar si los medios
masivos de comunicacion influyen para que las mujeres desarrollen
bulimia o anorexia nerviosa, para lo cual se enfatizard en los factores
relacionados con los medios de comunicacion que intervienen en el
desarrollo de estas enfermedades.

DELIMITACION DEL PROBLEMA.

La investigacién se llevara a cabo para conocer principalmente si los
medios masivos de comunicacion, especificamente la television y las
revistas, influyen para que las mujeres desarrollen un trastorno
alimenticio, atentando contra su vida ante la terrible practica de la
bulimia y la anorexia nerviosa, asimismo conocer el ambiente que rodea
a estas mujeres, las causas que provoca esta enfermedad y las
consecuencias que produce. Se investigara a las mujeres que residen en
la Ciudad de México cuya edad oscila entre los 12 y los 25 afios, ya que
en este periodo de vida es cuando generalmente se presenta y
desarrolla la enfermedad.

Con el fin de conocer diferentes opiniones se realizaran entrevistas a
especialistas en el tema, a mujeres victimas de estos trastornos
alimenticios, a personas relacionadas con los medios de comunicacion y
la moda y se hard un sondeo para conocer la opiniéon de las mujeres.



JUSTIFICACION.

En nuestra sociedad la imagen mas deseable que una mujer quiere
dar a los demas y a si misma es estar delgada, eso es lo que vemos en
todos lados, porque la mujer delgada y joven es la que se asocia con el
estilo de vida perfecto. Ademas se cree que la delgadez va de la mano
con el éxito, inteligencia, perfeccion y salud.

El factor social es muy importante ya que desde nifias las mujeres son
presionadas para ser delgadas, la familia, amigos y los medios de
comunicacion inyectan y alaban este estilo de vida generando
obsesiones para lograrlo.

Los medios masivos de comunicacion influyen en nuestra ideologia,
nos divierten y educan, y también pueden cambiar de manera drastica
nuestra forma de hablar, vestir y hasta de pensar.

Al ver la televisidon u hojear una revista nos encontramos con muchas
mujeres bellas, algunas rubias, pelirrojas, triguefias o morenas, pelo
largo o corto, pero todas coinciden con un modelo, un prototipo con el
que se ha englobado a la mujer de hoy... la mujer del siglo XXI, todas
son excesivamente delgadas, esa es la moda que obsesiona a todas las
mujeres, estar mas delgada para verse mas atractiva, gustar mas y
tener éxito en sociedad.

La moda de la "delgadez para alcanzar el triunfo” que impone la
industria del adelgazamiento, se mueve por intereses econémicos sin
importar las terribles consecuencias en el plblico receptor. Diariamente
somos bombardeados por anuncios publicitarios que nos ofrecen
alimentos “lights” bajos en grasas y azucares; fajas y cremas reductivas
y productos que prometen bajar hasta seis kilos en dos dias; muchas
mujeres hacen uso de estos productos, pero no a todas les funcionan, a
parte de que la mayoria son de costo elevado y no estan al alcance de
todas las mujeres.

La desesperacion por verse mas delgadas y atractivas lleva a muchas
mujeres a tomar caminos mas drasticos como hacer ejercicio excesivo,
tomar diuréticos o laxantes, dejar de comer y hasta provocarse vomito;
practicas que inconscientemente las orillan a desarrollar trastornos
alimenticios como la bulimia y la anorexia nerviosa.



Aungue mi investigacion esta orientada hacia el sexo femenino quiero
hacer notar que los hombres han ido ganando terreno en este tipo de
enfermedades, se calcula que por cada diez mujeres que presentan este
trastorno, un hombre lo padece y estas cifras van en ascenso.

Es por eso que me interesa saber si los medios de comunicacion, la
moda, el bombardeo de imagenes esqueléticas, la mercadotecnia de
productos para reducir de peso y la sociedad, que acepta y mantiene la
delgadez como la imagen ideal, son factores determinantes para la
generacion de los trastornos alimenticios.



OBJETIVO GENERAL.

El espectador conocera si los medios masivos de comunicacion
influyen para que algunas mujeres desarrollen trastornos
alimenticios como son la bulimia y la anorexia nerviosa.

OBJETIVOS PARTICULARES.

El espectador conocerd qué es bulimia y anorexia, los sintomas y
las causas que llevan a las mujeres a desarrollar trastornos
alimenticios, asi como también los efectos y las consecuencias que
estos producen.

El espectador conocera qué factores influyen para que una
persona llegue a presentar un trastorno alimenticio.

El espectador sabra si el bombardeo publicitario de productos para
bajar de peso influye en las mujeres y las convierte en candidatas
a adquirir un trastorno alimenticio.

El espectador sabra si la moda que marcan los cuerpos esbeltos
influye en algunas mujeres para que desarrollen trastornos
alimenticios.

El espectador conocera si la sociedad ejerce presion en las
mujeres que, con el fin de cambiar su apariencia de acuerdo al
prototipo de moda llegan a desarrollar un trastorno alimenticio.

HIPOTESIS.

Los medios de comunicacion influyen en las mujeres para que
desarrollen un trastorno alimenticio.

Las imagenes esbeltas presentadas en television y revistas
motivan en las mujeres el deseo de adelgazar a cualquier precio y
algunas de ellas caen en la bulimia o anorexia.

Los medios masivos de comunicacién promueven la delgadez y la
sociedad acepta esa idea, creando un circulo vicioso que puede
desembocar en un trastorno alimenticio.



ESTRATEGIA METODOLOGICA.

La investigacion sera realizada mediante el método documental
consultando libros, periodicos, internet, revistas, programas vy
comerciales de televisién relacionados con el tema.

Se utilizara la investigacion de campo mediante entrevistas realizadas
a especialistas en trastornos de la alimentacion: psicélogo,
psicoterapeuta, psiquiatra y nutriélogo; se recopilaran testimonios de
personas que tienen esta enfermedad y también se pedira la opinién de
comunicologos, actrices, disefiadores y modelos.

Con el fin de conocer diferentes opiniones en cuanto a moda, medios
de comunicacion, habitos alimenticios y demas presiones sociales con
relacion a los trastornos alimenticios, se realizard un sondeo a mujeres
de entre 12 a 25 anos.



ESQUEMA PRELIMINAR.

1. Trastornos de la Alimentacion
1.1 Anorexia Nerviosa
1.2 Signos y sintomas de la anorexia
1.3 Bulimia
1.4 Signos y sintomas de la bulimia
1.5 Diuréticos, laxantes y anfetaminas
1.6 Consecuencias
1.7 Factores que provocan bulimia y anorexia nerviosa.

2. Factores sociales
2.1 El ideal de belleza
2.2 Presion social para ser delgada
2.3 Dietas
2.4 Exito y aceptacion social

3. Influencia de los medios masivos de comunicacion en los
trastornos alimenticios
3.1 Influencia de la television
3.2 Publicidad light
3.3 Impacto de la moda
3.4 Influencia de las revistas



G

UIA DE ENTREVISTAS.

PSICOLOGO

NOMBRE:

ES

PECIALIDAD:

CARGO EN LA CLINICA:

1.

2

3.

8.

9.
en

10.

11.

12.

13

14,

15:

16.

17

18.

19,

¢Qué son los trastornos alimenticios?
¢Que es bulimia?

¢Cual es el perfil de una persona bulimica?

. ¢Qué es anorexia nerviosa?
. ¢Cual es el perfil de una persona anorexica?
. ¢Cual es la percepcidon que estas personas tienen de su cuerpo?

. ¢Qué diferencias existen entre bulimia y anorexia nerviosa?

¢En qué tipo de personas es mas comun que se desarrolle la bulimia y la anorexia?

¢Por gueé se presentan con mas frecuencia en mujeres que hombres y
que porcentaje se dan?

¢A qué edad se desarrollan estos trastornos?

¢Cuales son los sintomas gue presentan las personas bulimicas?

¢Cuales son los sintomas gue presentan las personas anoréxicas?

¢Cuales son las causas por las que una mujer desarrolla bulimia?

¢Cudles son las causas por las que una mujer desarrolla anorexia?

éQué factores intervienen en el desarrollo de estos trastornos alimenticios?
¢Qué porcentaje de la poblacion mexicana sufre bulimia y anorexia nerviosa?
¢Qué consecuencias se presentan en una persona bulimica?

¢Qué consecuencias se presentan en una persona anoréxica?

¢En México qué porcentaje de personas muere a causa de bulimia y anorexia

nerviosa?

20

. En el aspecto psicologico éQué tratamiento deben recibir las personas con bulimia

y anorexia nerviosa?

21

. ¢Qué métodos utilizan las personas con trastornos alimenticios para bajar su peso?



22. ¢De qué manera influye el factor social en las mujeres con bulimia y anorexia?

23. Para gque se desarrollen estos trastornos alimenticios ¢Tiene alguna infiuencia la
presion gue ejerce la sociedad, al dar mayor aceptacion a la mujer delgada?

24. Los medios de comunicacion como son la television y las revistas, ¢influyen en las
mujeres para que desarrollen trastornos alimenticios y de qué manera?

25. (Creé que el bombardeo de productos lights y productos adelgazantes contribuya
para gue se presente algun trastorno alimenticio?

26. ¢En qué forma puede influir la moda, las modelos y el prototipo de belleza actual
en las personas con trastornos alimenticios?

27. ¢En México la bulimiz y la anorexia son consideradas problemas de salud?
28. ¢Qué es lo que se debe hacer para evitar que la bulimia y la anorexia nerviosa
sigan en aumento?

NUTRIOLOGO

NOMEBERE:

ESPECIALIDAD:

CARGO EN LA CLINICA:

1. ¢Qué son los trastornos alimenticios?

2. ¢Que es bulimia?

3. ¢Qué es anorexia nerviosa?

4. ¢Que diferencias hay entre bulimia y anorexia nerviosa?

5. ¢Cuales son las causas por las que una mujer desarrolla bulimia?

6. ¢Cudles son las causas por las que una mujer desarrolla anorexia nerviosa?
7. ¢Cudles son los sintomas que presenta una persona bulimica?

8. ¢Cuales son los sintomas que presenta una persona anoréxica?

9. ¢Que factores intervienen en el desarrollo de estos trastornos alimenticios?

10. ¢Por qué las perscnas con trastornos alimenticios relacionan sus problemas con la
comida?

11. ¢Qué porcentaje de la poblacion mexicana sufre bulimia y anorexia nerviosa?
12, ¢A queé edad se desarrollan comunmente estos trastornos alimenticios?

13. éQué consecuencias se presentan en una persona bulimica?



14. ¢Qué consecuencias se presentan en una persona anorexica?

15. ¢En México qué porcentaje de personas muere a causa de bulimia y anorexia
nerviosa?

16. En el aspecto nutricional ¢Qué tratamiento se le da a los pacientes con trastornos
alimenticios?

17. ¢Es posible que un trastorno alimenticio pueda comenzar después de fracasar
haciendo dietas?

18. ¢Qué alimentos y productos consumen regularmente las mujeres bulimicas y
anorexicas para bajar de peso?

19. ¢En realidad sirven los productos para adelgazar?

20. éLos productos para bajar de peso que se ofrecen en el mercado pueden poner en
riesgo la salud de las personas?

21. ¢Qué tan peligroso es hacer dieta sin vigilancia médica?

22. ¢Creé que el bombardeo de productos lights y productos adelgazantes generen
influencias en personas predispuestas a la bulimia y anorexia?

23. ¢Por qué en la actualidad la scciedad le da tanta importancia & la delgadez, por
encima de la salud?

24. Los medios de comunicacion ctienen alguna influencia en el desarrollo de la bulimia
y la anorexia nerviosa?

25. éDe qué manera influye la moda en las personas vulnerables a la bulimia o
anorexia?

26. El prototipo de belleza actual itiene alguna influencia en el desarrolio de los
trastornos alimenticios?

27. ¢Que es lo que se debe hacer para evitar que la bulimia y la anorexia nerviosa
sigan en aumento?

PACIENTE ANOREXICA O BULIMICA

Nombre:
Edad:

1. ¢Qué trastorno alimenticio tienes?
2. ¢éA qué edad y como comenzaste a desarrollar esta enfermedad?
3. ¢Qué pasaba en tu vida cuando comenzaste con este trastorno alimenticio?

4. Describeme los sintomas que presentaste.,



5. ¢Queé factores crees que influyeron en ti para que desarrollaras ese trastorno
alimenticio?

6. ¢éQué problemas de salud fisicos y emocionales has presentado a consecuencia de
la ANOREXIA O BULIMIA?

7. éTe importa mucho tu aspecto fisico?

8. ¢Como te ves frente al espejo?

9. ¢Qué comes en un dia normal?

10. Entre los habitos que has adoptado ¢qué métodos utilizas para bajar de peso?

11. éHas consumido productos para bajar de peso? ¢Cuales son?

12. ¢Alguna vez alguien de tu familia o amigos te presiono para que bajaras de peso?

13. ¢{Tu circulo social de alguna manera influyé para que desarrollaras ANOREXIA O
BLULIMIA? ¢Por qué?

14. ¢Cual era la opinién de la gente a tu alrededor cuando empezaste a bajar de
peso?

15. ¢Qué te hacian sentir sus comentarios?
16. ¢Crees que el bombardeo de imagenes esbeltas que en todo momento nos
presentan la television y las revistas ha influido en ti para que desarrollaras un

trastorno alimenticio y en qué forma?

17. ¢Qué opinas del ideal de belleza que predomina en estos momentos? ¢Te influyo
de alguna forma?

18. La moda y sus modelos ¢tendran alguna influencia para que una persona
desarrolle trastornos alimenticios? ¢En ti influyeron?

19. éCuando vas de compras te has encontrado que no te quede la ropa que es de tu
talla?

20. éCrees que el ser delgada te puede traer mas éxito que si eres llenita o gordita?
¢De qué manera?

21. éCrees que los medios de comunicacion influyen en las personas para que
inconscientemente desarrollen trastornos alimenticios? ¢A ti te influyeron?

22, En estos momentos équé cambiarias en ti?

23. ¢Como va tu recuperacion?



DISENADOR DE ROPA.
Nombre;

1. ¢A lo largo del tiempo como y por qué ha cambiado tanto el ideal de belleza de la
mujer?

2. En la actualidad esta de moda tener un cuerpo extremadamente delgado épor qué
cree que hemos llegado a ese ideal de belleza?

3. El ideal de belleza ¢lo rige la sociedad, los medios de comunicacion o la moda?

4. ¢Por que se utilizan modelos tan delgadas?

5. ¢Qué caracteristicas fisicas debe tener una mujer para poder ser modelo?

6. La constitucion fisica de la mujer mexicana en general, no es similar a la de una
modelo de pasarela, ¢por qué en las tiendas de ropa solo se encuentra tallas para
mujeres esbeltas?

7. ¢Tiene clientas que usen las tallas que utilizan las modelos?

8. ¢Queé tallas maneja Ud.?

9. Cree que la ropa que en estos momentos estd de moda, que parece ser solo para
personas delgadas (ropa muy estrecha y pantalones a la cadera) influye en las
mujeres para que intenten adelgazar de algin modo? ¢Por qué?

10. Los casos de bulimia y anorexia siguen aumentando, en estos momentos hay
muchas jovencitas vuinerables a desarrollarlos, équé opina a cerca de que la moda es

uno de los factores que influye en el desarrollo de estos trastornos alimenticios?

11. ¢Es comun que las modelos desarrollen trastornos alimenticios debido a la gran
presion y competencia que tienen por estar delgadas?

12. En su opinién ¢Cree que los medios de comunicacion influyan en las mujeres para
que desarrollen trastornos alimenticios?

CONDUCTOR DE TELEVISION.
Nombre:

1. En los Ultimos afios ha evolucionado mucho el ideal de belleza femenina y debido a
esto el cuerpo de la mujer se ha estilizado cada vez mas, ¢por qué cree que hemos
llegado a este ideal tan deigado?

2. ¢El ideal de belleza es regido por la sociedad, los medios de comunicacion o la
moda?

3. En un medio en donde el fisico es muy importante, écree que algunas artistas en su
desesperacion por verse mas delgadas y mejor que las demas, se obsesionen con su
fisico al grado de desarrollar bulimia o anorexia?



4. ¢Qué personas del medio artistico han tenido trastornos alimenticios?

5. ¢Cree que algunos de los espectadores puedan desarrollar bulimia o anorexia por el
simple hecho de querer tener un cuerpo como el prototipo ideal gue presentan los
medios de comunicacion? é¢Por qué?

6. ¢Cree que el bombardeo de productos light y para adelgazar contribuya para que
una persona desarrolle bulimia o anorexia? ¢En qué forma?

7. iCree que la television y las revistas puedan influir sobre las personas para que
desarrollen un trastorno alimenticio? ¢En gqué forma?

8. ¢Cree que exista alguna relacion entre los medios de comunicacion y el desarrollo
de los trastornos alimenticios?

MODELO.

NOMBRE:

1. ¢Cuadl es su peso y estatura?

2. ¢Qué caracteristicas fisicas debe tener una mujer para poder ser modelo?

3. ¢Por qué conforme pasan los afos la moda presenta cuerpos cada vez mas
delgados?

4., iQué exigencias implica el ser modelo?

5. éComo cuida su fisico para mantenerse dentro de los estandares marcados para las
modelos?

6. ¢Tiene una alimentacion especial?

7. Me imagino que cada dia surgen modelos bonitas y bien preparadas, ¢hay mucha
competencia entre ustedes las modelos?

8. Si una modelo debe cuidar su cuerpo en demasia, porque de él vive, icree que tanta
exigencia pueda hacer que una modelo se obsesione con su imagen al grado de
volverse bulimica o anoréxica?

9, {Sabe de modelos que tengan o hayan tenido bulimia o anorexia? ¢Es frecuente?

10. Si una modelo es ejemplo de belleza ¢cree que las mujeres se sientan presionadas
y muchas veces frustradas al no poder alcanzar ese ideal de belleza?

11. ¢Cree que la moda y sus modelos influyan para que las personas desarrollen
bulimia o anorexia? ¢En que forma?

12. éCual es su opinion acerca de que los medios de comunicacion influyen para que
las mujeres desarrollen un trastorno alimenticio?



SONDEO

Nombre:
Edad:

1. ¢Estas contenta con el peso vy la talla que tienes? éPor qué?

2. ¢Qué te gustaria cambiar fisicamente?

3. ¢Haces o has hecho alguna dieta? iPara qué?

4. Has consumido algun producto para bajar de peso?, écudl?, ite sirvio?
5. Para ti ¢cudl es el ideal de belleza actual?

6. ¢Que sacrificios estarias dispuesta a hacer para tener un cuerpo como
el de las modelos?

7. Entre tus amigos y familia éalguna vez te han presionado para que cambies la
apariencia de tu cuerpo?

8. ¢De gue manera crees que influya en las mujeres las imagenes que presenta la
television y las revistas de chavas tan delgadas?

9. ¢Cual es tu opinion de la ropa que esta de moda? ¢Te queda bien?

10. ¢Crees gue la moda sea un factor importante para que las mujeres intenten bajar
de peso?

11. ¢De qué manera piensas que la television y las revistas pueden influir para que
una persona desarrolle bulimia o anorexia?

12. éConoces a alguien que tenga o haya tenido bulimia o anorexia?



DESARROLLO
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INTRODUCCION.

Las mujeres son educadas desde nifas a preocuparse por su cuerpo y
su imagen, su mama les ensefia a peinarse y escoger ropa bonita y
conforme van creciendo vienen otros cambios: maquillaje, cremas,
novios, sentimientos, pensamientos y la menstruacion, sin duda
cambios inevitables de la adolescencia.

Las rapidas transformaciones culturales han tenido consecuencias y
sus efectos se han dejado sentir en los adolescentes, se ha modificado
su lenguaje, su forma de interactuar, sus conceptos de belleza y sus
ideales son muy diferentes a los de otras décadas y es que los
adolescentes de ahcra han tenido que enfrentar enormes crisis como
son: la propia, la de los vinculos familiares, sociales y de la cultura.

Estos factores son decisivos para que muchas personas con cierta
susceptibilidad desarrollen bulimia y/o anorexia nerviosa, enfermedades
gue son producto de una compleja interaccion de factores que pueden
comprender problemas de naturaleza emocional y de la personalidad,
presiones familiares y sociales, una factible predisposicién genética o
biolégica y el desarrollarse en una cultura donde existe abundancia de
comida y por otro lado obsesién por la delgadez.

Ha nacido un nuevo culto que hara dificil la vida de muchas: “El culto
a la delgadez”. Lamentablemente los medios de comunicacion hacen
grandes elogios a la delgadez y resaltan los métodos para conseguirla,
castigando a la obesidad como algo desagradable.

Hay muchas mujeres que no pueden llegar a tener el cuerpo de las
modelos y de las actrices que adornan diariamente las pantallas de
television y revistas; tampoco caben en una blusa o un vestido de los
que usan las modelos, talla tres y mucho menos talla cero y por si fuera
poco estdn expuestas a la publicidad de los medios de comunicacion,
que han invadido nuestra sociedad con anuncios en donde todo gira
alrededor de la delgadez, englobandola como sinénimo de belleza para
alcanzar el éxito y la felicidad.

Los trastornos de la alimentaciéon se presentan cada vez con mas
frecuencia en nuestro pais y para atenderlos es necesario utilizar todos
los recursos disponibles, no basta acudir a un especialista, se necesita la
labor conjunta de médicos, nutridlogos y psicologos para contribuir a
que el paciente pueda recuperar su peso corporal promedio y pueda
resolver sus conflictos psicoldégicos y familiares que han dado por
resultado este triste desenlace donde existe mucho sufrimiento.



I. TRASTORNOS DE LA ALIMENTACION.

“Ninguna mujer es demasiado rica,
ni esta nunca demasiado delgada”. !

Duquesa de Windsor.

La bulimia y la anorexia nervosa o nerviosa, como comunmente se le
conoce, son dos de los principales “trastornos de la alimentacién” que
estan afectando la salud de muchas mujeres y ahora también de los
hombres, aunque en menor porcentaje.

Los trastornos de la alimentacion son sindromes organicos vy
psicoldgicos que alteran la conducta de los individuos en relacién con la
alimentacidon y son producidos por aspectos multifactoriales, donde se
incluyen trastornos emocionales y de la personalidad, presiones sociales
y familiares; ademas se invocan aspectos genéticos y bioldgicos; todo
ello inserto en una cultura en la que frecuentemente existe abundancia
de comida contrastada con una obsesidn por la delgadez.’ Estos
trastornos:

a) Afectan directamente al cuerpo.

b) Reflejan cierta vulnerabilidad individual en cuanto a
personalidad y maduracion.

c) Se presentan predominantemente en mujeres de 12 a 25 afios
de edad y cada vez en mas hombres, sin importar el nivel
social, en una cultura marcada por una ética y una estética
determinadas por la figura esbelta, en este caso, se da
prioridBad a la imagen externa por encima de cualquier otro
valor.

La bulimia y la anorexia nerviosa comparten caracteristicas comunes
como la depresion, obsesion por la pérdida de peso, rasgos de
personalidad y otros factores. Es a través del alimento que se canalizan
los temores a la independencia, a la cercania afectiva, a la expresion del
coraje o a la tristeza; lo que conlleva a una severa distorsion de la

i Martinez Fornés. Santiago. La Obsesion por Adelgazar, Bulimia y Anorexia. p. 26
~ Goldman. Howard H.. Psiquiatria General. p. 419
“ Crispo. Rosina: et. al.. Anorexia y Bulimia, Lo que hay que saber, p. 19



percepcion del cuerpo, puesto que los individuos no tienen la capacidad
de verse como son.

En México, los casos que se presentan por trastornos de la
alimentacion han aumentado a tal grado que estdn a punto de
convertirse en un serio problema de salud publica y no es para menos
pues se ha visto que la anorexia nerviosa y la bulimia han comenzado a
desarrollarse en las personas desde los 8 afos de edad.*

Los trastornos alimenticios son las enfermedades de mayor
crecimiento en los Gltimos 30 afios, han crecido mas que cualquier otra
enfermedad incluyendo el SIDA o el cancer.®

Las personas que sufren estos trastornos tienen muy baja autoestima
y consideran gque no son queridas ni apreciadas por el entorno
sociolégico que las rodea. El mecanismo que utilizan es transformar los
sentimientos en calorias, es decir, es mucho mas facil controlar cuantas
calorias ingieren o dejan de ingerir,

En la ciudad de México, Monterrey y Guadalajara la tasa de incidencia
de estas enfermedades es bastante alta quizd comparable con
cualquiera de los paises desarrollados:

e El nimero de mujeres que estan insatisfechas con su imagen
corporal es alrededor del 90%. Es decir 9 de cada 10 mujeres no
estan satisfechas con su cuerpo.

e« Alrededor del 65% de las mujeres de secundaria, preparatoria o
universidad llevan algun tipo de dieta.

e Entre el B0% y el 90% de las dietas fracasan y no logran
mantener el peso deseado.

Como efecto natural de estas cifras, tenemos los siguientes
resultados:

e Un 10% de las mujeres desarrollan en forma transitoria o
permanente un desorden de la alimentacion no especifico.

e Entre el 90% vy el 95% de la gente que tiene trastornos de la
conducta alimenticia son mujeres.
El 1% de las mujeres entre los 12 y los 25 afios tienen anorexia.

e Del 2 al 5% de las mujeres de 12 a 25 afios tienen bulimia.

* Lara. Alheli, Trastornos que matan. Grupo Reforma. 6 de junio de 2001. p. 10
* Zofiga. Alfredo. psiquiatra especialista en trastornos alimenticios. Dir. Eating Disorders México, Entrevista
personal, 12 de marzo de 2002



« Mas del 40% de las mujeres con edades entre los 15 y los 25 afios
han tenido conductas bulimicas. _

¢« Una persona que tiene un trastorno de la alimentacion aumenta
hasta 50 veces las probabilidades de que sus hijos desarrollen un
desorden alimenticio.®

1.1 ANOREXIA NERVIOSA.

La “anorexia nervosa” o “anorexia nerviosa” es un trastorno mental
que se manifiesta por cambios psicologicos, fisicos y conductuales; y
consiste en la pérdida voluntaria de peso, las personas con anorexia
dejan de comer por temor a engordar, sin embargo, frecuentemente se
encuentran a bajo de su peso sano. Aunque “anorexia” realmente
significa pérdida del apetito, las personas que la sufren si tienen
hambre, pero hacen grandes esfuerzos para dejar de comer.’

En muchos de los casos la imagen que las anoréxicas perciben de su
cuerpo esta distorsionada, el cuerpo que ellas ven en el espejo no es el
que los demas ven; el que ellas tienen en su mente esta repleto de
lonjas y acumulaciones de grasa en las zonas definidas como femeninas.
La carga que llevan es la de la gordura imaginaria, por lo tanto, se
niegan a comer y por ende a mantener un peso corporal dentro los
valores minimos normales.

No es raro que las personas con anorexia se pesen y midan
constantemente y tengan ideas recurrentes sobre su talla de ropa y las
calorias que contiene la comida; estdn obsesionadas por pensamientos
en torno a la comida y por una “imagen inalcanzable de esbeltez
perfecta”. Es importante mencionar que al inicio del trastorno no es
necesario estar delgado para padecerlo.

La anorexia nerviosa se presenta primordialmente, al principio y en la
etapa media de la adolescencia. Las dietas, el uso excesivo de diuréticos
y laxantes, asi como la practica frenética de ejercicio son parte de las
conductas mas comunes asociadas a la negativa de comer.

La anorexia nerviosa no es una mania ni un mal comportamiento: es
una enfermedad psiquidtrica. Su descripcion se obtiene en la
Clasificaciéon Internacional de Enfermedades de la Organizacion Mundial

" Zuniga, Alfredo, psiquiatra especialista en trastornos alimenticios. Dir. Eating Disorders México, Cifras
obtenidas en entrevista personal, 12 de marzo de 2002
" Goldman. Howard H.. op. cit., p. 419



de la Salud y en la Clasificacion de los Trastornos Mentales de la
Asociacion Psiquidtrica de los Estados Unidos, como: "Trastornos
Mentales y del Comportamiento”. ®

Aunque en el afo de 1689 el médico inglés Richard Morton reporté los
primeros dos casos de anorexia nerviosa®, en realidad es Lasegue en
1873, quien ofrece una magnifica descripcion de lo que él llama
“anorexia histérica”, Lasegue sostiene en su teoria que la anoréxica
tiene fobia a la obesidad y obsesidn por la delgadez.®

Pero los casos de anorexia datan desde hace cientos de afios. La
mistica’! Catalina de Siena, (1347-1380) murié de desnutriciéon a sus 33
afos, ella renunciaba a sus alimentos para darselos a los pobres. Su
ascetismo'? y la negacién de si misma la llevaban a dejar de comer,
pero cuando forzosamente tenia que hacerlo probaba un poco de
ensalada y verduras, para luego retirarse a escupirlas y si llegaba a
tragar la menor particula, su estomago no la dejaba en paz hasta que la
vomitaba.’> En una época en la que la mujer regordeta era ideal de
belleza, Elizabeth Emperatriz de Austria mejor conocida como Sissi la
Emperatriz de las anoréxicas (1854) rendia culto a su cuerpo
manteniéndose muy delgada, era la mujer mas bella de Europa, media
1.72 m y tenia la obsesion de no superar los cincuenta kilos, para lograr
mantener su peso, se imponia dietas tan estrictas que sélo comia un
alimento al dia, ademas de ejercitarse durante varias horas.™

Las personas que tienen anorexia nerviosa pueden llegar a extremos
increibles con objeto de perder peso. Empiezan por reducir
drasticamente su alimentacién, evitando completamente los alimentos
que contienen mas calorias, ¢ sea los que son ricos en carbohidratos y
grasas; hacen ejercicio de manera exagerada, como: correr, nadar,
hacer bicicleta, aerobics, o cualquier otro ejercicio en el que puedan
sudar; en su esfuerzo por bajar de peso abusan de grandes cantidades
de laxantes, diuréticos y medicamentos reductores para bajar de peso
como las anfetaminas y también se provocan vémito para lograr
deshacerse de lo mucho o lo minimo que hayan comido, entendiendo
minimo como una zanahoria, lechuga, un vaso de leche, etc.

* Lara. Alheli. op. cit., p. 10

* Minuchin, Salvador, Psychosomatic Families, Anoexia Nervosa in Context, p.11

'" Garcia Rodriguez, Fernando. Las Adoradoras de la Delgadez, Anorexia Nerviosa, p.7
"' Mistica: Parte de la teologia que trata de la vida espiritual.

1= Ascetismo: Vida consagrada a los ejercicios piadosos.

" Raimbault, Ginette, Las Indomables Figuras de la anorexia. p.167

" Ibidem. p.57



La anorexia nerviosa se presenta principalmente en mujeres jovenes
entre los 12 y los 25 anos, este colectivo agrupa el 90% de los casos. En
el 10% restante, se encuentran chicos adolescentes, nifios, nifias y
mujeres maduras.

La enfermedad no tiene una causa unica, sino que existen elementos
biolégicos, psicologicos y sociales que predisponen a padecerla o la
desencadenan directamente.

En la anorexia nerviosa se distinguen dos subtipos:

Anorexia restrictiva: En la cual la pérdida de peso se consigue
cuando la persona afectada se priva de comer y/o hace ejercicio intenso.

Anorexia compulsiva purgativa: La persona recurre a
comportamientos compensatorios para no subir de peso como: purgas,
laxantes, diuréticos, induccion de vomito y ejercicio en forma excesiva.
Muchas personas se purgan incluso después de ingerir pequefias
cantidades de comida.'®

1.2 SIGNOS Y SINTOMAS DE LA ANOREXIA.

En una persona anoréxica, pueden observarse varios de los siguientes
sintomas:

Alteraciones del comportamiento:

¢ Deseo claro de perder peso, incluso estando dentro del peso
normal o inferior para su edad.

« Evitan determinados alimentos: dulces, pan, papas, arroz, Yy
comida grasosa. Mas adelante van eliminando de su dieta cada
vez mayor numero de alimentos, hasta llegar en ocasiones a
tomar Unicamente verduras, frutas y agua, y cada vez en menor
cantidad, si es posible consumen solamente alimentos lights.
Pueden llegar a evitar incluso los liquidos.

e Se preocupan exageradamente por el contenido en calorias de los
alimentos y por las dietas para adelgazar.

« Aumentan la actividad fisica para favorecer la pérdida de peso:
van andando a todas partes, suben escaleras, hacen abdominales,
corren, van al gimnasio.

'* Aizpuru. Araceli, psicologa especialista en trastornos alimenticios, Directora de Clinica Juvat. entrevista
personal, 14 de marzo de 2002
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e Prefieren comer a solas.

s Sufren sentimientos de culpabilidad tras haber comido.

¢« Se oponen a comer en cantidades normales a pesar de los ruegos,
recomendaciones, ordenes o amenazas familiares e incluso
medicas.

« Utilizan laxantes, diuréticos, anfetaminas o productos para
adelgazar.

« Vomitan a escondidas después de haber comido.

Signos y sintomas fisicos:

e« Pérdida de peso acelerada.

« En los adolescentes se nota estancamiento en su desarrollo.
Amenorrea (menstruacion escasa, irregular o desaparicion que
origina el desarrollo de osteoporosis).

Aparicién de lanugo (vello delicado que crece en todo el cuerpo).
Baja presion sanguinea.

Frialdad de manos y pies.

Seqguedad de la piel.

Deshidratacion.

Palidez.

Mareos.

Caida del cabello.

Sensacion de plenitud y pesadez después de las comidas.

® & & & & & ° 9 @

Signos y sintomas psiquicos:

Baja autoestima.

Cambios bruscos de caracter.

Perfeccionismo.

Irritabilidad.

Ansiedad.

Depresion.

No notan su delgadez a causa de un trastorno perceptivo de
la imagen corporal y por lo mismo se quejan de "estar gordas".
Rechazo y odio de si misma.

Trastornos del suefio (insomnio o hipersomnio).

Tendencia al aislamiento.

Excesiva dedicacién al estudio o trabajo.

Pensamientos suicidas.*®

* & @ @ °

'® Sintomas obtenidos de Lara, Alheli. op. cit.. p. 10. Zuiga. Alfredo. psiquiatra especialista en trastornos
alimenticios, Dir. Eating Disorders México, entrevista personal. 12 de marzo de 2002. Rios. Alinka,
psicoterapeuta especialista en trastornos alimenticios, Clinica Juvat, entrevista personal, 1°. de mayo de 2002
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En la mayoria de ocasiones son los médicos generales los que suelen
tener el primer contacto con el paciente, aunque las consultas iniciales
pueden estar determinadas por el sintoma que mas preocupa a la
familia y al paciente. De modo que cuando lo que predomina es la
amenorrea (falta de menstruaciéon) acudiran al ginecdlogo, ante la
disminucion de peso al nutridlogo. No es extrafo que acudan a todos los
especialistas y efectlen una auténtica peregrinacion meédica antes de
descifrar la verdadera causa de todos sus males. En realidad el
diagnostico no es dificil, siempre y cuando se acuda con los médicos
especializados en trastornos alimenticios. Lo realmente dificil es el
tratamiento, dadas las implicaciones individuales, familiares y sociales
del trastorno alimenticio.

En el curso de una anorexia nerviosa es sabido que un 50%
aproximadamente de los casos de anorexia evolucionan hacia el
padecimiento de una bulimia.

1.3 BULIMIA.

A finales de los 50’'s se consideraba solo como un patron de conducta
de algunas personas obesas, pero no fue sino hasta 1979 que la bulimia
fue reconocida médicamente. Aunque ese comportamiento se conoce
desde hace milenios, en la época de Cristo los romanos tenian una
relacion extrafa con la comida, comian y vomitaban para seguir
comiendo sin embargo no se veia desde un punto de vista clinico.

Su descripcion se recoge en la Clasificacion Internacional de
Enfermedades de la Organizacion Mundial de la Salud y en la
Clasificacion de los Trastornos Mentales de la Asociacidn Psiquidtrica de
los Estados Unidos, como: "Trastornos de la Conducta Alimentaria"
(tomo "Trastornos Mentales y del Comportamiento").?’

La bulimia se desarrolla principalmente en mujeres jovenes entre los
12 y los 25 afos, aunque también puede presentarse antes o después
de estas edades, se presenta especialmente en personas que tratan de
conservarse delgadas, tras haber estado a réegimen de adelgazamiento o
haber padecido anorexia nerviosa. También existe el antecedente de
obesidad y habito de comer en exceso, padecimiento de trastornos de
personalidad, ansiedad, conductas impulsivas/compulsivas o]
depresiones. Es muy raro que se presente después de los 35 afios y si

"7 Lara. Alheli. op. cit., p. 10



esto llega a suceder es porgue ya lo habian padecido anteriormente, Se
presenta con mas frecuencia en mujeres que en hombres en una
proporcién de 10 a 1.

.

Se caracteriza por episodios secretos de excesiva ingestion de
alimentos (atracones) en un corto espacio de tiempo, seguidos de un
sentimiento de culpa y algin método inapropiado para deshacerse de
todo lo que comieron, por ejemplo: el vomito auto inducido, el abuso de
laxantes o diuréticos y la realizacion de ejercicios demasiado exigentes
para el cuerpo. En muchas ocasiones |la bulimia se inicia con intentos de
dietas restrictivas, que generalmente fracasan y como reacciéon vienen
los “atracones de comida”, de hecho la palabra bulimia quiere decir

etimolégicamente, “hambre de buey”.®

Las personas con bulimia no se percatan de la cantidad de comida que
ingieren y no paran de comer, aun estando satisfechos. Por lo regular
expresan miedo al no poder detenerse en la ingestion de comida,
dejando de comer sélo cuando las nauseas y el dolor abdominal son
intensos.

La mayor parte de los atracones pueden ser espontdneos, pero
conforme el trastorno evoluciona hacia el estado croénico, la persona va
planeando sus atracones, éstos promedian cerca de 2,000 calorias, pero
pueden ser tan altos y llegar hasta 20,000 calorias. La frecuencia de los
atracones-purgacion-vémito es variada, pueden ser ocasionales (dos o
tres al mes o a la semana) o muy frecuentes (varias veces al dia). Estos
ciclos son precedidos por estados de animo depresivos en los cuales las
personas que la padecen se sienten tristes, aislados y solitarios; o por
estados de ansiedad extrema, sintomas que desaparecen durante la
ingestiéon de comida, pero reaparecen al terminar de comer formando un
circulo vicioso.*?

La persona que padece bulimia tiene un intenso temor a engordar,
falta de control sobre su alimentacion, sentimientos de culpabilidad y
baja auto estima. Algunos bulimicos acuden a charlatanes que les
venden “"medicamentos” para perder el apetito, frecuentemente son a
base de anfetaminas, hormonas tiroideas y diuréticos; pero esos
medicamentos no pueden remediar el origen real de un trastorno
alimenticio.

' Zaniga. Alfredo. psiquiatra especialista en trastomnos alimenticios, Dir. Eating Disorders México, entrevista
personal, 12 de marzo de 2002

"% Aizpuru, Araceli, psicologa especialista en trastornos alimenticios, Directora de Clinica Juvat. entrevista
personal, 14 de marzo de 2002



1.4 SIGNOS Y SINTOMAS DE LA BULIMIA.

Alteraciones del comportamiento:

¢ La enfermedad suele pasar inadvertida durante mucho tiempo, ya
que la persona enferma trata de ocultarla por todos los medios a
su alcance.

« La persona bulimica ingiere rapidamente grandes cantidades de
comida, generalmente a escondidas o cuando esta sola.

» Tras los episodios de voracidad suele autoinducirse el vémito.

Recurre al ayuno como método compensatorio ante sus atracones.

Hace ejercicio excesivo.

Toma laxantes o diuréticos para evitar el aumento de peso.

Signos y sintomas fisicos:

* Sensacion de debilidad.

Mareos.

Dolor de cabeza.

Dolor de garganta.

Hinchazdn de la cara (por aumento de tamano de las glandulas
salivales y parotidas).

Erosion del esmalte dental y severas caries dentales (por los
vomitos).

Caida del cabello.

Irregularidades menstruales.

Fatiga.

En casos donde se abusa del vomito se presentan sensacién de
cabeza hueca y convulsiones

. ° 9 @

Signos y sintomas psiquicos:

El 50% de los casos aproximadamente padece depresiones.
Conductas compulsivas.

Ansiedad.

Baja autoestima.

Pensamientos suicidas.

Bajo control de sus impulsos.?°

" Sintomas obtenidos de Lara. Alheli. op. cit.. p. 10. Zafiga, Alfredo, psiquiatra especialista en trastornos
alimenticios. Dir. Eating Disorders México, entrevista personal, 12 de marzo de 2002. Rios. Alinka.
psicoterapeuta especialista en trastornos alimenticios. Clinica Juvat, entrevista personal. 1°. de mayo de 2002
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1.5 DIURETICOS, LAXANTES Y ANFETAMINAS.

Una de las conductas mas comunes en los trastornos de la
alimentacion tanto en la anorexia como en la bulimia son las conductas
compensatorias, que se definen como toda aquella conducta cuya
finalidad es evitar subir de peso, ya sea que se coma mucho como en el
caso de la bulimia o que se coma poco como en la anorexia; ese temor y
esa culpa hacen que las personas recurran a estos métodos que
conducen a una serie de efectos autodestructivos.

El empleo de diuréticos y laxantes causa la pérdida de liquidos, debido
a esto la persona que los utiliza cree haber perdido peso al momento de
subir a la bascula, pero la pérdida es virtual ya que la persona solo ha
eliminado liquidos y no grasa. Al ingerir excesivas cantidades de estas
sustancias las personas impiden que su organismo absorba los
nutrientes necesarios, logrando asi un desequilibrio en su organismo.?!

Con la idea de perder peso las personas también suelen utilizar
anfetaminas y otros farmacos, que tal vez si les ayuden a disminuir el
apetito, aunque sus efectos disminuyen a las seis semanas de estar
ingiriéndolos. El uso de estos farmacos es riesgoso ya que producen
efectos negativos para la salud como: irritabilidad, temblor, ansiedad,
depresién y adiccién.??

“! Rios. Alinka, psicoterapeuta especialista en trastornos alimenticios, Clinica Juvat, entrevista personal, 1°. de
mayo de 2002
= Anderson, L.; Dibble, M. V.; et. al.. Nutricion y dieta de Cooper. p. 531
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1.6 CONSECUENCIAS.

“Morir
Es un arte: como cualguier otra cosa
la practico admirablemente bien™.~

Svlvia Plath.

Si los trastornos de la alimentacién no se tratan a tiempo pueden
tener consecuencias que se produciran en forma progresiva en todo el
organismo y que pueden ser graves e irreversibles hasta llegar a la
muerte. Por ejemplo:

e Digestivas: colon irritable, reflujo gastrointestinal, hernia hiatal,
perfaracién esofagica, dilatacion y rotura gastrica, pancreatitis.

e Metabdlicas: descenso de glucosa, calcio y potasio en sangre y
deshidratacion.

o Cardiacas: arritmia, taquicardia, bradicardia, presion arterial baja
e infartos al corazén.

« Renales: como consecuencia de la deshidratacion y del abuso de
diuréticos resultan infecciones urinarias y problemas de rifién.

¢« Genitales: amenorrea a consecuencia del caos alimenticio gue
altera el sistema enddcrino y en algunos casos infertilidad.

¢ Oseas: la disminucion de calcio en los huesos provoca
osteoporosis que se refleja en huesos mas débiles y probabilidad
de fracturas.

e« Hematologicos: anemias por déficit de hierro y con frecuencia
aumento de colesterol (hipercolesterolemia).

e MUERTE*

Desgraciadamente la bulimia y la anorexia nerviosa son las
enfermedades con los indices de mortalidad mas altos dentro del campo
de la salud mental.?®

Las causas principales de muerte son la desnutricion que causa un
deterioro importante en el cuerpo, provocando que todos los érganos
fallen, en el caso de las bulimicas, se altera el equilibrio en las sales
corporales y el corazén, que es un musculo sensible a estos cambios, y
puede presentarse un paro cardiaco. Otra causa importante de muerte
entre quienes padecen estos males es el suicidio, ya que mas del 70%

** Raimbault, Ginette, op. cit. . p. 83.

* Crispo, Rosina: et. al., op. cit.. p. 106

** Zafiga. Alfredo, psiquiatra especialista en trastornos alimenticios, Dir. Eating Disorders México, entrevista
personal, 12 de marzo de 2002
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de ellas sufre de agudas depresiones.’® Las enfermas prefieren la
muerte antes de enfrentarse con el monstruo que habita en su interior,
incluso la angustia que les despierta la posibilidad de engordar es
superior a la angustia normal ante la muerte.

El pronodstico es variable segun diversas estadisticas, pero en lineas
generales un 40% de las personas se curan totalmente, del 5% al 20%
terminan perdiendo la vida por desnutricion, fallo cardiaco o suicidio y
las restantes no consiguen una curacion total, evolucionando en mayor o
menor grado hacia una cronificacion.?’

1.7 FACTORES QUE PROVOCAN BULIMIA Y
ANOREXIA NERVIOSA.

La bulimia y la anorexia nerviosa son enfermedades multifactoriales o
sea, que se requiere de varios factores para que una persona pueda
adquirir un trastorno alimenticio. Por un lado esta la cuestion emocional
como la base real de estas enfermedades, en la que existe baja
autoestima y dificuitad para poder expresar las emociones.

La predisposicion genética y bioldégica interactian entre si
determinando una serie de cambios en la personalidad y la conducta,
que en la pubertad conducen al deseo de adelgazar.

La familia es un factor muy importante para que se desarrollen los
trastornos de la alimentacion, en este caso las familias suelen ser muy
perfeccionistas v estrictas o quizd la comunicacion dentro del circulo
familiar no es la adecuada. Hay familias que le dan mucha importancia a
la apariencia fisica y muchas veces hacen bromas sobre el peso o la
apariencia de lcs hijos, padres o hermanos que "de carifio” dicen
"gordita" o que sefialan el sobrepeso en tono de burla. Hay de todo,
madres que a costa de lo que sea no quieren ver a sus hijas "gordas",
aunque estén perfectamente normales, e hijas que por sobre todas las
cosas desean mantenerse casi esqueléticas.

También es comun que en las familias de las personas que tienen
trastornos alimenticios haya familiares que padezcan desordenes de la
alimentacion, que aunque en la mayoria de las veces no son

" Zafiiga, Alfredo, psiquiatra especialista en trastornos alimenticios, Dir. Eating Disorders México. entrevista
rsonal, 12 de marzo de 2002

-7 Zadiga, Alfredo, psiquiatra especialista en trastornos alimenticios. Dir. Eating Disorders México, entrevista

personal, 12 de marzo de 2002
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propiamente bulimia o© anorexia nerviosa, si son conductas
alimenticias inapropiadas, las cuales pueden transmitirse a las
personas mas vulnerables de la familia.

El tener que enfrentarse a situaciones nuevas o dificiles como
perder a seres queridos, divorcio de los padres, rompimiento con la
pareja, encontrarse en situaciones de aislamiento o soledad son otros
de los factores que intervienen en el desarrollo de bulimia y anorexia
nerviosa.

En los trasturnos de la alimentacion también se ha considerado la
influencia de los medios de comunicacion y la publicidad, que
enfocada a la delgadez extrema, utiliza todos los recursos de
mercadotecnia con tal de vender sus productos.?®

También vivir en una cultura en la que se valora y se apoya
altamente la delgadez como sinénimo de belleza y éxito, en la que
para la mayoria de las personas que intentan alcanzar este ideal, el
objetivo significa llevar a cabo dietas y pasar hambre a fin de lograr
un peso que no es compatible con su constitucion fisica. La pérdida de
peso conduce a una mala nutricidon, que a su vez altera los cambios
fisicos y emocionales de la persona y genera el circulo vicioso psiquico
del que es muy dificil escapar.

Esta claro que la presion social que existe en torno a la belleza y el
adelgazamiento tiene un papel decisivo en la aparicion y desarrollo de
los trastornos alimenticios y desgraciadamente la moda y la publicidad
incitan con mas frecuencia a adelgazar que a conservar una buena
salud.

** Krause. Nutricion v Dietoterapia. p. 343



II. FACTORES SOCIALES.

Los factores sociales intervienen en el desarrollo de todos los seres
humanos, tanto en el aspecto fisico como espiritual. Los medios masivos
de comunicacion, la moda, la cultura y el entorno social, participan en el
desarrollo de nuestros ideales, objetivos y anhelos, y de igual manera
nos ayudan a determinar nuestros gustos y preferencias. Nos dan la
pauta de lo que se debe hacer para buscar el éxito y la felicidad. Su
influencia es tan grande que pueden hacer cambiar nuestra opinion de
la noche a la mafana, tanto para bien como para mal. Del mismo modo
habra personas para quienes estos factores sean de mucha importancia
y habra otras para quienes no sean tan importantes.

Uno de los factores que contribuye para que se presenten los
trastornos alimenticios, son los factores sociales, es cierto que aunque
todos estamos expuestos a los medios de comunicacion y a las
presiones sociales, no nos afectan por igual, ya que estos sélo afectan a
personas que tienen cierta predisposicion para desarrollar un trastorno
alimenticio, a las cuales se les dificulta el manejar sus emociones,
tienen problemas de autoestima y son mucho mas sensibles y
susceptibles, por lo mismo van a interpretar en forma mucho mas
alarmante la informacién que reciban.?®

Los medios de comunicacién han producido un impacto evidente en
muchas facetas de la vida diaria, por ejemplo, el peso corporal tiene un
significado muy importante en la autoestima y la felicidad de las
mujeres y esta idea la han difundido los medios de comunicacién, que
asocian a las mujeres de figura esbelta y bajo peso, con mujeres de
vida sofisticada que tienen gran aceptacion social y éxito.

La imagen fisica de la mujer light es la de un cuerpo adelgazado,
esculpido y congelado en la eterna juventud. Para lograrlo cuenta con
una bateria de dietas y programas de ejercicios, ademas de: cirugias,
silicones y liposuccion; los inventos de la cosmética y los laboratorios:
suplementos dietéticos y productos para reducir peso. El ejercicio fisico
y el estar en forma se estdn constituyendo en objetivos prioritarios de
nuestro momento sociohistorico.

Aporta su importante granito de arena el bombardeo de publicidad
masiva de productos para embellecer la figura que fuerzan a correr,
sudar, pedalear, abrigarse hasta el ahogo, sumergirse, sufrir masajes y

* Zufiga, Alfredo, psiquiatra especialista en trastornos alimenticios, Dir. Eating Disorders México, entrevista
personal, 12 de marzo de 2002



mil agotadoras manipulaciones mas. Afadanse a la lista muchos seudo
nutridlogos, cirujanos mas o menos plasticos, endocrindlogos insensatos
0 excesivamente predispuestos a satisfacer las peticiones de la clientela
y simples vividores del cuento, y se tendra un panorama complejisimo,
cuyos intereses han de conducirse forzosamente a promover el
adelgazamiento mas universal posible.*°

Los bailarines, modelos, deportistas y otras personas cuyas exigencias
laborales les imponen patrones de peso y talla que en algunos casos no
son los mas convenientes para ese individuo, se someten a sacrificios
perjudiciales. Los deportistas requieren mantener su fisico en
condiciones o6ptimas, y muchos de ellos tienden a sobre esforzarse,
fisica y psicolégicamente. Desgraciadamente a algunos les cuesta mucho
mantener su peso, por lo cual desesperadamente buscan cumplir con los
estdndares requeridos para poder participar en las competencias y asi
triunfar y sin darse cuenta se vuelven anoréxicos o bulimicos.>!

En la actualidad es sabido que en algunas ramas del deporte, por
ejemplo: nado sincronizado, canotaje y gimnasia, los entrenadores
ejercen tanta presion en sus deportistas, que éstos terminan
desarrollando algun trasterno alimenticio.*

2.1 EL IDEAL DE BELLEZA.

En las ultimas décadas hemos visto transformaciones en ia silueta
femenina con ciertos rasgos y caracteristicas fisicas que supuestamente
hacen apreciarla mas saludable, femenina, atractiva, exitosa, y que son
de gran aceptacion dentro de la sociedad. Pero no siempre fue asi, en
tiempos pasados las mujeres con siluetas redondeadas y rellenitas eran
el prototipo ideal de belleza, mientras que las mujeres delgadas vy
menudas eran mal vistas, de hecho la moda no era para las mujeres
flacas, ni siquiera pare las delgadas.

La Venus de Willendorf es la representacion de la silueta femenina
mas antigua y data de 20,000 a 30,000 afos A.C., esta estatuilla
representa a una mujer obesa, con un vientre enorme y pechos
grandes; como lo demuestran las esculturas antiguas (babilonicas,
egipcias y griegas), que como rasgo comun representan mujeres de

*Toro, Josep, El cuerpo como delito, p. 238
"' Programa Todo Deporte, Anorexia en el deporte, transmitido el 29 de marzo de 2002, canal 2
** Programa Todo Deporte, Anorexia en el deporte, transmitido el 29 de marzo de 2002, canal 2
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pelvis anchas y vientre abultado, que en el periodo neolitico eran
simbolo de abundancia y fecundidad.?

En el siglo XVIII Perrot describia el ideal femenino de su época como:

"Un bello cuerpo mide menos de cinco pies (1.62 m): el reparto de los volumenes
recorta una silueta en que la pantorrilla es un poco abundante; piernas, firmes y
carnosas; estrechandose poco a poco a8 medida que llegan a las rodillas; las caderas
mas amplias que los hombros,; el pecho, bien distribuido, simétrica y suavemente, en
dos semiglobos duros, blancos y redondos con un pezdn algo rojizo; el cuello, erguido,
carnoso y de movimiento facil; y los brazos, redondos, firmes y blancos, y cubiertos de
una piel fina y delicada... att

En esa época para la mayoria de las mujeres era mas facil alcanzar el
ideal de belleza que en nuestros tiempos, en donde un cuerpo
extremadamente delgado es hoy por hoy el modelo de belleza femenino.

A partir de la Revolucién francesa (siglo XVIII) se perfila una
estilizacion que denota mujeres mas graciosas y de una sensibilidad mas
fina y delicada. A lo largo del siglo XIX la burguesia muestra su
descontento ante “las languideces tisicas del Romanticismo”® y exige
una silueta femenina mas rellena y voluptuosa, para ellos, mas
atractiva. Debido a la facilidad que las mujeres tenian para lograr
aumentar su peso, recurrian con desagrado al corsé, odioso artilugio
ortopédico, fabricado con varillas de acero y afillos de crin, para
comprimir el talle, realzar unos senos engafosos y destacar unos
gluteos ficticios; utilizando todos los secretos de la ortopedia para crear
una seforita irreprochable.

A finales del siglo XIX se incorpora la gimnasia como una asignatura
obligatoria, lo que era mal visto por la sociedad, ya que ésta iba en
contra de que la mujer realizara ejercicios fisicos que sdlo deberian
practicar los hombres.

A principios del siglo XX la sociedad poco a poco va aceptando que la
mujer participe en los deportes en donde al ejercitarse logra transformar
su fisico y empieza a adquirir un cuerpo mas estilizado.

En 1909 comienza la desaparicion progresiva del corsé y la llegada de
los sujetadores. Con el talle ajustado a la cadera y el pecho caido, se
perfila una nueva silueta, la silueta de la delgadez. Las ropas
deportivas, al igual que los nuevos vestidos estilo tubo no perdonan

Guillemot. Anne: Laxenaire. Michel. Anorexia Nerviosa y Bulimia. p. 51.
:" Guillemot. Anne: Laxenaire, Michel. op. cit.. p. 52.
“ Ibidem p. 53



ningun tipo de sobrepeso, ahora la mujer estd sometida a un nuevo
imperativo: sus carnes deben sujetarse solas sin la ayuda de ningun
objeto, lo mejor consiste en hacerlas desaparecer en favor de las masas
musculares mas firmes y mas de acuerdo con la nueva estética. Al
parecer se establece un imperativo de delgadez y estilizacion femeninos
que representan el final del viejo ideal de belleza opulenta.>®

El culto a la delgadez se refuerza mas con la aparicion de la escualida
y delicada modelo Twiggy a finales de los sesentas, que media 1.70 cm
y pesaba tan solo 49 kilos, Twiggy convirtié la mania excéntrica de estar
delgada en una enfermedad de moda.?’ Y esta moda es un ejemplo que
muchas mujeres desean adoptar, sobre todo en la adolescencia que es
un periodo de maduracién para la mente y el cuerpo, aunado al
crecimiento fisico de la pubertad, el desarrollo emocional e intelectual.

Por consiguiente a la preocupacion de las adolescentes por mantener
la piel libre de acné, conocer datos de su artista favorito o saber todo
sobre el amor se ha sumado una mas, que se ha convertido en el centro
de todas sus conversaciones: el terror al sobrepeso.

Muchas de las idealizaciones de la época adolescente, que llevan a
idolatrar a determinada figura, se dan en un contexto grupal. Es decir,
la joven aprende a identificarse con determinados modelos por lo que
ellos representan.

En la actualidad, las jovenes han endiosado a las modelos que, entre
otras muchas cosas, son delgadas y tienen el cuerpo que “hay que
tener”. Esto determina en gran parte la desesperacion por no poder
ajustarse a “ese modelo”, que las llevara a obsesionarse con su cuerpo
y a todas las practicas de control de peso de las que he estado
hablando.

El peso que tiene para una joven la opinién de la mayoria de sus
amigos es enorme. En cierta forma el ideal de belleza femenina puede
estar influenciado desde la infancia por la mufieca mas vendida del
mundo, “Barbie”, muy delgada, salvo en el busto, con cuello de cisne,
caderas notablemente mas estrechas que los hombros y exhibiendo
unas piernas desmesuradamente largas y finas, que se cristaliza en la
imagen de las supermodelos. Y que nada tiene que ver en comparacion
con las mufiecas de antes que tenian forma de bebé robusto.*®

* Ibidem p. 54
"' Martinez Fornés, Santiago. op. cit., p. 26
* Ibidem p. 27
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La tendencia actual es enflacar y enflacar casi hasta desaparecer
porque resulta que el cuerpo extra super esbelto y huesudo es el
“ideal”. Es importante recordar que cuando hablo de “un cuerpo ideal o
espectacular”, no estoy refiriéndome a un ideal de salud o bienestar,
sino de moda imperante en este momento.

No obstante la delgadez extrema, la moda indica senos grandes, cosa
que es imposible de lograr para las mujeres que desean eliminar la
grasa de su cuerpo, asi que es necesario recurrir a la cirugia estética
para lograrlo. Todo estaria bien, si no fuera porque la situaciéon ha ido
tan lejos, que a costa de la salud, con tal de lucir una "figura perfecta”,
muchas mujeres se juegan la vida en tratamientos y cirugias riesgosos,
y para otras la comida se ha convertido en su peor enemigo, en algunos
casos hasta alcanzar grados obsesivos cayendo en trastornos
alimenticios.

2.2 PRESION SOCIAL PARA SER DELGADA.

La existencia de un modelo, un ideal de belleza establecido y
compartido socialmente, supone una presion altamente significativa
sobre todos y cada uno de los miembros de la poblacién. La delgadez
exigida o por lo menos sugerida por la sociedad, es una idea moderna
desde el punto de vista tanto de |la estética como de la medicina.

La delgadez es la forma mas graciosa y delicada de ocupar el espacio,
(delgado: procede etimolégicamente del latin delicatus).®® Ahora se ha
convertido en mito y significa en nuestro medio socio-cultural: belleza,
juventud, estar en forma, “estar in”, tener éxito entre las chicas y los
chicos y salud, en ultimo lugar. Mito alimentado por modistos, modelos,
bailarinas, artistas y conductoras de television, que pasan facilmente de
la esbeltez a la desnutricion.

La familia y las amistades, lo mismo que en muchos casos los
profesores de danza y los entrenadores deportivos, fomentan la dieta e
incluso la animan con el fin de que la persona se vea mejor y sea mas
apta para las actividades que realiza. Lo primero que recibe la persona
al perder peso son elogios, que la hacen sentirse aceptada y complacida
por su logro. Desgraciadamente una vez que se alcanza la reduccién de
peso, la persona se fija otra meta mas estricta, que pronto se vuelve
una obsesion.

*“ Ibidem. p. 26.



Como ocurre en los trastornos alimenticios, la insistencia cultural en
el aspecto delgado como simbolo de belleza puede contribuir a la
incidencia creciente de bulimia y anorexia nerviosa.*°

"Una persona joven, cuya estructura corporal no se ajuste a la
imagen aceptada por la sociedad, ya sea por su constitucion o por
causas accidentales, se ve sometida a una enorme presion y a una
critica constante”. (H. Bruch, 1973)%

GORDA DELGADA%
obesa elegante
fea sexy
autocompasiva atractiva
voluminosa débil
grande pequena
fuerte bonita
pesada liviana
caderona delicada
tonta deseable
perezosa agil

Se observan de manera casi constante asociaciones subjetivas entre
delgadez y autocontrol por un lado, y obesidad y pérdida de control por
otro. Dicho de otro modo, el obesoc es en nuestra sociedad, sospechoso
de dejadez y de falta de voluntad.*?

Rothblum y Cols (1988) han disefiado un estudio que consiste en
ensefar a un grupo de alumnos de bachillerato los curriculums vitae de
diversos candidatos a un empleo, facilitando una fotografia o una
descripcion escrita de los candidatos en cuestion. Los obesos obtuvieron
peores puntuaciones que los delgados, lo que constituye una prueba del
prejuicio contra los obesos.*

El tiempo se ha detenido: engordar y dejar aparecer las arrugas y las
deformaciones corporales reflejan una agresién implicita contra el grupo
social.

*" Goldman, Howard H.. op. cit., p. 427

*! Guillemot. Anne: Laxenaire. Michel. op. cit.. p. 60
** Buckrovd, lulia, Anorexia y Bulimia, p. 77

** Guillemot, Anne; Laxenaire, Michel, op. cit., p. 61
* Ibidem, p. 60
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Antes el hogar se suponia un refugio inaccesible a la presion social y
publicitaria, salvo la de la propia familia. Hoy nos avasallan a través
de los medios de comunicacion: television, radio, cine, revistas;
especialmente a la poblacion de mayor riesgo como son las jovencitas,
por su inmadurez psicoldgica y predisposicion cultural.®®

El contexto sociocultural premia la delgadez y tiene prejuicios contra
la gordura. Si bien esto no es reciente, ha aumentado en los Ultimos
treinta afos.

La presion publicitaria y social por una figura femenina cada vez
mas delgada resulta irresistible para muchas mujeres especialmente
vulnerables. Cada vez se emplean menos argumentos de salud vy
mayor presion estética para mejorar la silueta, la linea, la figura y el
atractivo.

Tras la pantalla estética se mueven intereses comerciales que
suponen miles y miles de millones de pesos:

e El mundo de la moda v la alta costura a traves de sus modelos y
mises.

« Publicidad en todos los medios. Directa o indirecta a través de
bonitas chicas excesivamente delgadas.

e Espectaculares publicitarios, escaparates y exhibicién de
famosas.

e Revistas.

» Programas de television.

« Alimentos y bebidas lights.

La industria del vestido.

Comercio especializado, tanto tiendas como grandes almacenes.

Productos farmacologicos y herbolarios para perder peso.

Cremas y geles.

Institutos de belleza, centros para adelgazar y gimnasios.

En estas ultimas décadas, se espera que la mujer considere la
belleza y la delgadez como sinénimos y crea que el éxito es
inversamente proporcional al peso: entre menos kilos mas logros.

** Maninez Fornés. Santiago. op. cit.. p. 28



2.3 DIETAS.

Cuando escuchamos la palabra dieta, pensamos en eliminar los
alimentos que creemos que nds haran engordar, en lugar de pensar en
planear mejor nuestras comidas. La buena nutricion no se refiere &
dietas, régimen, ayuno o a un conteo exacto de calorias. Por el
contrario, la buena nutricion se debe entender como aquel conjunto de
habitos alimenticios que nos permiten obtener lo suficiente y necesario
para una adecuada funcion de nuestro organismo y, por lo tanto, una
mejor calidad de vida. Es decir, la buena nutricion consiste en consumir
todos los grupos de alimentos pero en las cantidades adecuadas, segun
nuestras caracteristicas, gustos y necesidades particulares. No existen
alimentos buenos y malos, sino que todos, cumplen una funcion
especifica en nuestro organismo. Es por ello que debemos de incluir
todos los grupos de alimentos, buscando siempre la variedad para
asegurar asi, que consumimos todos los nutrimentos necesarios para
nuestro bienestar.*®

El privarnos de los alimentos con el fin de reducir nuestro peso es
muy peligroso, las dietas que muchas veces vemos en revistas,
programas de televisién o que pasan de boca en boca hasta llegar a
nosotros, no son dietas disefiadas para los requerimientos particulares
de cada persona, o sea, se necesita saber que tipo de actividad diaria se
realiza, sexo, edad y condiciones de salud en las que se encuentra para
poder disefarle una dieta y esto es posible sélo si lo hace un
nutridlogo.®’

A la gran mayoria de los seres humanos, en gran parte a las mujeres,
les gustaria ser mas delgadas de lo que son, aunque no lo lograran
nunca. Un nimero por desgracia muy grande desea eso mas que
cualquier otra cosa, debido a esto, en algin momento de su vida han
restringido su alimentacion con el objetivo de reducir su peso, para ser
mas atractivos, populares, estar mas acorde con los canones estéticos
reinantes o simplemente sentirse mas integrados, sin importar su salud,
pero esto puede desembocar en un serio trastorno de la alimentacion.

No hacen dieta preocupados en el bienestar de su corazén o tal vez
en su colesterol alto, la hacen porque las tallas de ropa son cada vez
mas reducidas o porque se miran al espejo y no se encuentran parecido

“ Arellano, Karla, nutriéloga especialista en trastornos alimenticios Eating Disorders México, entrevista
personal. 10 de abril de 2002
" Arellano, Karla, nutriéloga especialista en trastomnos alimenticios Eating Disorders México, entrevista
personal, 10 de abril de 2002
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al ideal de moda que impera en nuestros dias, asi que, con ese objetivo,
sienten que deben privarse de la comida, lo hagan o no. Eso crea una
perpetua culpa con la comida, lo que las lleva a clasificar a los alimentos
como “buenos” (bajos en calorias) y “malos” (altos en calorias).

Hay personas que prefieren fumar para disminuir un poco su apetito,
se destruyen los pulmones fumando con tal de calmar su ansiedad oral,
le temen a la gordura mas que al infarto y todo por una sencilla razon:

“morirse es una desgracia, pero ser gordo es una vergiienza”.*®

A menudo se traspasa el limite, y esta obsesion por hacer dieta para
bajar de peso puede derivar hacia el fanatismo sobre todo cuando no se
logra alcanzar el objetivo. Y asi, aparecen la culpa, la ansiedad, el miedo
y la pérdida de control sobre la alimentacion como efecto de “fracasar”
en ese intento de manipular el peso corporal. Y en lugar de que la
persona desista, estos sentimientos la estimulan para “probar
nuevamente” con la dieta.

Cuando la persona logra bajar de peso y la gente que la rodea le hace
notar lo bien que se ve, entonces también contribuyen a animar para
que la dieta siga y siga, llegando a una restriccién de calorias por debajo
de lo que el cuerpo requiere para funcionar sanamente. La persona que
esta a dieta se ha dejado llevar por la idea que le vende nuestra cultura,
que si ella pesa menos sera mas aceptable. Desafortunadamente las
mujeres que se someten a dietas estrictas, aumentan 18 veces las
probabilidades de desarrollar un trastorno alimenticio.*®

Cuando la restriccion es suficientemente severa, el cuerpo comienza a
producir su propia energia, almacena y utiliza el tejido adiposo (graso)
para cubrir el déficit y como consecuencia, uno comienza a perder peso.
El cuerpo estd equilibrado como para manejarse sin demasiados
problemas con reducciones caléricas a corto plazo. Sin embargo,
mantener a mediano o largo plazo la restriccidon caldrica provoca
peligrosos cambios internos en el cuerpo, desembocando quiza en un
trastorno alimenticio como la bulimia o la anorexia nerviosa.*°

Como efecto de los trastornos alimenticios se desarrollan actitudes y
creencias extrafas acerca de la comida, que rondan la obsesién, hasta
el punto de no poder hacer ni pensar en otra cosa, en especial, surge un
intenso miedo a ganar peso descontroladamente.

“® Crispo, Rosina: et. al., op. cit., p. 50

** Zuiiga, Alfredo, psiquiatra especialista en trastornos alimenticios. Dir. Eating Disorders México. entrevista
personal, 12 de marzo de 2002

* Crispo, Rosina. et. al.. op. cit., p. 124.
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Hacer dieta es la forma mas comin de controlar el peso entre las
personas con trastornos alimenticios, desde seguir dietas sugeridas en
libros, revistas y folletos de propaganda; acudir a clinicas o centros de
reducciéon de peso; tomar productos que “magicamente” lo reduciran;
hasta la forma mas extrema que implica directamente ayunar. Se saltan
comidas, reducen sus porciones y eliminan determinada categoria de
alimentos, sobre todo los que tienen la clara connotacion de
engordantes.>!

Lo que sucede generalmente cuando se realiza una dieta restrictiva o
hipocaldrica (baja en calorias), es que la persona suprime los alimentos
ricos en hidratos (azlcares, cereales, pan, pastas, arroz, galletas, entre
otros), y por este motivo aparece una necesidad imperiosa de comerlos.
Si se resiste a esos alimentos, a lo largo de los dias esa necesidad crece
hasta que el organismo no resiste mas y puede entonces manifestarse
el primer atracdén o descontrol alimentario. Como consecuencia de esto
y de la ansiedad que le produce el miedo a engordar, recurre a una
purga o método para deshacerse de lo que comid (vomitos
autoinducidos, laxantes, diuréticos y exceso de ejercicio). Asi comienza
un circulo vicioso que se consolida cada vez mas.>?

— dieta restrictiva
apetito y necesidad de hidratos

t v

purga. € —— < —— atracdn

La conclusion salta a la vista: La dieta es un factor de
“mantenimiento” de los trastornos alimenticios.”>

Como efecto de los trastornos alimenticios se desarrollan actitudes y
creencias extrafias acerca de la comida, que rondan la obsesién, hasta
el punto de no poder hacer ni pensar en otra cosa, en especial, surge un
intenso miedo a ganar peso descontroladamente.

*! Ibidem. p. 123
* Ibidem. p. 124
** Ibidem. p. 127
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Asi como los individuos tienen una altura determinada genéticamente,
hay “un peso programado genéticamente” que no es modificable por
una dieta restrictiva, es un “peso natural” especifico de cada cuerpo.
Cuando por medio de dietas restrictivas se intenta descender en forma
marcada ese peso, el organismo se protege, disminuyendo el gasto
energético para mantener el peso cerca del nivel que se tiene
asignado.>*

Cuando una persona comienza una dieta, baja de peso facilmente,
pero es comun que independientemente del peso, exista un punto en
que se detenga ese descenso y aun comiendo poco, no se pierde peso
en la misma medida, ya que el cuerpo reduce el metabolismo para
conservar la energia, y de ese modo lucha contra la posibilidad de
seguir perdiendo peso. Y cuanto mas larga sea la historia de altibajos en
el peso de un individuo, mas distorsionado estard el funcionamiento
metabdlico, debido a esto respondera poco “bajando el peso” frente a
nuevos ciclos de restriccion y mas rapido “subird el peso” apenas se
deje la dieta estricta, aun cuando el consumo de calorias no sea
exagerado.

Pero a pesar de eso, siempre aparece una nueva dieta que parece ser
la que finalmente lograra el objetivo buscado y la persona se engancha
otra vez llena de ilusiones, para que al cabo de un tiempo, el final sea el
mismo.

2.4 EXITO Y ACEPTACION SOCIAL.

La cultura de la delgadez en la que vivimos refuerza dia con dia la
idea de que verse casi en los huesos es una imagen saludable y
aceptable ante los demas. Contrario a lo que sucedia en el pasado,
donde el ser gordo era signo de riqueza, ahora el ser delgado es simbolo
de estatus porque se esta “a la moda”.

Las personas desarrollan imagenes sobre si mismas y fabrican su
propio concepto acerca de quiénes son o quiénes quieren llegar a ser. El
grado en que el individuo se acepta a si mismo es conocido como
“autoestima”. Cuanto menos parecido a lo que la persona considere
como “ideal” es el concepto que tiene de si misma, mas baja estarad su
autoestima.®®

“ 1dem.
** Ibidem. p. 74
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Los parametros para la autoestima varian en ambos sexos. En la
mujer de nuestra sociedad, la autoestima estd mas conectada con
factores como la imagen externa o apariencia, la aprobacion del otro,
cumplir con las expectativas y responder a las necesidades de los
demas, etc. Una joven puede sentirse muy inseqgura acerca de sus
posibilidades de cumplir con esos parametros y por lo mismo, debe
lograr los objetivos que se impone en cuanto a control de peso, para
alcanzar el triunfo y la aceptacién. Esta sensacién de baja autoestima
que nace de juzgarse a si misma desde las apariencias, desde lo que los
demas consideran valioso, hara que el peso y la figura cobren esencial
importancia como formas de lograr elevar la autoestima.>®

"Estds bien flaca", es quiza la frase que a toda mujer le gustaria
escuchar. En nuestra sociedad que sobre valora la belleza fisica, la
delgadez es un valor estético muy codiciado, sinonimo no sélo de
belleza, sino también de felicidad y éxito social; asimismo demuestra el
dominio corporal que la mujer tiene sobre si misma. Sin embargo, este
afdn por ser delgado puede caer en obsesion y tomar niveles de
enfermedad tan graves como la bulimia y la anorexia nerviosa.

El persequir la delgadez, como una cbsesion, nunca ha llevado a la
felicidad, de hecho, cuanto mas grave es el trastorno alimenticio, mas
dificil es lograr los objetivos personales de bienestar y seguridad. No se
puede estar por debajo del peso sano y ser feliz.>’

Las mujeres viven agobiadas por las presiones sociales, deben tener
un cuerpo perfecto, de acuerdo con el prototipo de estos tiempos, deben
desarrollar una carrera brillante, deben desempefiarse fluidamente en el
ambito social, deben tener un gran control sobre si mismas, con logros
bien visibles y ser perfeccionistas. Las mujeres creen este mensaje de
“"mujer moderna” y a diferencia de los hombres, tienden a echarse la
culpa si algo de tode eso no les sale bien. Se sienten culpables por nc
alcanzar el estereotipo de mujer que venden los medios. Se sienten
fracasadas por no poder responder a lo que suponen que son las Unicas
expectativas que se tienen de ellas.”®

Entonces intentan demostrarse a si mismas que si pueden lograr
algo: “No seré una mujer tan maravillosa, pero al menos en lo que
respecta a la figura si voy a lograr lo que me proponga”. Creyendo
entonces que una buena figura traerd el éxito en el campo familiar,
profesional y social.

* Ibidem. p. 75
*” Ibidem. p. 46
* Ibidem, p. 63
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Pero en realidad es absurdo establecer una relacion entre el éxito y el
peso corporal, por que el éxito que una persona puede llegar a tener no
se condiciona a su talla o a su peso, las personas mas jovenes y
delgadas no son mejores que las que tienen mayor peso o edad.

Es bien sabido por todos nosotros que a simple vista podemos ver
mas puntos favorables en una persona delgada que en una persona con
sobrepeso y esto genera demasiada angustia para las personas, que en
contra de su naturaleza fisica no logran modificar su cuerpo y su
apariencia para encajar en un circulo social en donde es mal visto el
sobrepeso.
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III. INFLUENCIA DE LOS MEDIOS MASIVOS
DE COMUNICACION EN LOS TRASTORNOS
ALIMENTICIOS.

Los medios de comunicacién presentan la imagen ideal, a la que se
llega con dietas y ejercicios. Acceder a ser hermosos y perfectos, puede
resultar para los adolescentes una meta tan idealista, que comienzan sin
guia profesional alguna a privarse de alimentos y a exagerar los
deportes, concentrando todo su esfuerzo en recrear la imagen de su
idolo, delgadisimo e inalcanzable.>®

Por un lado se enfrentan a la publicidad plagada de figuras casi
esqueléticas y por otro se topan con el advenimiento y la promocién de
comidas rapidas, golosinas, frituras y otros muchos alimentos chatarra
que nada tienen qué ver con los cuerpos "bellos" que todos quisieran
tener.

Las normas propuestas por la "industria de la belleza" y difundidas
por los medios de comunicacion imponen modelos de hermosura que,
para la mayoria de las mujeres estan lejos de su experiencia de vida, de
sus caracteristicas fisicas y de sus posibilidades de consumo.

Algunos profesionales de la salud, al igual que ciertos medios de
comunicacion y revistas femeninas, motivados por sus propias
concepciones culturales y movidos por criterios de mercado, contribuyen
a englobar las expectativas de las mujeres en torno a un solo modelo de
belleza. Por el poder gue poseen tales instituciones, sus mensajes
inciden en los deseos y expectativas de las mujeres y las conducen a
hacer grandes sacrificios, que al no poder lograrlos las llevan a
experimentar frustraciones y sentimientos de inferioridad y rechazo.®®

Los anuncios de television las muestran como “deben ser”: delgadas,
saludables, sexys, hermosas y triunfadoras. No interesa si estan
anunciando un detergente, una marca de lavadoras, un shampoo, si
estan conduciendo un programa sobre la mujer, o si estan seduciendo a
un hombre para que compre un automovil.

La delgadez extrema requerida para ser considerada "bella" muchas
veces arrasa con la salud mental y fisica de un gran porcentaje de

** Toro. Josep. op. cit., p. 246
[ e . i 3,
www.convension.org.uy/menu6-026.htm
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mujeres jovenes y adultas. La anorexia y la bulimia, verdaderas
pesadillas, son el testimonio del grado de auto castigo y negacién a los
que los individuos se someten para adaptarse a este patron. Sus
energias son desviadas de proyectos personales y derrochadas en una
carrera obsesiva para cumplir con estas normas, flagelandose con el
hambre, métodos purgativos y ejercicios interminables.®’

Por supuesto que esto también estd fuertemente influido por las
empresas de la moda y del mundo artistico que, con el fin de vender,
popularizan determinado producto a través de ciertas figuras que saben
que seran aceptadas o que ya son parte del mundo de ese sector. Lo
peor es que en muchos hombres y mujeres que nada tienen qué ver con
el glamour de las camaras y las pantallas, esta moda por estar flacos,
estd causando estragos.

La sociedad comunica claramente que el papel mas importante de la
mujer es ser atractiva fisicamente, y los medios perpetian y refuerzan
esta idea sugiriendo que la totalidad de la mujer se expresa, casi
unicamente, a través de la imagen corporal.

Cabe resaltar que los especialistas no atribuyen una culpa total a los
medios masivos de comunicacion para que se desarrollen los trastornos
alimenticios, sin embargo, si influyen, porque actian como factores
disparadores de estas enfermedades, son la gota que derrama el vaso
en las mujeres que ya se encuentran vulnerables a desarrollar un
trastorno alimenticio.®?

3.1 INFLUENCIA DE LA TELEVISION.

Cada persona tiene una imagen mental de lo que es el mundo
exterior. Durante siglos, esta imagen fue moldeada por la experiencia
personal y la educacion. Ambos factores estan todavia presentes en la
formacion de imagenes mentales, pero existe una tercera fuerza que al
paso de los afios ha adquirido una importancia creciente, ésta es, la
television.®?

La television ha asumido el papel de formar nuestra imagen mental
del mundo; ensefa, educa, orienta, califica y descalifica, divierte o

! www.convension.org.uy/menu6-026.htm

= Zaniga. Alfredo, psiquiatra especialista en trastornos alimenticios, Dir. Eating Disorders México, entrevista
personal. 12 de marzo de 2002
" Schrank, Jeffrey, Comprendiendo los medios masivos de comunicacion, p. 262
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acusa a conveniencia, segun sus politicas y tendencias; fomenta la
opinion vy la critica social, y por medio de imagenes y comentarios trata
de inculcar a la sociedad, lo bueno y lo malo.

Este medio de comunicacién es el mas importante a nivel mundial, ya
que llega a millones de personas de distintos lugares y puede unificar
opiniones, incluso cambiarlas. A lo largo del siglo XX su tendencia ha
sido irglponer normas en todo el mundo, tanto de belleza como de
moda.

En nuestras sociedades, lo que aparece en una pantalla de television
no es sblo un posible mensaje o influencia que partiendo del medio
incide y afecta al receptor; paralelamente ese medio de comunicacion
esta reflejando aquella opinién o aquel juicio que de algin modo, tiende
a ser predominante entre la ciudadania a la que se dirige.®®

Los medios de comunicacion como portavoces y creadores a la vez de
los estereotipos estéticos y corporales influyen en la poblacién general.
Las imagenes televisivas, los reportajes sobre métodos de
adelgazamiento, los datos intimos de las famosas (alimentacion vy
formas para mantenerse delgadas), la moda, la publicidad pro-
adelgazante, dedicada a divulgar la salud, todo esto contribuye a
determinar ese estado de opinién o evaluacion corporal al que se estd
haciendo referencia.®®

Desgraciadamente, la television también ha contribuido en el
desarrollo de los trastornos alimenticios como uno de los factores
sociales que fomenta y engrandece a la delgadez como simbolo de
belleza y, por lo tanto, de éxito y aceptacion.

Hasta cierto punto todos tenemos ideas distorsionadas de lo que es la
belleza, si vemos repetidamente cierta imagen en particular estamos
condicionadas a que esa imagen nos acabe gustando, estamos tan
acostumbrados a ver en la television mujeres extremadamente delgadas
que hemos aprendido a pensar que ese es el prototipo de la belleza.

Enciende el televisor y presta especial atencién a las imagenes y
didlogos. ¢Qué ves?, ¢qué oyes?, (qué te dice sobre el cuerpo
femenino?

™ Toro. Josep, op. cit., p. 246
** Toro. Josep: Vilardel, Enric. Anorexia Nerviosa. p. 117
“ Toro, Josep: Vilardel. Enric, op. cit.. p. 120
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A menudo, las actrices y modelos que vemos en television tienen un
cuerpo que no han adquirido de forma natural, sino que con toda
probabilidad, la mujer que te esta vendiendo ese milagroso producto
adelgazante, ha sido objeto ¢de alteraciones quirdrgicas y mascaras
cosméticas; asimismo ha soportado sesiones interminables de ejercicios
y muchos afios de privaciones. En general los anuncios y la publicidad
como la descrita anteriormente transmiten mensajes subliminales, que
esencialmente te estan diciendo que: “si lo usas, conseguiras una figura
como la mia (esbelta), serds hermosa como yo, la gente se fijara en ti y
podras conseguir cosas tan estupendas como yo”. Cuando se transmiten
mensajes como éste de manera repetida la gente puede llegar a creer
que todas las mujeres deberian parecerse a estas modelos.

El constante bombardeo de mensajes televisivos parece, en el terreno
que nos ocupa, capaz de conseguir el lavado de cerebro, o mejor dicho,
el ensuciado de cerebro, que tan peligroso esta resultando para la salud
mental y somatica®” de una parte muy importante de la poblacion.

La promocion y multiplicacién de la moda, los productos adelgazantes
y la delgadez femenina como ideal de belleza que se exhiben en la
television, constituyen un fenémeno que, con toda probabilidad, son uno
de los principales responsables de la difusion de los trastornos
alimenticios a través de todo el tejido social.®®

En las mujeres que tienen cierta predisposicion a desarrollar bulimia o
anorexia nerviosa, la exposiciéon a los distintos mensajes que muestra la
television, promoviendo una imagen externa del cuerpo ideal, que en la
mayoria de los casos es muy dificil alcanzar, crea en las receptoras una
insatisfaccion por su cuerpo y por lo mismo las conducirad a incrementar
la sintomatologia relativa a los trastornos alimenticios.®°

Con el fin de proyectar la mejor imagen y obligadas a verse mas
delgadas, muchas de las actrices, cantantes y modelos se tienen que
someter a dietas y ejercicios estrictos para bajar su peso, ya que la
television les aumenta ocho kilos mas en promedio de los que en
realidad tienen.

En ciertas ocasiones es por vanidad y en muchas otras es por la
presion que ejercen los productores y directores, pero siempre el
objetivo es el mismo, hay que bajar de peso. La realidad es que también

*” Somatica: Que pertenece al cuerpo.
™ Toro. Josep. op. cit., p. 237
™ Ibidem, p. 246
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en el medio artistico se dan casos de mujeres que sufren trastornos
alimenticios y desafortunadamente, cada vez son mas frecuentes.

La sola presion de tener que luchar por obtener un mejor lugar en el
mundo de la farandula, sabiendo que la competencia es bastante dura,
por que las compafieras son mas delgadas y llaman mas la atencidon de
los demas, hace que la vanidad femenina las impulse para que hagan
hasta lo imposible por ser mas atractivas.

El caso mas sonado de trastornos alimenticios dentro del medio
artistico es el de karer Carpenter, vocalista del grupo “"The Carpenters”,
quién en 1983 a sus 32 afos muere de un ataque cardiaco, victima de
la anorexia.”®

En México también hay casos de artistas que padecen trastornos
alimenticios, la cantante Anahi tuvo que someterse al ayuno, con tal de
ajustarse a las exigencias del mundo artistico y cayé en la anorexia
nerviosa, Anahi estuvo a punto de morir un dia que a causa de su mal
estado fisico, su corazon se detuvo por un momento. Y la lista de
trastornos alimenticios en personas que aparecen en televisién es larga,
a ella se suman: Linda, Gloria Trevi, Cristina Aguilera, Marichelo, Katia
del grupo “Garibaldi” y Ana Layevska; estos son algunos de los casos
que han salido a la luz publica, pero obviamente hay mas que aun se
mantienen en secreto.”*

3.2 PUBLICIDAD LIGHT.

Si las dietas funcionaran, épor qué entonces hay un nuevo libro sobre
dietas en el mercado cada mes? <{por qué los institutos de
adelgazamiento tienen clientes reiterativos? Pensemos en lo que
significa toda una industria de lo “diet” y lo “light”, que casualmente
parece que ha aumentado espléndidamente sus entradas en los ultimos
afios, lo cual obviamente sostiene esta tendencia. Todo un capital al
servicio del desarrollo de la publicidad que fomenta la obsesién por una
delgadez muchas veces inaccesible, obsesion que llevara
inevitablemente a consumir productos que prometen milagros.”?

"® Valle, Aurora, conductora de TV Azteca. entrevista personal, 18 de abril de 2002
" Valle, Aurora, conductora de TV Azteca, entrevista personal, 18 de abril de 2002
" Crispo, Rosina; et. al., op. cit. p. 67
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Existe una inmensa cantidad de productos para perder peso. Las
tiendas naturista estan plagadas de productos adelgazantes, desde
gotas, pastillas y licuados que quitan el hambre, hasta los laxantes y
diuréticos que ayudan a vaciar el cuerpo de lo que la gente no quiere
que le haga engordar. En las calles podemos ver infinidad de anuncios
de clinicas para bajar de peso. Y para rematar nunca faltan los anuncios
de revistas y televisién que prometen disminuir varios kilos en tan sélo
semanas y los productos light que ayudan a mantener una figura
esbelta.

La inmensa magquinaria de la industria dietética, continta alentando a
las mujeres a seguir intentando lo imposible. Hay abundantes pruebas
que sugieren que la Unica manera de lograr un peso y una manera de
comer normal y natural es identificando las sensaciones de hambre y
saciedad que la naturaleza nos ha dado exactamente para ese
propdsito. Sin embargo, la mayoria de las mujeres han perdido la
conciencia exacta de las sensaciones y toda confianza en ellas
mismas.”>

La publicidad habitual de productos adelgazantes suele consistir en
mensajes verbales apoyados en reproducciones de mujeres delgadas.
Los susodichos mensajes oscilan entre la sutileza y el mas humillante de
los descaros. Estos son un par de anuncios que vienen impresos en
productos para bajar de peso, de los que se encuentran en tiendas
naturistas:

"¢QUIERES ENORGULLECERTE DE TU FIGURA EN 28 DIAS?”

“LA SUERTE DE LA ESBELTA LA GORDITA LA DESEA”

Estés frases son altamente peligrosas para las personas que tienen un
trastorno alimenticio, puesto que lo que ellas quieren es ser delgadas v,
épor qué no lo van a conseguir?, si los productos prometen que si los
consumes obtendrds el éxito deseado. En 28 dias estaré orgullosa de mi
figura porque voy a ser mas delgada o, ya no seré una gordita sin
suerte, si tomo este producto seré flaca y con suerte.

"CON FAT AWAY TE GARANTIZAMOS QUE BAJAS 5 KILOS EN 5 DIAS”.

Este anuncio que se transmite diariamente por television, ofrece que
quien lo consuma podra bajar 1 kilo por dia y podra utilizar este
producto hasta llegar al peso que desee, de hecho, éste y otros

™ Arellano, Karla, nutriélcga especialista en trastornos alimenticios Eating Disorders México, entrevista
personal, 10 de abril de 2002
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productos semejantes que se anuncian a diario en television, no
necesitan prescripcion médica para poder comprarse y estan al alcance
de cualquier consumidor sin importar su edad. Una pérdida de peso de
esa magnitud, en caso de ser cierto, supone en el mejor de los casos un
gravisimo peligro para la salud. Los riesgos de toda pérdida considerable
de peso se multiplican cuando ademas se produce velozmente. En estas
circunstancias seria imposible la adaptacion metabdlica minima del
organismo.’* Esta publicidad afecta las capas mas desvalidas y menos
criticas de la poblaciéon, como son las mujeres que estan desarrollando
trastornos alimenticios.

Algunas empresas han iniciado sus campafias publicitarias televisivas,
basando los efectos de su producto en personas publicas, como artistas
y conductores, con esta publicidad testimonial se pretende derrotar la
imagen falsamente milagrosa de algunos productos dietéticos, ya que el
simple hecho de aparecer en una pantalla de television supone que la
persona en cuestion cuenta con prestigio y, por lo mismo, es susceptible
de ser imitada.

Después de las drogas y el juego, el drea que moviliza mas beneficios
economicos es el area de las actividades descritas a favor de la esbeltez.

“El peso (Kg.) es dinero”.”®

“"Veo el triunfo de una de las potencias mas siniestras de nuestra
época: la propaganda, la posibilidad de manipulacién, que puede llegar
a la fascinacion, a una especie de estado hipndtico en que no se ve mas
que lo que se sugiere” (Julidn Marias).”

El estado de opinion se mantiene en sus convicciones, las profundiza
y les da fuerza gracias a la publicidad comercial. Los anuncios a los que
se hace referencia, inclinan la balanza con una multitud de personas, a
favor de la pérdida de peso. Con sus mensajes, en general cada vez
menos subliminales, incorporan el estereotipo estético mayoritario, lo
potencian e incrementan el mercado y claro estd procuran vender todo
cuanto pueden.”’

La publicidad light aprovecha las enfermizas inclinaciones estético-
corporales vigentes en nuestra sociedad para vender productos

™ Toro. Josep, op. cit., p. 255

" Martinez Fornés, Santiago, op. cit., p. 28

™ Ibidem., p. 27

" Toro, Josep; Vilardel, Enric, op. cit., p. 120
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adelgazantes y su saturacion publicitaria contribuye significativamente
al mantenimiento y a un mayor arraigo de tales inclinaciones.”®

En México estd publicidad light apenas comienza a mostrar
repercusiones entre las personas, sin embargo en otros paises ya se
esta estudiando la posibilidad de prohibir ese tipo de publicidad, dirigida
a individuos concretos, dado su potencial influencia negativa en
personas predispuestas a ello a causa de su preexistente insatisfaccion
corporal y el hecho de que, siendo susceptibles a estas cuestiones, se
han sentido aludidas directamente.”®

La publicidad no sodlo actia impactando directamente sobre cada
adolescente con quien entra en contacto. Su influencia también se
ejerce a través del medio social, es decir, de las personas que
comparten la influencia publicitaria, se trata de la publicidad “boca-a-
oreja”.

Por otro lado, los mismos medios de comunicacién que rinden culto a
la delgadez extrema anuncian con igual talento publicitario: bombones,
chocolates, galletas, caramelos, refrescos, frituras, comida rapida vy
licores. Anuncios no menos sugerentes que los que invitan a
permanecer delgada.

Entonces la mujer queda situada en una posicion sumamente
conflictiva, a la vez debe comer productos alimenticios y productos
ligeros, debe reducir su peso o, por lo menos, mantenerlo, debe
obedecer un tipo de publicidad o seguir la opinién de las masas. En
términos de psicopatologia,®® la mujer vulnerable queda situada entre la
anorexia y la bulimia.?®!

Lo cierto es que los trastornos alimenticios son mucho mas
frecuentes en mujeres que en varones, y a ellas, van dirigidas
simultaneamente las dos modalidades publicitarias.

™ Toro, Josep, op. cit., p. 257

™ Ibidem, p. 260

* Psicopatologia: Estudio de las enfermedades mentales.
*! Ibidem, p. 261
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3.3 IMPACTO DE LA MODA.

La moda ha establecido desde siempre lo que se debe o no usar de
acuerdo a las tendencias que predominan en determinado momento,
dirigida principalmente a las mujeres, es conformada por hermosas
modelos que muestran el ejemplo o el prototipo de moda a sequir
mundialmente. Las modelos lucen la ropa y el cuerpo que se debe tener
para poder lucir bella, mezclan belleza fisica con los mejores disefios y
como resultado se obtiene el ideal perfecto a sequir.

La moda y sus diosas de la pasarela extremadamente delgadas, y con
senos imposibles de tener, siendo tan delgadas, conducen al publico
receptor a una busqueda obstinada del ideal de belleza e incitan a que
las adolescentes quieran bajar de peso para adaptarse a los
requerimientos impuestos y poder vestirse con ropa cada vez mas
pequefia, recurriendo a dietas inadecuadas y ejercicio fisico exagerado.

El cuerpo modélico, aunque vaya dirigido a toda sociedad, a todas las
edades, “ha de ser joven”. Asi se pronuncian mutua y simultaneamente
el culto a un determinado tipo de cuerpo, el culto a la juventud y el
culto al producto que se pretende vender. Por otro lado, esa juventud
de las modelos las sitla mas cerca de las expectativas de las
adolescentes, las mas indefensas ante estos impactos y las mas
susceptibles a los trastornos alimenticios. Junto al impacto que esas
mujeres ejercen sobre las ventas de los productos que anuncian, aqui
interesa, el que puedén ejercer y de hecho ejercen sobre las decisiones
pro-adelgazamiento de las adolescentes.®

La esbelta delgadez de muchas modelos se sitla permanentemente al
borde de lo enfermizo. Conocedores del tema apuntan que entre el 20 y
el 50% de estas mujeres sufre trastornos alimenticios. Es muy frecuente
que tras una comida en grupo, las modelos desaparezcan en direccién al
bafio a fin de “empolvarse la nariz”, aunque lo que realmente estan
haciendo, es vomitar.%

La modelo Kate Moss que mide 1.70 m. de altura, llegdé a pesar la
minima cantidad de 44 kilos, siguiendo una dieta de apenas 966 calorias
diarias. La famosisima Claudia Schiffer practica con suma frecuencia
regimenes adelgazantes de 458 calorias diarias. Esto no es sélo una
relacion escalofriante de barbaridades alimentarias o de atentados
contra la salud, sino también de un conjunto de comportamientos

* Ibidem, p. 243
¥ Ibidem, p. 241
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socialmente modélicos, que son desarrollados por modelos y actrices
profesionales y populares. Su cuerpo prestigiado y los procedimientos
para conseguirlos se insertan en la mente de la poblacion receptiva a
estos mensajes.®

Todos estos modelos corporales de nuestra peculiar cultura
constituyen a los ojos de muchas mujeres y la mayoria de las jovencitas
la quintaesencia® de la belleza y el éxito. Aparecen en todos los medios
de comunicacién rodeadas del prestigio que otorga la reverencia masiva
de las personas, provocada y estimulada por los comerciantes en
modas, ayudados por inteligentisimas campafas de mercadotecnia,
promocion y lanzamiento publicitario.

La industria de la moda y la alta costura mueve millones. Sus
escaparates vivientes, las modelos, difunden las pautas estéticas que
siguen miles y millones de personas de carne y hueso y si creen no
coincidir con ellas pueden desesperar y claro esta, enfermar.

Las mujeres consideran que la talla es el principal testigo objetivo,
para saber si estan o no bajando de peso, y si no les queda la talla que
ellas entienden como ideal, su obsesion se agrava mas.

Muchos de los problemas de las adolescentes comienzan en los
probadores de las tiendas. La moda estrecha y enfrentarse a ropa con
tallas tan pequenas que van de la talla cinco a la cero, provoca que las
jovenes odien su cuerpo y las obliga, ya sea por la autopresion o sélo
por sentirse a la par de los tiempos, a emprender desgastadoras dietas.
Cualquier persona apenas corpulenta puede sentirse incOmoda cuando la
moda es usar pantalones a la cadera, que dejan al descubierto el
ombligo y la vulnerable pancita.

Si a una predisposicion biolégica se suman aspectos psicologicos y
familiares, la persona estard mas expuesta a los trastornos de la
alimentacion, pero hacer dieta, para usar una ropa determinada, es lo
que detona la bomba de tiempo.®®

En una entrevista que realicé para este reportaje, Héctor Terrones,
uno de los disefiadores mexicanos con mas prestigio, declaré lo
siguiente:

* Tbidem, p. 242

* Quintaesencia: Lo mejor.

® Arellano. Karla. nutriéloga especialista en trastornos alimenticios Eating Disorders México, entrevista
personal, 10 de abril de 2002
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"En mi caso como disefiador los mejores cuerpos, son los mejores cuidados, los
mejores alimentados, obviamente no hay una gorda que me cheque en todo esto... La
mujer entre mas delgada se va a ver mejor... Yo prefiero sacar modelos delgadas y
que la gente diga iups! tengo que bajar de peso... Yo no le digo a la gente que sea
bulimica, ni que se va a ver bien, sind gue se de cuenta, que bien se ve mi moda o la
moda de otro disefiador en una gente que esta cuidada”,

Dificilmente se pueden lanzar mas mensajes de alto riesgo en tan
pocas palabras. Estas cuatro frases encierran todo un sistema de
valores, toda una ideologia, que es la que estd sustentando nuestra
cultura de la delgadez. Delgadez corporal se asocia a elegancia,
prestigio, felicidad, a ropas que soélo asi resultan bellas. La imagen es
importantisima y cuidar de su cuerpo significa estar delgada. Por lo
tanto, quien no esta delgado no cuida su cuerpo, no da buena imagen,
no puede llevar y lucir la ropa de las triunfadoras.

Las adolescentes estan cada vez mas interesadas en el mundo de las
celebridades donde todas las modelos y las actrices son
considerablemente mas delgadas de lo que eran antes, es un mundo tan
seductor al que una mujer dificilmente puede resistirse, no se trata sélo
de enfermedad, sino también de idealizar cierto tipo de belleza y
perfeccion. Pero si en realidad esa es la perfeccion a la que las mujeres
deben aspirar, se vuelve doblemente dificil, ya que por un lado se tiene
que adelgazar hasta que desaparezca cualquier indicio de grasa, y por
otro, la mujer debe tener unos senos desarrollados, lo cual se vuelve
bastante dificil ya que si no hay grasa en el cuerpo, no hay senos de
buen volumen, por lo tanto para que una mujer llegue a alcanzar el
ideal de belleza predominante en nuestros tiempos, tendrd que
someterse a infinidad dietas y ejercicios y no sélo eso, también tendrd
que operarse los senos para poder ser tan bella como una modelo.

Se ha comprobado que mientras la moda fomenta mas a la mujer
delgada, mas casos de bulimia y anorexia aparecen. Casi todas las
adolescentes se ponen a dieta, aunque esto no quiere decir que todas
vayan a padecer un trastorno alimenticio.%¢

5 www.tercera.cl/diario/1999/07/10/10.16.3a.cro.anorexia.html

55



3.4 INFLUENCIA DE LAS REVISTAS.

Las revistas ofrecen una amplia opciéon de temas que atraen a grupos
de personas con diferentes intereses. La mayoria de las revistas que se
encuentran en el mercado son dirigidas al sexo femenino y cuentan con
secciones del gusto de sus lectoras como son belleza, moda, salud,
cocina, entre otras. Estas publicaciones pueden ejercer gran influencia
sobre su publico receptor, quienes a su vez, la ejercen sobre otros.?”

Hay consejos alimenticios y recetas de cocina en todas las revistas
femeninas, con la abrumadora presuncion de que la lectora preparard
comida para otros. Al mismo tiempo es muy frecuente hallar tablas de
peso ideal, pero los pesos que alli se indican son solo promedios
estadisticos. En la misma publicacion, se dan dietas y ejercicios,
exhortdndolas a comer menos y a perder peso, como si no les
correspondiera a ellas pensar si estan satisfechas o si han comido lo
suficiente, eso es para otros, para ellas solo queda la culpa y la
angustia.

Las publicaciones adelgazantes dirigidas al sexo femenino son mas
abundantes que las destinadas a ser leidas por los hombres. La
diferencia de 10 articulos dirigidos a mujeres por 1 para los hombres
coincide con las diferencias en la prevalencia de los trastornos
alimenticios existentes entre ambos sexos.®®

El nimero de articulos referidos a dietas en las revistas femeninas en
los Gltimos quince afnos se ha incrementado mas de un 70%. Se venden
siete mil nimeros mas si se menciona la palabra dieta en la portada.®®
Entonces no es dificil entender por qué en todos los nimeros de las
revistas aparecen notas a cerca de como transformar el cuerpo, ya sea
con dietas, ejercicios o estrategias quirdrgicas que modificarian desde la
cara hasta los pies.

En las revistas observamos fotografias de mujeres hermosas (artistas
y modelos) con cuerpos delgados y a la vez exuberantes, aunque dichas
imagenes han sido retocadas y modificadas digitalmente, a fin de
conseguir un grado todavia mayor de perfeccién inmaculada. Las
imagenes que tenemos ante nosotros son una creacion, no se trata de
ninguna reproduccion.

7 Schrank, Jeffrey, op. cit., p. 198
* Toro. Josep, op. cit., p. 247
% Crispo, Rosina; et. al., p. 58

56



El fotégrafo de revistas también sabe qué postura deben adoptar las
modelos y artistas en una sesion fotografica, como deben contraer el
abdomen y ayudado por la iluminacién y excelentes magquillistas, idean
los trucos para corregir todas las imperfecciones, incluso hasta pueden
conseguir que un busto pequefio parezca grande y hacer de ellas, unas
mujeres perfectas, aunque en realidad no lo sean.®®

Si las imégenes de las revistas son aceptadas por sus lectores y las
mujeres que posan en éstas, son admiradas por millones de personas,
no cabe duda que contribuirdn en algun grado, a la difusidon de la
delgadez femenina, como criterio estético.

Por supuesto las imagenes que vemos en las revistas y en television
promueven arduamente un prototipo de belleza dificil de alcanzar, que
mantiene obsesionada a la gran mayoria de las mujeres, logrando asi
que algunas de ellas intenten bajar de peso a cualquier precio. Sin
embargo los medios de comunicaciéon no son los Unicos culpables. No
obstante, lo que he estado subrayando en todo momento, es la
preocupacion por la apariencia corporal vigente en nuestro tiempo, su
promocién y aprovechamiento por el bombardeo de comerciantes y
publicistas y el dafio que todo esto les hace a las personas que se
encuentran vulnerables a desarrollar un trastorno alimenticio.

* Toro, Josep, op. cit., p. 245
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CONCLUSIONES.

Sin duda alguna, tal como lo he explicado y como se mostro en el
reportaje televisivo, los medios masivos de comunicacion si influyen en
las mujeres para que desarrollen bulimia y anorexia nerviosa, y su
permanencia es mediada por las presiones socioculturales; claro esta
gue no son un factor principal en la apariciéon de estos trastornos, pero
si contribuyen en su desarrollo en personas predispuestas. De hecho, la
exposicion a los medios de comunicacion predice un incremento del
deseo por el estereotipo del cuerpo ideal, la moda y sus modelos
influyen mucho en este deseo, lo que resulta en una insatisfaccion por el
propio cuerpo, misma que guarda estrecha relacion con los sintomas de
los trastornos alimenticios.

Los productos que se ofrecen en el mercado para bajar de peso, que
diariamente tienen grandes espacios publicitarios, intentan convencer al
publico para que los consuma, con la idea ficticia de que delgadez es
salud, aunque en realidad su objetivo es vender mas productos sin
importar la salud de los consumidores,

Cabe repetir que los trastornos alimenticios, como la bulimia y la
anorexia nerviosa, necesitan que varios factores se conjuguen al mismo
tiempo para que una persona los desarrolle, y es casi imposible que
solo uno de los factores, sea suficientemente capaz de penetrar,
incubarse o desarrollarse en la mente y el cuerpo de aquella persona.

Existen muchos factores como el divorcio de los padres, el bombardeo
de imagenes esbeltas que nos presentan los medios de comunicaciéon o
la presion social, entre otros, pude ser por cualquier cosa que para la
mayoria de las mujeres no sea nada grave y a una nina o mujer en
particular le desate un problema mas serio, pero no sucede si no es de
antemano susceptible a la enfermedad. El estar rodeada de estos
factores no significa que una mujer va a tener un trastorno alimenticio,
estos problemas aparecen cuando existe un contexto que hace
vulnerable a la persona.

Entonces esta ciaro que ningun medio de comunicaciéon por si solo
puede influir para que se generen los trastornos alimenticios, sin
embargo, si actian como disparadores de bulimia y anorexia nerviosa
en personas que son vulnerables a desarrollarlos.
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Desgraciadamente los medios masivos de comunicacion han difundido
la idea de que el prototipo de mujer perfecta es ser delgada, aunque
esas caracteristicas fisicas son propias de mujeres de otros paises, lo
peor del caso es que la sociedad mexicana ha aceptado y mantenido
esta idea, con esto se ha logrado que los casos de bulimia y anorexia
hayan aumentado en los Uultimos afios en la poblacion mexicana.
Actualmente los especialistas atienden a nifias de 8 afios que ya
presentan un trastorno alimenticio.

La mejor forma de evitar los trastornos alimenticios es previniéndolos
y esto se logra a través de la educaciéon y la informacién clara de
fuentes confiables.

Si los medios de comunicacidon se dedicaran mas a informar a la
sociedad en lugar de promover y vender ideales dificiles de alcanzar
para la poblacidn mexicana, entonces se podria hacer conciencia en la
sociedad en general y ayudar a prevenir de alguna forma el desarrollo
de los trastornos alimenticios.
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PRODUCCION



GUION LITERARIO.

El siguiente reportaje lleva por titulo: “BULIMIA Y ANOREXIA... EL
CULTO A LA DELGADEZ” y consta de la entrada del programa y tres
partes fundamentales.

En la entrada del programa se hace una breve sintesis en forma de
teaser sobre lo que tratarad el reportaje; con el fondo de la cancidn de
Carmina Burana pasan imagenes de mujeres con bulimia y anorexia y
de algunos factores que afectan para que estos se desarrollen, también
a la mitad de la cancion, entre estas imagenes, se insertan testimonios
de mujeres que padecen esta enfermedad, en los cuales se va
adentrando al espectador al tema que se va a tratar, al final de la
cancion entra el titulo del reportaje.

En el primer bloque se explica qué son los trastornos alimenticios, qué
personas son vulnerables a desarrollar bulimia y anorexia nerviosa,
entre que edades se da la enfermedad, cuales son las causas, los
sintomas y las consecuencias que producen estos trastornos de la
alimentacion, todo esto es explicado por especialistas en el tema,
acompanado por los testimonios de varias mujeres con trastornos
alimenticios y apoyado por imagenes y recreaciones de los hechos que
ilustran los comentarios.

En el segundo bloque se habla sobre todos los factores que
contribuyen al desarrollo de la bulimia y la anorexia, desde en qué
forma intervienen hasta por qué son catalogados como los principales
factores que ayudan al desarrollo de estos trastornos alimenticios, para
lo cual se recurre a la explicacion de un psiquiatra, un psicoterapeuta y
un nutridlogo, especialistas en estas enfermedades, apoyados por
imagenes que ilustran sus comentarios; por supuesto se incluyen los
testimonios de mujeres con trastornos alimenticios y recreaciones de los
hechos. También se hace un sondeo con mujeres cuyas edades oscilan
entre los 12 y los 25 afios, edades en las cuales se dan estos trastornos,
para saber sus habitos alimenticios y su opinion acerca de las presiones
sociales y los medios de comunicacion con relacion a los trastornos
alimenticios.

En el tercer bloque se trata especificamente la participacion que

tienen los medios masivos de comunicacién en el desarrollo de bulimia y
anorexia nerviosa, se habla del prototipo de belleza actual, la television,
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las revistas, el bombardeo publicitario de productos light y productos
para adelgazar, la moda y la presion social, para ello conté con la
participacion de un psiquiatra, una nutridloga, una psicoterapeuta y una
psicéloga, especialistas en trastornos alimenticios; los testimonios de
mujeres bulimicas y anoréxicas; asi como la participacién de modelos,
conductoras de television y un disefiador de moda, quienes dan su
opinion acerca de los medios de comunicacion en relaciéon con la bulimia
y la anorexia; en este bloque también se utilizaron imdagenes para
ilustrar los comentarios de los entrevistados.

Para finalizar se dan las conclusiones del tema con la intervencion de
la mayoria de los entrevistados desde los especialistas, las mujeres
victimas de los trastornos alimenticios y las personas que de alguna
forma tienen que ver con los medios de comunicacion.
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GUION TECNICO

VIDEO

AUDIO

'FADE IN

|ENTRA BACK (AVISO): ALGUNAS
'DE LAS PERSONAS QUE DAN SU

| TESTIMONIO PIDIERON OCULTAR
SU IDENTIDAD Y USARON
'NOMBRES FALSOS

FADE OUT

1

|FADE IN

|Sec. |

| CAMARA FIJA CLAUDIA SE AGACHA

'A VOMITAR EN TAZA DE BANO MS
'FADE OUT

FADE IN

Sec. II

PA 2S PAN DER. MODELOS EN
ROPA INT. VINO A MS

CORTE A

CU CLAUDIA FRENTE A REFRI
COME PASTEL

CORTE A

FS 2S MODELOS EN ROPA INT.
NEGRA CON CAPA

CORTE A

MS SANDRA RECHAZA PLATO DE
COMIDA

CORTE A

CU PILAR EN CAMA DE HOSPITAL
MUY DEMACRADA

Sec. III
DISOLVENCIA A )
DIA/INT. FS GABY BULIMICA

FADE IN
ENTRA MUSICA CD2 TRACK1

FADE OUT

[FADE IN

| SONIDO AM BIENTAL CLAUDIA
|VOMITANDO EN BANO

FADE OUT
FADE IN

ENTRA TRACK 1 “"CARMINA
BURANA" Y SE MANTIENE

TRACK 1 BAJA A FONDO Y SE
MANTIENE

GABY: Desde los 10 afios mas o
menos empecé con, haciendo
dietas.




F VIDEQO

| CORTE A ,
DIA/INT. MCU NICOL ANOREXICA

CORTE A
NOCHE/INT. MCU MARTHA
ANOREXICA

CORTE A '
DIA/INT. MCU AMPARO BULIMICA

| CORTE A ,
' MCU NICOL ANOREXICA

'CORTE A '
| MCU AMPARO BULIMICA

CORTE A ,
MCU MARTHA ANOREXICA

CORTEA
FS GABY BULIMICA
CORTE A ,

MCU AMPARO BULIMICA
CORTE A ,

MCU MARTHA ANOREXICA
|

| CORTE A ,

MCU AMPARO BULIMICA

CORTE A '
MS MARTHA ANGREXICA

CORTE A ,
MCU NICOL ANOREXICA

AUDIO

NICOL: Vas a ser perfecta si estas

MARTHA: Me sentia gorda.

AMPARQ: Depresion, mucha
depresién.

NICOL: Cuando yo estaba sola
nunca comia.

AMPARO: Era dificil mostrar
alguna debilidad.

MARTHA: En la mafiana tomaba
agua, este nada mas.

GABY: Decidi hacer una dieta y
hasta que no pesara 45
kilogramos no iba a comer,

AMPARQ: Senti presiones por mi
aspecto por mi figura.

MARTHA: El temor de que ya
subiste de peso y ahora que vas a
hacer,

AMPARO: Mis amigas tenian novio
Y YO tenia sobrepeso.

MARTHA: Queria verme bien para
la gente.

NICOL: La moda también influye.
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| VIDEO

|CORTEA
MS GABY BULIMICA

| CORTE A ,
MCU MARTHA ANOREXICA

ICORTE A ,
| CU NICOL ANOREXICA
|

| CORTE A ,
'MCU AMPARO BULIMICA
| CORTE A ,

|MS MARTHA ANOREXICA
.|

|CORTE A ‘

|MCU AMPARO BULIMICA

CORTEA

CU GABY BULIMICA
CORTE A .

MCU MARTHA ANOREXICA

CORTE A .
CU NICOL ANOREXICA

CORTE A ‘
MCU AMPARO BULIMICA

CORTE A )
MS NICOL ANOREXICA

FADE OUT

AUDIO

GABY: Vas a una tienda de ropa y
ves una talla cero y que paso con
la talla 13.

MARTHA: Te dan el tiro de gracia
con los medios de comunicacion.

NICOL: De mi peso normal que
son como 57 o 58 Kg. llegue a
pesar 37.

AMPARO: Perdi el control y ya me
laxaba diario.

MARTHA: Opté por dejar de
comer.

{AMPARO: Me estaba muriendo de

desnutricién.

GABY: Para mi lo perfecto era
seguir vomitando, esa era mi
dieta.

MARTHA: No sabes cuando parar.
NICOL: Yo creia que siendo

delgada podrias lograr todo.

AMPARO: Padezco bulimia.

NICOL: Tengo anorexia.

TRACK 1 SUBE A 1ER. PLANO Y
SE MANTIENE
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FADE IN

Sec, IV .
MCU CLAUDIA AVIENTA COMID
SENTADA EN EL PISO DE LA
COCINA

[CORTE A

|FS 2S PAN DER. MODELOS FLACAS
|EN VESTIDO NEGRO

'CORTE A

'MS PILAR MIDE SU CINTURA
CORTE A

MS 2S ENFERMERA OSCULTA A
PILAR

CORTE A

MS MODELO DELGADA ZB A FS
CORTE A

CU GORDITA COME ARROZ EN
CARREFOUR

CORTE A

MS SANDRA TOMA PASTILLAS
CORTE A

O SHOLDER MS ZI CHAVA SE VE
GORDA EN ESPEJO

CORTE A

TIGHT S. COCA COLA

CORTE A

MCU CHAVA SE ATRAGANTA DE
TORTA

CORTE A

FS 2S CHAVAS HACEN
ABDOMINALES JAZZ

CORTE A

FS MODELO NEGRA DA VUELTA Y
SE BAJA EL ABRIGO

CORTE A

ZI MANTA BAJEDE 2 A4 K
C/ACUPUNTURA

CORTE A

PA MARTHA CRISTIANA MODELA
TOP Y BIKINI A MS

CORTE A

TIGHT S 0% GRASA
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VIDEO

|CORTE A

[ TIGHT S. MANO TOMA LAXANTE

| CORTE A

'MS CHAVA REVISA SU PESO EN
'BASCULA

CORTE A

FS 2S5 MODELOS CON ROPA INT.
BLANCA

CORTE A

TIGHT S YOGHURT LALA BAJO EN
CALORIAS

CORTE A

MCU CHAVA COME HOT DOG
CORTE A

TIGHT S. YOGHURT VITALINEA

| CORTE A

| MODELOS EN REVISTAS

CORTE A

|MS PILAR EN CAMA DE HOSPITAL
| CORTE A

ZB REVISTA VANIDADES

CORTE A ’
INSERT STOCK FOTO ANOREXICA
DE FRENTE S/ROPA

FADE OUT

FADE IN

BACK

TITULO: “BULIMIA Y ANOREXIA...
EL CULTO A LA DELGADEZ". CON

DIA/INT. CONSULTORIO MCU
ALFREDO ZUNIGA PSIQUIATRA

LA ALIMENTACION. DIRECTOR DE
EATING DISORDERS MEXICO

ESPECIALISTA EN TRASTORNOS DE

EFX DE ZOOM

FADE OUT FADE OUT
FADE IN FADE IN
Sec. V

ZUNIGA: Los trastornos de la
alimentacion son un grupo de
enfermedades eh, que se...
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|
I
|

|

VIDEO

ENTRA SUPER: ALFREDO ZUNIGA
PSIQUIATRA ESPECIALISTA EN

| TRASTORNOS ALIMENTICIOS

DIRECTOR DE EATING DISORDERS
MEX.

DISOLVENCIA A

DIA/INT. FS CON ZI A PA REFLEJO
DE PILAR QUE SE

AGARRA LA LONJA MIENTRAS SE
MIRA AL ESPE]O

DISOLVENCIA A
MCU DE GABY ,
ENTRA SUPER: GABY BULIMICA

DISOLVENCIA A

DIA/INT. OVER SHOLDER MS
CHAVA FRENTE A ESPEJO CON ZI A
REFLEJO

DISOLVENCIA A

CU DE NICOL ,
ENTRA SUPER NICOL ANOREXICA

FADE OQUT

(EADE IN

|

[INSERT BACK EFX MAQUINA DE

ESCRIBIR: EL 1% DE LAS MUJERES
ENTRE LOS 12 Y LOS 25 ANOS
TIENE ANOREXIA Y DEL2 AL 5 %
SUFREN DE BULIMIA (B2)

FUENTE: EATING DISORDERS
MEXICO

FADE OUT

AUDIO

ZUNIGA: caracterizan porque
empieza a haber una
preocupacion excesiva por lo que
seria la figura corporal...

OFF _ZUNIGA: O el peso, las
personas empiezan a, a
preocuparse de manera tal por su
figura que empiezan a cambiar
sus habitos en cuanto a como
comen.

GABY: Me veia yo al espejo muy
gorda, sobre todo de la parte de
mis caderas y mis piernas, mis
muslos los veia asi
exageradamente...

OFF GABY: Anchos, realmente
pensaba que pesaba 70 kilos.

NICOL: Queria asi tener estar
super flaca y tener un super
cuerpo, como de las modelos asi y
no me gustaba asi nada de mi.

FADE OUT
FADE IN

ENTRA MUSICA Y SE MANTIENE
CD 2 TRACK 10

FADE OUT
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'FADE IN
Sec. VI

.

DISOLVENCIA A
NOCHE/INT. MS CLAUDIA COME

PAPAS

| DISOLVENCIA

MCU CLAUDIA EN PISO
ANGUSTIADA

AVIENTA COMIDA AL PISO

DISOLVENCIA A
MCU AMPARO ,
ENTRA SUPER: AMPARO BULIMICA

DISOLVENCIA A

NOCHE/INT. MCU CLAUDIA
INTRODUCE SU DEDO A LA BOCA
PARA VOMITAR

CORTE A

MCU CLAUDIA SE AGACHA A
VOMITAR EN TAZA DE BANO T/EN
PICADA

DISOLVENCIA A
MCU AMPARO

MS PSIQUIATRA ALFREDO ZUNIGA

FADE IN

ZUNIGA: Bulimia quiere decir
etimologicamente hambre de
buey, es decir, son personas

que...

OFF _ZUNIGA: Comen grandes
cantidades de comida en tiempo
[muy corto seguidas de una gran
['culpa y entonces aparecen
|conductas como el vomito, como
lel uso de laxantes, como el
saltarse = comidas, como el
ejercitarse excesivamente,

ENTRA MUSICA P/FONDEAR CD2
TRACK3

MUSICA SUBE A PRIMER PLANO Y
SE MANTIENE, ENTRA CD2
TRACK4.

AMPARO: Una ocasion probé
laxarme como un recurso para
darme atracones y no subir de
peso...

OFF AMPARO: Después de los
laxantes probé vomitar y llego un
momento en que sufri una
perdida de control total porque mi
vida era darme atracones...

AMPAROQ: Purgarme, vomitar y
hacer ejercicio compulsivo y se
convirtié en una locura.

(...)
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CORTE A

Sec. VII

DIA/INT. MS SANDRA RECHAZA
PLATO DE COMIDA

DISOLVENCIA A

'MCU PSIQUIATRA ALFREDO
'ZUNIGA o
'ENTRA SUPER: ALFREDO ZURIGA

| PSIQUIATRA ESPECIALISTA EN

' TRASTORNOS ALIMENTICIOS
'DIRECTOR DE EATING DISORDERS
MEX

i DISOLVENCIA A

' DIA/INT. TILD UP SANDRA HACE
| EJERCICIO EN CAMINADORA

|

_1

'DISOLVENCIA A

'MCU DE NICOL ‘
;’ENTRA SUPER: NICOL ANOREXICA

CORTE A
INSERT STOCK COMERCIAL DE
| SENOKOT

DISOLVENCIA A

Sec. VIII

DIA/INT. MCU ALINKA RIOS
PSICOTERAPEUTA ESPECIALISTA
EN TRASTORNOS DE LA
ALIMENTACION

ENTRA SUPER: ALINKA RIOS
PSICOTERAPEUTA ESPECIALISTA
EN TRASTORNOS ALIMENTICIOS
CLINICA JUVAT

OFF ZUNIGA: La anorexia
nerwosa por el contrario eh,
qurere decir dejar de comer las
| personas con anorexia tienen
hambre, pero hacen grandes
esfuerzos...

ZUNIGA: Para que a pesar de que
tienen hambre no coman, también
basados en este temor a engordar
o subir de peso alun cuando esas
personas se encuentran muy por
abajo...

OFF ZUNIGA: De su peso sano |
también recurren al vémito, al
ejercicio excesivo al uso de
medicamentos.

NICOL: Dejaba de comer casi
siempre y eh, a veces cuando a
fuerzas tenia que comer por
cualquier cosa entonces usaba
laxantes.

COMERCIAL SENOKOT

ALINKA RIOS: Los laxantes y los
diuréticos que se estan ahorita
presentando en el mercado se
manejan como una muy buena
alternativa para...

FADE IN MUSICA CD2 TRACK 1 A
FONDO (D)
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VIDEO

DISOLVENCIA A

DIA/INT. MS CLAUDIA VACIA
LAXANTE A

'VASO Y LO BEBE

'DISOLVENCIA A

'MCU DE MARTHA

| ENTRA SUPER: MARTHA
' ANOREXICA

| DISOVENCIA A
'MCU AMPARO _
'ENTRA SUPER: AMPARO BULIMICA

| DISOLVENCIA A

NOCHE/INT. MCU CLAUDIA
|

| COME FRENTE
|

|
AL REFRIGERADOR
FADE OUT

FADE IN

Sec. IX i
DIA/EXT. 2S PA PAN 1ZQ. NINAS
DE SECUNDARIA CAMINAN
CORTE A

DIA/EXT. PANEO 1ZQ. PA CHAVA
CAMINANDO TOMA AGUA

AUDIO

OFF ALINKA RIOS: Bajar de peso
cosa que es totalmente falso,
mucha gente piensa que eso es lo
que les va a hacer bajar de peso y
por eso abusan hasta que las la
adiccion a estas sustancias a los
laxantes y los diuréticos sea tan
grande que la persona sienta que
no puede vivir ya sin ellos.

MARTHA: No sabes cuando dejar
de purgarte de provocarte vomito
0 sea no te das cuenta cuando
debes de parar porque quieres
mas.

AMPARQ: Nosotros como adictos
abusamos de la comida y de las
técnicas purgativas como...

ENTRA MUSICA CD2 TRACK 4 A
FONDO

OFF AMPARQ: Como una adiccion
como un escape a los problemas
de la realidad.

MUSICA CD2 TRACK4 SUBE, SE
MANTIENE

FADE OUT
FADE IN

OFF ZUNIGA: La edad mas
frecuente de presentacion de los
trastornos de la alimentacion es
entre los 12 y los 25 afios quiza
sea a los 16 y los 17 afos cuando
inician la mayor parte de los
Casos... {3
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VIDEO

| CORTE A

| DIA/EXT. 3S FS NINAS Y NINO DE
SEC. SE ALEJAN

|CORTE A

' DIA/EXT. FS GS CHAVAS CAMINAN
|EN ESCUELA

CORTE A

MCU PSIQUIATRA ALFREDO
ZUNIGA ‘
ENTRA SUPER: ALFREDO ZUNIGA
PSIQUIATRA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS
DIRECTOR DE EATING DISORDERS
MEX

CORTE A
MCU AMPARO ,
ENTRA SUPER: AMPARO BULIMICA

FADE OUT

FADE IN )

ENTRA BACK EFX MAQUINA DE
ESCRIBIR: SE CALCULA QUE POR
CADA 10 MUJERES QUE SUFREN
UN TRASTORNO ALIMENTICIO HAY
1 HOMBRE QUE LO PADECE
FUENTE: EATING DISORDERS
MEXICO (B3)

FADE OUT

FADE IN

|Sec. X

MCU ALINKA RIOS
PSICOTERAPEUTA

ENTRA SUPER: ALINKA RIOS
PSICOTERAPEUTA ESPECIALISTA
EN TRASTORNOS ALIMENTICIOS
CLINICA JUVAT

[FADE IN

ZUNIGA: Nos ha tocado atender a
chicas eh, diria yo a nifias de 9
anos de 8 afios con verdaderas
preocupaciones y obsesiones por
eh no engordar.

AMPARO: Estaba yo muy
acomplejada por mi peso aungque
nunca maneje un sobrepeso muy
alto, simplemente estaba llenita,
como desde los 6 afios yo me
acuerdo intentando bajar de peso.

FADE OUT

ENTRA MUSICA Y SE MANTIENE
CD2 TRACK 10

FADE OUT
FADE IN

ALINKA RIOS: Las causas eh para
desarrollar anorexia o bulimia
serian de varios tipos por ejemplo
eh personales, familiares...

(i)

72



VIDEO

'CORTE A

NOCHE/INT. 3S FS MODELOS CON
' ABRIGOS

'CORTE A

'FS MODELO EN ROPA INT

'CORTE A

'DIA/EXT. MS 2S CHAVA CAMINA
'CON SU PAPA

'CORTE A

'MS 2S PAN DER. SENOR Y SENORA
'DISCUTEN

|
|CORTE A

'MCU AMPARO ,
|ENTRA SUPER: AMPARO BULIMICA

CORTE A

MCU ALINKA RIOS
PSICOTERAPEUTA

ENTRA SUPER: ALINKA RIOS
PSICOTERAPEUTA ESPECIALISTA
EN TRASTORNOS ALIMENTICIOS
CLINICA JUVAT

CORTE A

DIA/EXT. FS 2S SENORA Y NINA
CAMINAN ,

CORTE A PA 2S MAMA E HIJA
CAMINAN

CORTE A

PA PAN 1ZQ. MAMA E HIJA

| CAMINAN

GS PA FAMILIA CAMINA POR CALLE
CORTE A

MS ZB MAMA E HIJA COMEN EN
PLAZA

ALINKA RIOS: Familias para

AUDIO

OFF ALINKA RIOS: Eh sociales,
alguna predisposicion o algo que
pueda haber bioldgico y
principalmente lo que tiene que
ver con la situacién familiar es
decir familias muy perfeccionistas.

AMPARQ: Haber crecido en una
familia donde era dificil
expresarse entonces fue tanta la
presion gue yo creo que el
trastorno alimenticio fue una
forma pues de desahogarse.

quienes la apariencia, la imagen,
el cuerpo, la talla sea muy muy
importante, para los papas, por
ejemplo mamas que
continuamente estan a dieta...

OFF ALINKA RIOS: Son mamas

que pueden tener hijos en alto
riesgo de anorexia o de bulimia.

OFF GABY: Mis tias, mi mama
siempre han sido fanaticas de las
dietas...
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CORTE A
MS DE GABY. '
ENTRA SUPER: GABY BULIMICA

FADE OUT

FADE IN ,

ENTRA BACK EFX MAQUINA DE
ESCRIBIR:

UNA PERSONA QUE TIENE UN
TRASTORNO ALIMENTICIO
AUMENTA HASTA 50 VECES LAS
PROBABILIDADES DE QUE SUS
HIJOS DESARROLLEN ESTA
ENFERMEDAD

FUENTE: EATING DISORDERS
MEXICO (B5)

(FADE OUT

{FADE IN

|Sec. XI

|MCU ALINKA RIOS
PSICOTERAPEUTA

ENTRA SUPER: ALINKA RIOS
PSICOTERAPEUTA ESPECIALISTA
EN TRASTORNOS ALIMENTICIOS
CLINICA JUVAT

DISOLVENCIA A

DIA/INT. PA PILAR SENTADA EN LA
ORILLA DE SU CAMA CON LAS
MANOS EN SU CABEZA

CORTE A
MCU AMPARO ,
ENTRA SUPER: AMPARO BULIMICA

AUDIO

GABY: Desde chiquita me
empezaron a decir que tuviera
buen cuerpo y que me cuidara,
que comiera este, sano y que no
comiera cosas que engordaran.

FADE OUT
(FADE IN

'ENTRA MUSICA Y SE MANTIENE
CD2 TRACK4

FADE OUT
FADE IN

ALINKA RIOS: Las causas
personales serian la

depresion, estar pasando por
periodos de depresién, el mal
manejo de la ansiedad, el mal
manejo de los impulsos, eh
obviamente la inseguridad no la
baja autoestima.

OFF AMPARQ: Una irritabilidad
tremenda, intolerancia,
intransigencia veia a todo el
mundo con amargura...

AMPARQO: No comia y estaba de
pésimo humor y me daba mucha
envidia que las demas
companeras si comieran.

FADE IN MUSICA A FONDO CD3

TRACK 20 (...

)
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VIDEC
' DISOLVENCIA A
MS PILAR ACOSTADA EN CAMA
'ABRAZA CONEJO

DISOLVENCIA A
|CU GABY

| FADE OUT

'FADE IN

|Sec. XII

'DIA/EXT. LS PILAR VA A BAJAR
| ESCALERAS Y SE MAREA
iDISOLVENCIA A
'MCU PILAR CON LA MANO EN SU

| CARA RESPIRA HONDO

' DISOLVENCIA A

|CAMARA SUBJETIVA MAREO DE
| PILAR

|

DISOLVENCIA A

MCU PSIQUIATRA ALFREDO
ZUNIGA )
ENTRA SUPER: ALFREDO ZUNIGA
PSIQUIATRA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS
DIRECTOR DE EATING DISORDERS
MEX

DISOLVENCIA A

DIA/INT. MS PILAR MIDE SU
CINTURA

DISOLVENCIA A ;
TIGHT S PIES SUBEN A BASCULA
DISOLVENCIA A

CAMARA SUBIJETIVA PILAR VE SU
PESO

DISOLVENCIA A

MCU CON ZI PILAR MUEVE LA
CABEZA INCONFORME

{la mas fea, la mas tonta.

__\figura, en la comida... fens)

AUDIO

OFF GABY: Mi estado emocional
era deplorable totalmente, o sea,
era una depresion enorme, que
era como anestesiarme, 0 sea no
sentia, no se era horrible...

GABY: Me sentia lo peor del
mundo, me sentia la mas gorda,

FADE OQUT
FADE IN

OFF ZUNIGA: El temor a
engordar, esa necesidad por estar
siempre abajo de lo que se
considera como el peso sano, con
las obvias complicaciones que
esto puede acarrear desde el
punto de vista médico...

ZUNIGA: Son personas que
suelen pesarse, medirse eh, en
forma regular, en forma bastante
frecuente...

OFF ZUNIGA: Y parece ser que
hay una especie como de
obsesién por la comida.

OFF AMPAROQ: Tenia una
incapacidad tremenda para
concentrarme para dejar de
pensar en en mi peso, en mi
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VIDEO

| DISOLVENCIA A
MCU AMPARO ,
ENTRA SUPER: AMPARO BULIMICA

DISOLVENCIA A

Sec. XIII

DIA/INT. CU CARA DE PILAR
OJEROSA EN CAMA
DISOLVENCIA A

PA PILAR SE DUELE DEL
ESTOMAGO

DISOLVENCIA A

MS 2S ENFERMERA ESCUCHA
CORAZON DE PILAR

CORTE A

CU CARA DE PILAR

DISOLVENCIA A
MS ALINKA RIGS PSICOTERAPEUTA

DISOLVENCIA A

INSERT STOCK FOTO ANOREXICA
DE ESPALDA SIN ROPA
DISOLVENCIA A

INSERT STOCK FOTO ANOREXICA
DE FRENTE SIN ROPA
DISOLVENCIA A MCU NICOL

DISOLVENCIA A MCU MARTHA

DISOLVENCIA A MCU AMPARO

DISOLVENCIA A MCU NICOL

DISOLVENCIA A MCU MARTHA

DISOLVENCIA A MCU AMPARO

AUDIO

AMPAROQO: En lo gue se me

antojaba pero no me podia comer
porque estaba a dieta o en lo que
si me comi y tenia remordimiento.

OFF ALINKA RIQOS: Las
consecuencias fisicas son
principalmente una ruptura de
esofago por ejemplo no el se dana
el esmalte dental, amenorrea,
osteoporosis, anemia, puede
haber caida de cabello...

ALINKA RIOS: Ruptura de ufas,
este problemas gastricos
importantes...

OFF ALINKA RIQS: Dificultad para
dormir, piel reseca y obviamente
puede llevar a la muerte.

NICOL: Tuve amenorrea.

MARTHA: Sangrado cuando me
purgaba.

AMPARQO: Me desmaye.

NICOL: Se me empezaba a caer el
pelo.

MARTHA: Falta de calcio.

AMPARO: Me mareo. {ivne)
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VIDEO

|CORTE A

MCU ALINKA RIOS
PSICOTERAPEUTA

|ENTRA SUPER: ALINKA RIOS

' PSICOTERAPEUTA ESPECIALISTA
EN TRASTORNOS ALIMENTICIOS
CLINICA JUVAT

| CORTE A

DIA/EXT. LS PILAR CAMINA EN
AZOTEA HACIA LA ORILLA

| CORTE A

| PIERNAS DE PILAR QUE LLEGA A
LA ORILLA

| CORTE A

'MCU PILAR OBSERVA LA CALLE
| CORTE A

PA PILAR SE BALANCEA

CORTE A

MS PILAR SE AVIENTA

CORTE A

CAMARA SUBJETIVA PILAR CAE

FADE OUT

FADE IN )

ENTRA BACK EFX DE MAQUINA
ESCRIBIR: ENTRE EL 5 Y EL 20%
DE LAS MUJERES CON ANOREXIA
PIERDEN LA VIDA A PESAR DE
HABER ESTADO EN TRATAMIENTO
FUENTE: EATING DISORDERS
MEXICO (B4)

FADE OUT

FADE IN

|Sec. XIV

|EXT/DIA MS ARACELI AIZPURU
PSICOLOGA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS Y
DIRECTORA DE LA CLINICA JUVAT

| ALINKA RIOS: Hay una especie de
idesesperanza por la eh por el
estado fisico en el que estan en
donde sienten...

FADE IN MUSICA A FONDO CD2
TRACK 5

OFF ALINKA RIOS: Que no tiene
sentido nada, que hagan lo que
hagan nada es suficiente,
entonces caen en estados
depresivos muy muy grandes en
donde si puedan eh pensar en el
suicidio e incluso intentar,
intentarlo.

MUSICA SUBE Y SE MANTIENE
CD2 TRACK 5

FADE OUT
FADE IN
ENTRA MUSICA CD2 TRACK 5

FADE OUT
FADE IN

ARACELI AIZPURU: Factores
sociales han hecho como mucha
fuerza en términos de...

(...)
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VIDEO

'ENTRA SUPER: ARACELI AIZPURU
' PSICOLOGA EN TRASTORNOS
ALIMENTICIOS DIRECTORA DE LA
| CLINICA JUVAT

'CORTE A

'MCU DE MARTHA
|ENTRA SUPER: MARTHA
‘ANOREXICA

| CORTE A

|INT./DIA MCU KARLA ARELLANO
'NUTRIOLOGA ESPECIALISTA EN
'TRASTORNOS DE LA

| ALIMENTACION

ENTRA SUPER: KARLA ARELLANO
NUTRIOLOGA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS
EATING DISORDERS MEX.

CORTE A
CU GABY '
ENTRA SUPER: GABY BULIMICA

DISOLVENCIA A

FS 25 GORDITAS HACEN
AEROBICS STEP
DISOLVENCIA A

FS 3S PAN IZQ. GENTE HACE
AEROBICS STEP

DISOLVENCIA A
MCU PSIQUIATRA ALFREDO
ZUNIGA

ZUNIGA: Parece ser que hay una

AUDIO

ARACELI AIZPURU: delgadez en
términos de expectativas irreales
con respecto del cuerpo de la
mujer.

MARTHA: El ego de una persona
es muy fuerte y creo que en ese
entonces pues yo queria encajar
en la sociedad se puede decir, con
mi circulo social, con mis amigas
y verme bien no.

KARLA ARELLANO: Tenemos una
imagen de la mujer delgada que
es triunfadora, entonces esta
competencia hace que las
mujeres todo el tiempo estén
tratando de ser un poco mejor
como te lo ponen no, una imagen,
un prototipo de mujer delgada,
feliz.

GABY: Mi aspecto fisico era todo
en mi vida, era como me vestia,
como me veia, si las demas y los
demds me veian gorda, flaca,
este, bonita, fea.

OFF ZUNIGA: Tendemos mucho a
criticar mucho a las imagenes
corporales con sobrepeso y esto
se ha vuelto wuna cuestidn
cultural...

necesidad social eh por tener una
figura delgada.

(...)
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CORTE A
MCU AMPARO
ENTRA SUPER: AMPARO BUL]MICA

CORTE A
FS GABY ,
ENTRA SUPER: GABY BULfMICA

CORTE A
CU DE NICOL ,
ENTRA SUPER: NICOL ANOREXICA

CORTE A N
CU PSIQUIATRA ALFREDO ZUNIGA

DISOLVENCIA A
DIA/EXT. PA CHICA EN BIKINI
PONE BRONCEADOR

CORTE A
MCU AMPARO ,
ENTRA SUPER: AMPARO BULIMICA

DISOLVENCIA A

INSERT STOCK FOTO ANOREXICA
DE FRENTE CON BATA DE
HOSPITAL MOSTRANDO BRAZOS

AUDIO

AMPAROQO: No era gorda, lo que
pasa es que para los parametros
de mi familia era la gordita.

GABY: En segundo de secundaria
me molestaban muchisimo, o sea
se hacian comentarios horribles,
me escondian comida, entonces
yo misma también me sentia muy
mal.

NICOL: fbamos a la playa y y me
decian hay tienes que hacer
ejercicio que ya te estd saliendo
celulitis.

ZUNIGA: Qué pasa cada vez que
alguien baja de peso, todo el
mundo le dice que bien te ves,
que bueno, y esto puede...

OFF ZUNIGA: En personas
susceptibles pues empezar a
generar cierto tipo de obsesiones
y de cuestiones en este sentido.

AMPAROQ: A los 13 afios logre
hacer una dieta prolongadamente
y llegue a mi peso que yo queria
alcanzar y todo mundo me
empezo a decir que me veia muy
bonita y que habia adelgazado
mucho y ya no quise parar la
dieta...

OFF AMPARO: Y quise seguir
adelante y me segui mas y mas
hasta que llegué a un peso en que
mi vida estaba en riesgo.

(.-)
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VIDEO

| DISOLVENCIA A ,
\INSERT STOCK FOTO ANOREXICA

DE PERFIL CON BATA DE HOSPITAL

MOSTRANDO BRAZO

CORTE A
MCU GABY '
ENTRA SUPER: GABY BULIMICA

CORTE A
Sec. XV .
CU PSIQUIATRA ALFREDO ZUNIGA

DISOLVENCIAA
DIA/EXT. MS 3S NINAS DE
SECUNDARIA 1 SONRIE
DISOLVENCIA A

PA GS PAN DER. CHICHAS
CAMINAN EN ESCUELA

CORTE A
DIA/EXT. MCU PAULINA

CORTE A
CU CLAUDIA LOZOLLA
CORTE A
MCU N11

CORTE A
MCU N4

GABY: Cuando empecé a bajar de
peso mis papas eran los mas
felices, o sea asi de hay mira ya
ves que bueno ya ves te dije que
no comieras tanto asi te ves
mucho mejor.

ZUNIGA: Se dice que mas del 65

| 3 &
% de las mujeres de secundaria,

preparatoria o universidad llevan
algun tipo de dieta...

OFF ZUNIGA: Las mujeres que se
someten a dietas estrictas tienen
18 veces mas probabilidades de
desarrollar un trastorno de la
alimentacion.

PAULINA: Si hice una dieta, para
verme mas flaca,

CLAUDIA LOZOLLA: Yo creo que
lo importante es que seas
delgada.

N11: Quisiera estar como un
palito.

N4: Si, si he utilizado algun
método para bajar de peso, pues
dejas de comer un pequefio
tiempo pero sigues consumiendo
lo mismo.

o)

80




| CORTE A
'MCU N7

'CORTE A
IMCU N8
| CORTE A
'MCU N9

CORTE A
MCU N10

|
| CORTE A
MCU MARISELA

CORTE A
MCU N4

CORTE A
MCU N6

CORTE A

MCU ARACELI AIZPURU
PSICOLOGA

ENTRA SUPER: ARACELI AIZPURU
PSICOLOGA EN TRASTORNOS
ALIMENTICIOS DIRECTORA DE LA
CLINICA JUVAT

CORTE A

MCU KARLA ARELLANO
NUTRIOLOGA

ENTRA SUPER: KARLA ARELLANO
NUTRIOLOGA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS
EATING DISORDERE MEX.

AUDIO

N7: En el receso ya no como
nada, llego a mi casa y no como
bien.

N8: En mi salon hay 3 chavas que
tienen ese tipo de problemas.

N9: Me gustaria bajar mas de
peso.

N10: En las mafanas no
desayuno porgue se me hace
tarde.

MARISELA: Estoy demasiado
gorda.

N4: Si una modelo es demasiado
delgada obviamente tu quieres
ser como una modelo y tratas de
bajar de peso a costa de todo.

N6: Me voy a morir si hago eso.

ARACELI AIZPURU: Es bastante
frecuente que la anorexia y la
bulimia sea antecedida por una
dieta y la dieta puede haber sido
porque querian bajar un kilo,
porque no tenian que bajar
ninguno pero se sentian gordas o
porque querian bajar 20.

KARLA ARELLANO: Ellas han
pasado por todas las dietas que
de revistas, nutridlogos
endocrindlogos, inventadas.
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|CORTE A
FS GABY o
ENTRA SUPER: GABY BULIMIC

|EADE OUT

FADE IN '

ENTRA BACK EFX MAQUINA DE
ESCRIBIR: MAS DEL 40% DE LAS
MUJERES ENTRE LOS 15 Y LOS 25
ANOS HAN TENIDO CONDUCTAS
BULIMICAS

FUENTE: EATING DISORDERS
MEXICO (B1)

FADE OUT

FADE IN

Sec. XVI

TILD DOWN FOLLETO “"EN FORMA
MAGIC PIERDA HASTA 10 KILOS”
DISOLVENCIA A

ZB REVISTA V;O\NIDADES “"FLACA
COMIENDO MAS”

DISOLVENCIA A

TILD UP REVISTA EN FORMA

CORTE A
MCU PSIQUIATRA ALFREDO
ZUNIGA

AUDIO

GABY: Hice una dieta, pero poco
a poco fui quitando comida y poco
a poco fui dejando de comer.
FADE QUT

FADE IN
ENTRA MUSICA CD2 TRACK 4

FADE OUT
FADE IN

OFF ZUNIGA: Nace aqui, una
cultura hasta cierto punto
obsesionada y sumamente
preocupada por ser, de cierta
manera y de aqui pues nacen las
culturas light, la cuestién de estar
a dieta constantemente que son
los temas que nosotros vemos en
cualquier lugar a donde vamos,
en cualquier revista que abrimos
y bueno evidentemente cuando
estamos bombardeados por todas
estas cosas y tenemos un
problema...

ZUNIGA: De autoestima pues se
combinan ahi una serie de
factores que claramente pueden
facilitar que se desarrollen estas
enfermedades.

(.-
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VIDEO

| CORTE A

'MCU ARACELI AIZPURU

' PSICOLOGA

|ENTRA SUPER: ARACELI AIZPURU
| PSICOLOGA EN TRASTORNOS

| ALIMENTICIOS DIRECTORA DE LA
|CLINICA JUVAT

|

'CORTE A

|MCU KARLA ARELLANO
'NUTRIOLOGA

|ENTRA SUPER: KARLA ARELLANO
'NUTRIOLOGA ESPECIALISTA EN

' TRASTORNOS ALIMENTICIOS
|EATING DISORDERS MEX.

|CORTE A
\MCU AMPARO '
ENTRA SUPER: AMPARO BULIMICA

DISOLVENCIA A
PRODUCTOS LIGHTS APARECEN
UNO A UNO EN LA MESA.

DISOLVENCIA A

MCU KARLA ARELLANO
NUTRIOLOGA

ENTRA SUPER: KARLA ARELLANO
NUTRIOLOGA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS
EATING DISORDERS MEX.

DISOLVENCIA A
INSERT STOCK COMERCIAL
MAYONESA LIGHT

AUDIO

ARACELI AIZPURU: Hay nifios que
tienen un peso normal, que hace
15 afos se hubieran considerado
lindas pues hoy se sienten gordas,
entonces van a utilizar muchas
medidas o van a empezar a
ponerse a dieta cuando no
necesitaban la dieta.

KARLA ARELLANO: Tras el fracaso
de todas las dietas se les va
haciendo una obsesién por no
bajar de peso o por verse mas
delgadas.

AMPARO: Probaba dietas una y
otra vez y fracasaba y no no
lograba mas que estar a dieta
durante dias 0 a lo mucho 1
semana.

OFF KARLA ARELLANO: Aparte de
seguir sus dietas obviamente eh
ellas consumen muchisimos
productos lights o consumen
muchos productos reductivos...

KARLA ARELLANO: En México,
bueno en el mundo eh la mayoria
de los anuncios que estan en
television son light, son eh
productos light y productos
reductivos.

COMERCIAL MAYONESA LIGHT

(...)
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'CORTE A

MCU GABY ,
'ENTRA SUPER: GABY BULIMICA
|

|

| DISOLVENCIA A
PANEO DERECHO DE PRODUCTOS
|LIGHT

| DISOLVENCIA A
' Sec. XVII

'MS KARLA ARELLANO NUTRIOLOGA

'ENTRA‘SL'JPER: KARLA ARELLANO
NUTRIOLOGA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS
EATING DISORDERS MEX.

CORTE A
MCU PSIQUIATRA ALFREDO
ZUNIGA

CORTE A
INSERT STOCK COMERCIAL SLIM

CORTE A

DISOLVENCIA A
INSERT STOCK COMERCIAL
VITALINEA

AUDIO

GABY: Totalmente fanatica de
todos los productos light, era de
que si iba a comer yoghurt tenia
que ser yoghurt light, si iba a
comer mayonesa tenia que ser
mayonesa light...

OFF GABY: O sea, todo tenia que
ser light en mi casa, o sea de
hecho en mi casa asi es todo es
producto light.

KARLA ARELLANO: Estamos

MS KARLA ARELLANO NUTRIOLOGA

expuestos al bombardeo de
revistas, mensajes, pero cuando
uno tiene la depresién, cuando
uno tiene baja autoestima,
cuando uno tiene todos estos
problemas, pues les llega a
afectar mas.

ZUNIGA: Los medios de
comunicacién tienen una
influencia impresionante sobre lo
que es la moda, sobre lo que es la
figura corporal ideal.

COMERCIAL SLIM

KARLA ARELLANO: Una gran
influencia ahorita por ejemplo es
la television sobre todo de que eh,
los nifios pasan mucho tiempo
cerca.

COMERCIAL VITALINEA
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VIDEO

| COMERCIAL VITALINEA ;

DISOLVENCIA A
CU NICOL ,
ENTRA SUPER: NICOL ANOREXICA

CORTE A

INT./NOCHE PA AURORA VALLE
CONDUCTORA TV AZTECA
ENTRA SUPER: AURORA VALLE
CONDUCTORA TV AZTECA

DISOLVENCIA A
INSERT STOCK COMERCIAL BE
LIGHT

DISOLVENCIA A
MS GABY ,
ENTRA SUPER: GABY BULIMICA

CORTE A ,

INT./NOCHE MCU MONICA
NOGUERA

CONDUCTORA TELEVISA

ENTRA SUPER: MONICA NOGUERA
CONDUCTORA TELEVISA

DISOLVENCIA A
INSERT STOCK COMERCIAL
CERVEZA MODELO

AUDIO

OFF NICOL: Todos los medios de
publicidad hacen como notar el
estar delgada, como el Unico
medio de llamar la atencién...

NICOL: Y que si quieres ser bonita
pues tienes que estar flaquisima
entonces yo creo que también fue
por eso que cai en la anorexia.

AURORA VALLE: La television, eh
la caja magica es obviamente una
influencia tremenda tanto para
bien como para mal, para el
espectador, nosotros somos muy
responsables de lo que pueda
llegar a pasar y si no sabemos
manejar bien el contenido de lo
que estamos dando.

COMERCIAL BE LIGHT

GABY: Si influyen los medios de
comunicacion en los trastornos de
la alimentacién eh como que es lo
que detona la la enfermedad.

MONICA NOGUERA: El prototipo
que estas viendo todo el tiempo
todo el dia es una explosién por
parte de los medios de
comunicacion de esa supuesta
belleza este de ese prototipo de la
chava pues flaquisima y todo.

COMERCIAL CERVEZA MODELO
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; VIDEO

DISOLVENCIA A
MS GABY ,
ENTRA SUPER: GABY BULIMICA

CORTE A )
| INT./NOCHE MCU HECTOR

| TERRONES

DISENADOR '

ENTRA SUPER: HECTOR TERRONES
DISENADOR

CORTE A
INSERT STOCK COMERCIAL CLIGHT

| DISOLVENCIA A
|MCU AMPARO
ENTRA SUPER: AMPARO

CORTE A

MCU PSIQUIATRA ALFREDO
ZUNIGA N
ENTRA SUPER: ALFREDO ZUNIGA
PSIQUIATRA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS
DIRECTOR DE EATING DISORDERS
MEX

CORTE A

PA AURORA VALLE CONDUCTORA
TV AZTECA

ENTRA SUPER: AURORA VALLE
CONDUCTORA TV AZTECA

[medio de comunicacion provogue

AUDIO

GABY: Las nifias siempre van a
querer ser asi como la modelo
perfecta de los anuncios y es muy
triste.

HECTOR TERRONES:
Definitivamente estoy en contra
de que la gente piense que un

bulimia y anorexia es una
estupidez.

OFF AMPARO: Los medios de
comunicacion y las imagenes de
las mujeres espiritiflauticas y y
en los huesos pues si nos hacen
dafio a todas las miujeres...

AMPARO: Nos hacen sentir
acomplejadas imperfectas, porque
nos muestran estandares
estéticos realmente imposibles de
alcanzar.

ZUNIGA: Aungue los medios de
comunicacion eh, no son el hecho
o el factor que desencadena estas
enfermedades, si son el medio
que en las personas susceptibles
puede disparar este tipo de
conductas.

AURORA VALLE: Si yo me vuelvo
ahorita anoréxica, ni es culpa de
la television, ni es culpa de Ninel
Conde, ni es culpa de Karen
Carpenter, es solamente mi
responsabilidad.

(...)
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AUDIO

| CORTE A

'MCU DE MARTHA
'ENTRA SUPER: MARTHA
| ANOREXICA

' DISOLVENCIA A
| PANEO 1ZQ. REVISTAS

|CORTE A
'INT./DIA MCU LAURA REYES
[MODELO |

'ENTRA SUPER: LAURA REYES

' MODELO

|

| CORTE A

INSERT STOCK INFOMERCIALES:
SIN HAMBRE, TERMO FAT
REDUCTOR Y FAT AWAY

DISOLVENCIA A

MCU LAURA REYES MODELO
ENTRA SUPER: LAURA REYES
MODELO

CORTE A

PA AURORA VALLE CONDUCTORA
TV AZTECA

ENTRA SUPER: AURORA VALLE
CONDUCTORA TV AZTECA

OFF MARTHA: Que ves en las

LAURA REYES: Yo veo en las

VIDEO

MARTHA: Si influye mucho, la
gente, las revistas, la television
que...

portadas mujeres stper
esculturales, eh delgadas, altas,
glieras.

noches toda la cantidad de
productos que hay para que |la
gente los compre y los consuma.

INFOMERCIALES: SIN HAMBRE,
TERMO FAT REDUCTOR Y FAT
AWAY

LAURA REYES: Es una muy mala

informacion y falta de cultura por
parte de cada una de |las|
personas, no puede ser posible
que se dejen guiar por tanta
enajenacion comercializante de
todos los productos y de la gente
que sale.

AURORA VALLE: Yo no culparia a

la television de provocar
trastornos en la gente no, no, no,
no, hay que acordarnos que la
television como cualquier otra
cosa es un negocio y tu no puedes
mantener las puertas cerradas a
algun producto para bajar de
peso, evidentemente es una
tonteria y seria una estupidez
enorme. (o)
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AUDIO

DISOLVENCIA A
INSERT STOCK COMERCIAL FAT
AWAY

CORTE A

Sec. XVIII

MS PSIQUIATRA ALFREDO ZUNIGA
ENTRA SUPER: ALFREDO ZUNIGA
PSIQUIATRA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS
DIRECTOR DE EATING DISORDERS
MEX

DISOLVENCIA A
TEASER DE REVISTAS CON

[MODELQOS VAN APARECIENDO UNA

POR UNA

CORTE A L
MS PSIQUIATRA ALFREDO ZUNIGA

CORTE A ,
INSERT STOCK COMERCIAL ¢QUE
HARIA CON UNOS KILOS MENOS?

VIDEO

COMERCIAL FAT AWAY

ZUNIGA: Cuando juntamos estos
factores psicoldgicos emocionales
con presiones sociales que éste
quiza sea uno de los factores eh,
que mMas asociamos...

OFF ZUNIGA: Y que es bien
importante la presion social, esta
imagen corporal ideal que nos
venden como la base para la
felicidad entonces desarrollamos
este tipo de enfermedades, esto
quiere decir que se requiere de
todos los factores pero que
ninguno de estos es suficiente por
qué, porque todos estamos
expuestos a los medios y a las
presiones sociales y no todos nos
enfermamos, entonces aqui eh,
pues si se requiere que se
conjunten las cuestiones
emocionales...

ZUNIGA: Y psicolégicas con lo que
quiza llamemos disparadores eh,
que serian los medios, que serian
las presiones sociales.

COMERCIAL KILOS MENOS

(..)
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VIDEO

DISOLVENCIA A

MS DE MARTHA

ENTRA SUPER: MARTHA
ANOREXICA

CORTE A

MCU MONICA NOGUERA
CONDUCTORA TELEVISA

ENTRA SUPER MONICA NOGUERA
CONDUCTORA TELEVISA

DISOLVENCIA A
MS 25 EDECANES MODELAN EN
COYOACAN A FS

CORTE A

MCU HECTOR TERRONES
DISENADOR

ENTRA SUPER: HECTOR TERRONES
DISENADOR

DISOLVENCIA A

NOCHE/EXT. FS 25 MODELOS EN
ROPA INT.

CORTE A

PA PAN DER. MODELO CON FALDA
CORTE A

MS ZB A PA MODELO RUBIA CON
FALDA

DISOLVENCIA A
MCU HECTOR TERRONES
DISENADOR

CORTE A
PA AURORA VALLE CONDUCTORA
TV AZTECA

AUDIO

MARTHA: Para que yo cayera en
esto también influyo el querer
verme bonita, el estar en el
estandar de las nihas que lucen
bien con todo.

MONICA NOGUERA: Por todos
lados estamos viendo eh chavas
guapisimas delgadisimas que
estan horas en el gimnasio o que
no comen oO...

OFF MONICA NOGUERA: Que su
metabolismo es asi pero las estas
viendo finalmente no y son para ti
un ejemplo de una idealizacion.

HECTOR TERRONES: La modelo
que es modelo, tiene diez anos
cuidando su cuerpo, entonces
tiene diez afios que no come
diario taquitos, tiene diez afos
que no cena diario tortas...

OFF HECTOR TERRONES:
Entonces caen en una estética de
cuerpo que poca gente puede
llegar a tener en mi caso como
disefiador los mejores cuerpos
son...

HECTOR TERRONES: Los mejores
cuidados, los mejores alimentados
obviamente no hay una gorda que
me cheque en todo esto.

AURORA VALLE: Mucha culpa la

ha tenido la moda, pero la
moda... (o)
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AUDIO
| ENTRA SUPER: AURORA VALLE
CONDUCTORA TV AZTECA

CORTE A
MCU HECTOR TERRONES
DISENADOR

CORTE A

MCU ARACELI AIZPURU
PSICOLOGA

ENTRA SUPER: ARACELI AIZPURU
|PSICOLOGA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS
DIRECTORA DE LA CLINICA JUVAT

DISOLVENCIA A
INSERT STOCK FOTO 4 DE
MODELOS ANOREXICAS:
MAQUILLAJE Y PISCINA
DISOLVENCIA A

INSERT STOCK FOTO 5 MODELOS
ANOREXICAS: VENDAS Y GUERA

DISOLVENCIA A

INT./NOCHE MCU MARTHA
CRISTIANA MODELO Y ACTRIZ
ENTRA SUPER: MARTHA CRISTIANA
MODELO Y ACTRIZ

CORTE A
MCU LAURA REYES MODELO
ENTRA SUPER: LAURA REYES
MODELO

VIDEO

AURORA VALLE: los disefiadores
de moda o sea decir talla 2 o talla
4, para muchas personas es
imposible y vienen esas dietas,
esos problemas, las pastillas.

HECTOR TERRONES: Yo prefiero
sacar modelos delgadas y que la
gente diga uts!! tengo que bajar
de peso.

ARACELI AIZPURU: El peso ideal
de la mujer de las modelos es de
40 kilos cuando el peso normal de
esa mujer seria 55, entonces
cualquier persona que pese mas
de 40 ya esta gorda.

OFF MARTHA CRISTIANA: Hay
chavas aqui en nuestro pais que
estan enfermas y es que las
exigencias de la moda van
orientadas exactamente en ese
sentido...

MARTHA CRISTIANA: Ahorita
estan como con el rollo de las
nifas entre mas flacas mejor,
pero creo que, Creo que va a ser
un fenémeno gue va a
desaparecer poco a poco porque
es una tragedia ver a nifias tan
jovenes tan enfermas.

LAURA REYES: Ellas juran que con
este comer menos 0 o convertirse
en anoréxicas o en bulimicas van
bajar de peso... :

(...)
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VIDEO

| DISOLVENCIA A
LS GS ZB PAN DER. MODELOS
CAMINAN EN PASARELA

CORTE A

MCU DE MARTHA
ENTRA SUPER: MARTHA
ANOREXICA

DISOLVENCIA A

ZB POSTER CHAVA LUCIENDO 2
DISENOS DE ROPA INT. DIF.
DISOLVENCIA A

ZB POSTER CHAVA CON FAJA EN
CINTURA

DISOLVENCIA A

ZI POSTER CHAVA EN ROPA INT.
ROSA

DISOLVENCIA A

ZB POSTER CHAVA/WONDEBRA

DISOLVENCIA A

MCU ALINKA RIOS
PSICOTERAPEUTA

ENTRA SUPER: ALINKA RIOS
PSICOTERAPEUTA ESPECIALISTA
EN TRASTORNOS ALIMENTICIOS
CLINICA JUVAT

CORTE A
MS GABY ‘
ENTRA SUPER: GABY BULIMICA

AUDIO

OFF LAURA REYES: Entonces ellas
mismas lo hacen por tal vez nada
mas estar viendo las fotos de las
modelos como estan flacas, pero
no saben que nosotras si tenemos
un nutridlogo.

MARTHA: El prototipo, el
estandar, siempre va a ser la
mujer delgada y y alta...

OFF MARTHA: Siempre si influye
eh cuando pasan la moda, pasan
modelos delgadas, no van a pasar
modelos gordas.

OFF ALINKA RIOS: La moda si
determina el parametro de talla,
de peso y apariencia que es
necesario cubrir de alguna
manera socialmente...

ALINKA RIOS: Entonces si tiene
mucho que ver cuando las
jovencitas por ejemplo ven a las
modelos, actrices, cantantes o
incluso eh en anuncios, en la tele
o en revistas.

GABY: Si influyd, creo que con
eso empecé, o sea con el cladsico
estereotipo de la modelo
anoréxica, totalmente en los
huesos, este, era mi modelo a
seguir.

()
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VIDEO

CORTE A

MCU HECTOR TERRONES

|ENTRA SUPER: HECTOR TERRONES
| DISENADOR

CORTE A

Z1 BLUSA MORADA SIN MANGAS
DISOLVENCIA A

Z1 OMBLIGUERA NEGRA

DISOLVENCIA A

MCU KARLA ARELLANO
NUTRIOLOGA

ENTRA SUPER: KARLA ARELLANO
NUTRIOLOGA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS
EATING DISORDERS MEX.

CORTE A
MS GABY '
ENTRA SUPER: GABY BULIMICA

DISOLVENCIA A

Z1 BLUSA NEGRA S/MANGAS
DISOLVENCIA A '

TILD UP PANTALON Y SUETER AZUL
DISOLVENCIA A

Z1 BLUSA ROSA S/MANGAS
DISOLVENCIA A

ZB TRAJE DE MEZCLILLA PANEO
DER. MANIQUIES A ZI BLUSA
NEGRA

AUDIO

HECTOR TERRONES: Yo no le digo
a la gente que sea bulimica, ni
que se va a ver bien sino que se
de cuenta, que que bien se ve mi
moda o la moda de otro disefiador
en una gente que esta cuidada.

OFF KARLA ARELLANO: La gente
que crea ropa para mujer, es la

gente que que disefa a la mujer
delgada no, entre mas ropa mas
chiquita haga pues sus modelos
son mas delgadas...

KARLA ARELLANO: Y la sociedad
lo acepta, o sea a lo mejor si la
sociedad no lo aceptara no seria
tanto eh tan frecuente una mujer
delgada.

GABY: Estan excluyendo a a la
gente que no tiene el peso que
tienen las modelos o algo asi o
sea que tiene sobrepeso o que
simplemente esa ropa no le
queda.

OFF AMPARO: Me cuesta
muchisimo trabajo encontrar ropa
en las tiendas eso va agrandando
el complejo que de por si ya
tenemos porque no nos podemos
ver como las modelos que nos
muestra la television y porque
todo mundo esta obsesionado con
las dietas y ya digamos el tiro de
gracia es cuando vas a la tienda y
no te queda nada de ropa...

()
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DISOLVENCIA A
MCU AMPARO ‘
ENTRA SUPER: AMPARO BULIMICA

CORTE A '
TILD UP MODELO CON PANTALON
AZUL

CORTE A

FS 25 CON ZB MODELO NEGRA Y
GUERA CON ROPA INT.

CORTE A

Z1 MS MODELO CON BLUSA NEGRA
TRANSPARENTE

CORTE A

FS 3S PAN DER. MODELOS CON
ROPA DE VESTIR

CORTE A

FS PAN DER. MODELO NEGRA SE
ABRE ABRIGO A PA

CORTE A

FS 2S PAN DER. MODELO Y
MONICA CON VESTIDOS BLANCOS
CORTE A

2S PA ZB FS MODELOS EN TRAJES
NEGROS

DISOLVENCIA A

MCU HECTOR TERRONES
DISENADOR

ENTRA SUPER: HECTOR TERRONES
DISENADOR

OFF AMPAROQ: aqui si se puede

AMPARQ: Por entrar a una tienda

AUDIO

uno volver loco y se puede sentir
uno un fenémeno o un
monstruo...

a probarse ropa es indignante y
yo creo también contribuye en
gran medida a que se aceleren los
trastornos alimenticios.

OFF HECTOR TERRONES: Si yo

contrato a una modelo y mi ropa
la ajusto de cierta manera. Y le
queda bien a la gente con la que
hago los desfiles en México y voy
a Colombia y le queda bien a las
colombianas mi ropa yo no estoy
equivocado las mexicanas no
entienden que la manera de
alimentarse y las tallas son
diferentes, una talla nueve que
estamos hablando que es un
busto treinta y cuatro...

HECTOR TERRONES: C o treinta y
seis b, una cintura setenta,

setenta y cinco y unas caderas en
cien, discllpame pero esta gorda.

()
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VIDEO

CORTE A

PA MODELO CON FALDA CAFE A MS

CORTE A
|FS 2S MODELOS CON VESTIDO
|NEGRO

DISOLVENCIA A

EXT./DIA MCU PAOLA ALMANZA
ESTUDIANTE

ENTRA SUPER: PAOLA ALMANZA
ESTUDIANTE

DISOLVENCIA A
INSERT STOCK COMERCIAL
BONAFONT

DISOLVENCIA A

MCU HECTOR TERRONES
DISENADOR

ENTRA SUPER: HECTOR
TERRONES DISENADOR

CORTE A
Sec. XIX
ZB PORTADA DE REVISTA PAULA

DISOLVENCIA A

MCU DE MARTHA
ENTRA SUPER: MARTHA
ANOREXICA

DISOLVENCIA A

ZB A PORTADA REVISTA
NUTRIBELLA

DISOLVENCIA A

Z1 PORTADA REVISTA TODO
NATURAL

AUDIO

OFF PAOLA ALMANZA: Los
disefiadores hacen ropa para
mujeres eh realmente muy
delgadas muy esbeltas y pues eso
a las gorditas llenitas pues no no
les hace sentir bien...

PAOLA ALMANZA: Y es lo que trae
consigo este reacciones como
hacer dietas y con ello al no al no
funcionar una dieta prueban con
medicamentos que también este
afectan su salud incluyendo llegar
a la a la anorexia y a la bulimia.

COMERCIAL BONAFONT

HECTOR TERRONES: A mi si no
me gusta de que le cuelguen
milagritos a que la moda ha
creado bulimicas y anoréxicas por
lo menos de mi punto de vista no.

OFF MARTHA: Las que salen en
las revistas las modelos, yo
pensaba que esas mujeres...

MARTHA: Lo tenian todo no,
tenian a los hombres que ellas
quisieran, a este se podian poner
la ropa que ellas desearan...

OFF MARTHA: Pensé que estando
asi, lo iba a tener también yo todo
es algo muy falso, porque el...

(...)
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VIDEO

'DISOLVENCIA A
'ZB PORTADA REVISTA MARIE
CLAIRE

|
|DISOLVENCIA A
|Z1 PORTADA REVISTA VANIDADES

|

iDISOLVENCIA A
IMCU ALINKA RIOS
{ PSICOTERAPEUTA

|

| CORTE A

|MS GABY '
[ENTRA SUPER: GABY BULIMICA

| CORTE A

'MS KARLA ARELLANO

ENTRA SUPER: KARLA ARELLANO
NUTRIOLOGA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS
EATING DISORDERS MEX.

DISOLVENCIA A
INSERT STOCK COMERCIAL TERMO
FAT REDUCTOR

DISOLVENCIA A

MS KARLA ARELLANO NUTRIOLOGA

ENTRA_SUPER: KARLA ARELLANO
NUTRIOLOGA ESPECIALISTA EN
TRASTORNOS ALIMENTICIOS
EATING DISORDERS MEX.

FADE OUT

AUDIO

OFF MARTHA: estar delgada no te
hace mas bonita, o mas
interesante para las personas.

ALINKA RiQOS: Se pone el
prototipo de la persona delgada,
inteligente, exitosa, famosa como
todas las cualidades a las
personas delgadas.

GABY: Pensé que flaca es igual a
éxito, o sea si cuando yo sea flaca
voy a ser la mejor.

KARLA ARELLANO: Si tu te pones
a ver en la television, todas las
modelos son triunfadoras, tienen
a todo el mundo a sus pies.

COMERCIAL TERMO FAT
REDUCTOR

KARLA ARELLANO: Si estoy
delgada voy a tener muchos
novios, si estoy delgada voy a
tener este éxito, entonces esto es
lo que les llega, no son los
culpables, pero es un factor que
ayuda muchisimo a los trastornos
de la alimentacion.

FADE OUT

(.-2)
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FADE IN

Sec. XX

MCU PSIQUIATRA ALFREDO
ZUNIGA ’
ENTRA SUPER: ALFREDO ZUNIGA
PSIQUIATRA ESPECIALISTA EN

| TRASTORNOS ALIMENTICIOS
DIRECTOR DE EATING DISORDERS
MEX

FADE OUT

FADE IN
INSERT STOCK COMERCIAL DE
ROCHE

FADE OUT

FADE IN

ENTRA BACK EFX DISOLVENCIA:
LA ANOREXIA ES LA ENFERMEDAD
CON Los  INDICES DE
MORTALIDAD MAS ALTOS A NIVEL
MUNDIAL DENTRO DEL CAMPO DE
LA SALUD MENTAL

FUENTE:  EATING
MEXICO. (B6)

DISORDERS

FADE OUT
FADE IN

BACKS TELEFONOS DE CLINICAS

CREDITOS

FADE OUT

FADE IN

ZUNIGA: Por otro lado los medios
de comunicacion también pueden
jugar el papel contrario pueden
eh, con una conciencia muy clara
pues ayudar a hacer campanas
para prevenir que la gente se siga
muriendo de esto eh, pueden
utilizarse como medios de difusién
de informacion eh, para poder
prevenir todas estas
enfermedades.

FADE OUT

FADE IN

COMERCIAL DE ROCHE
FADE OUT

FADE IN

ENTRA MUSICA Y SE MANTIENE
CD 4 TRACK 2

FADE OUT
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ESCALETA

BACK: (AVISO) ALGUNAS DE LAS PERSONAS...USARON NOMBRES FALSOQOS

Sec. I
CLAUDIA SE AGACHA A VOMITAR A TAZA

Sec. II

MODELQOS EN ROPA INTERIOR VINO

CLAUDIA FRENTE A REFRIGERADOR COME PASTEL
MODELOS EN ROPA INTERIOR NEGRA CON CAPA
SANDRA RECHAZA PLATO DE COMIDA

PILAR EN CAMA DE HOSPITAL MUY DEMACRADA

Sec. III

GABY BULIMICA
NICOL ANOREXICA
MARTHA ANOREXICA
AMPARO BULIMICA
NICOL ANOREXICA
AMPARO BULIMICA
MARTHA ANOREXICA
GABY BULIMICA
AMPARO BULIMICA
MARTHA ANOREXICA
AMPARO BULIMICA
MARTHA ANOREXICA
NICOL ANOREXICA
GABY BULIMICA
NICOL ANOREXICA
AMPARO BULIMICA
MARTHA AMOREXICA
AMPARO BULIMICA
GABY BULIMICA
MARTHA ANOREXICA
NICOL ANOREXICA
AMPARO BULIMICA
NICOL ANOREXICA

Sec. IV

CLAUDIA AVIENTA COMIDA

MODELOS EN VESTIDO NEGRO

PILAR MIDE SU CINTURA

ENFERMERA OSCULTA A PILAR

MODELO DELGADA

GORDITA COME ARROZ EN PLAZA CARREFOUR
SANDRA TOMA PASTILLAS

CHAVA SUETER GRIS FRENTE A ESPEJO SE AGARRA LA LONJA
COCA COLA LIGHT

CHAVA SE ATRAGANTA DE TORTA

CHAVAS HACEN ABDOMINALES

NEGRA DA VUELTA Y SE BAJA ABRIGO
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MANTA BAJE 2 A 4 K CON ACUPUNTURA

MARTHA CRISTIANA MODELA TOP Y BIKINI

YOGHURT CERO % GRASA

MANO TOMA LAXANTE .

CHAVA CHECA PAPEL DE SU PESO EN BASCULA CARREFOUR
MODELOS EN ROPA INTERIOR BLANCA

YOGHURT LALA BAJO EN CALORIAS

CHAVA MUERDE HOT DOG EN PLAZA CARREFOUR

YOGHURT VITALINEA

REVISTAS

PILAR ACOSTADA EN CAMA DE HOSPITAL

REVISTA VANIDADES "FLACA COMIENDO MAS"

FOTO ANOREXICA DE FRENTE SIN ROPA

TITILO: "BULIMIA Y ANOREXIA... EL CULTO A LA DELGADEZ"

Sec. V .

ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA

PILAR SE AGARRA LA LONJA MIENTRAS SE MIRA AL ESPEJO
GABY BULIMICA

CHAVA SE VE’ GORDA EN ESPEJO

NICOL ANOREXICA

BACK (B2) EL 1%... Y LA FUENTE

Sec. VI

ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA

CLAUDIA COME PAPAS Y CHICHARRONES EN COCINA, AVIENTA COMIDA
AMPARO BULIMICA

CLAUDIA INTRODUCE DEDO A LA BOCA PARA VOMITAR

CLAUDIA SE AGACHA A LA TAZA DEL BANO A VOMITAR

AMPARO BULIMICA

Sec. VII

SANDRA RECHAZA PLATO DE COMIDA
ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA

SANDRA HACE EJERCICIO EN CAMINADORA
NICOL ANOREXICA

COMERCIAL SENOKOT

Sec. VIII

ALINKA RIOS, PSICOTERAPEUTA
CLAUDIA BEBE rVMSO CON LAXANTE
MARTHA ANOREXICA

AMPARO BULIMICA

CLAUDIA FRENTE A REFRI COMIENDO

Seg. IX

NINAS DE SECUNDARIA CAMINAN EN LA CALLE

CHAVA BLUSA AMARILLA CAMINA POR ESTACIONAMIENTO Y TOMA AGUA
NINAS Y NINO DE SECUNDARIA SE ALEJAN EN LA CALLE

GRUPO DE CHAVAS CAMINAN

ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA

AMPARO BULIMICA

BACK (B3) SE CALCULA QUE... Y LA FUENTE
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Sec. X

ALINKA RIOS, PSICOTERAPEUTA

PASARELA MODELOS CON ABRIGOS

PASARELA MODELO EN ROPA INTERIOR CON CAPA NEGRA
CHHAVA COLA CABALI:O CAMINA CON SU PAPA
SENOR BIGOTE Y SENORA DE BLANCO DISCUTEN
AMPARO BULIMICA

ALI_N KA RIOSL‘PSICOTERAPEUTA

SENORA Y NINA CAMINAN EN CALLE

MAMA E HIJA VAN CAMINANDO DE LA MANO
MAMA E HIJA CAMINAN

FAMILIA CAMINA

MAMA E H;JA COMEN POLLO EN CARREFOUR
GABY BULIMICA

BACK (B5) UNA PERSONA QUE...Y LA FUENTE

Sec. XI

ALINKA RIOS, PSICOTERAPEUTA

PILAR SENTADA EN CAMA SE AGARRA LA CARA

AMPARO BULIMICA

PILAR ACQSTADA EN CAMA ABRAZA CONEJO DE PELUCHE
GABY BULIMICA

Sec. XII

PILAR VA A BAJAR ESCALERAS Y SE MAREA
PILAR CON MANO EN CARA, RESPIRA HONDO
CAMARA SUBJETIVA MAREO DE PILAR
ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA,

PILAR MIDE SU CINTURA

PIES SUBEN A LA BASCULA

KILOS DE LA BASCULA (38)

PILAR MUEVE LA CABEZA

AMPARO BULIMICA

Sec. XIII

CARA DE PILAR OJERQOSA

PILAR SE DUELE DEL ESTOMAGO
ENFERMERA ESCUCHA CORAZON DE PILAR
CARA DE PILAR OJEROSA PARPADEA
ALINKA RIOS, PSICOTERAPEUTA

FOTO ANOREXICA DE ESPALDA SIN ROPA
FOTO ANOREXICA DE FRENTE SIN ROPA
NICOL ANOREXICA

MARTHA ANOREXICA

AMPARO BULIMICA

NICOL ANOREXICA

MARTHA ANOREXICA

AMPARO BULIMICA

ALINKA RIOS, PSICOTERAPEUTA

PILAR CAMINA EN AZOTEA HACIA LA ORILLA
PIERNAS DE PILAR QUE LLEGA A LA ORILLA
PILAR OBSERVA LA CALLE

PILAR SE BALANCEA
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PILAR SE AVIENTA
CAMARA SUBIJETIVA PILAR CAE
BACK (B4) ENTRE EL 5 Y EL 20%...Y FUENTE

Sec. XIV :

ARACELI AIZPURU, PSICOLOGA

MARTHA ANOREXICA

KARLA ARELLANO, NUTRIOLOGA

GABY BULIMICA

GORDITAS HACEN AEROBICS STEP

GENTE HACE AEROBICS STEP DE ESPALDA

ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA

AMPARO BULIMICA

GABY BULIMICA

NICOL ANOREXICA

ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA,

CHICA EN BIKINI ESTA PONIENDO BRONCEADOR

AMPARO BULIMICA

FOTO DE ANOREXICA CON BATA DE HOSPITAL MOSTRANDO BRAZOS DE
FRENTE

FOTO DE ANOREXICA CON BATA DE HOSPITAL MOSTRANDO BRAZO DE PERFIL
GABY BULIMICA

Sec. XV

ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA

2 NINAS DE SECUNDARIA 1 SONRIE
CHICAS ESTUDIANTES CAMINAN POR ESCUELA
PAULINA

CLAUDIA LOZOLLA

NINA 11

NINA 4

NINA 7

NINA 8

NINA 9

NINA 10

MARISELA

NINA 4

NINA 6 ’

ARACELI AIZPURU, PSICOLOGA

KARLA ARELLANO, NUTRIOLOGA

GABY BULIMICA

BACK (B1) MAS DEL 40% DE LAS...FUENTE

Sec. XVI

FOLLETO EN FORMA MAGIC "PIERDA HASTA 10 K",
REVISTA VANIDADES "FLACA COMIENDO MAS"
REVISTA EN FORMA

ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA

ARACELI AIZPURU, PSICOLOGA

KARLA ARELLANO, NUTRIOLOGA

AMPARQ BULIMICA

PRODUCTOS LIGHTS VAN APARECIENDO

KARLA ARELLANO, NUTRIOLOGA
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COMERCIAL MAYONESA LIGHT
GABY BULIMICA
PRODUCTOS LIGHTS PANEO DERECHO

Sec. XVII

KARLA ARELLANO NUTRIOLOGA
ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA
COMERCIAL SLIM CENTER
KARLA ARELLANO, NUTRIOLOGA
COMERCIAL VITALINEA

NICOL ANOREXICA

AURORA VALLE, CONDUCTORA
COMERCIAL BE LIGHT

G{\BY BULIMICA

MONICA NOCUERA, CONDUCTORA
COMERCIAL MODELO LIGHT
GABY BULIMICA

HECTOR TERRONES, DISENADOR
COMERCIAL CLIGHT

AMPARO BULJMICA

ALFREDO ZUNIGA. PSIQUIATRA
AURORA VALLE, CONDUCTORA
MARTHA ANOREXICA

REVISTAS PARA CHAVITAS
LAURA REYES, MOCELO
COMERCIAL SIN HAMBRE
COMERCIALTERMO FAT REDUCTOR
COMERCIAL FAT AWAY

LAURA REYES, MODELO

AURORA VALLE, CONDUCTORA
COMERCIAL FAT AWAY

Sec. XVIII _

ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA
REVISTAS CON MODELOS

ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA
COMERCIAL ¢QUE HARIAS CON UNOS KILOS MENOS?
MARTHA ANOREXICA

MONICA NOGUERA, CONDUCTORA
EDECANES ~

HECTOR TERRONES, DISENADOR
PASARELA 2 MODELOS EN ROPA INTERIOR
PASARELA MODELO CON FALDA
PASARELA MODELO RUBIA CON FALDA
HECTOR TERRONES, DISENADOR
AURORA VALLE, CONDUCTORA
HECTOR TERRONES, DISENADOR
ARACELI AIZPURU, PSICOLOGA

FOTO 4 MODELOS ANOREXICAS

FOTO 5 MODELOS ANOREXICAS
MARTHA CRISTIANA, MODELO

LAURA REYES, MODELO

MODELOS EN PASARELA
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MARTHA ANOREXICA

POSTER CHAVA LUCIENDO DOS DISENOS DIFERENTES DE ROPA INTERIOR
POSTER CHAVA CON FAJA EN CINTURA
POSTER CHAVA EN ROPA INTERIOR ROSA
POSTER CHAVA CON WONDERBRA

ALINKA RIOS, PSICOTERAPEUTA

GABY BULIMICA )

HECTOR TERP.ONES, DISENADOR

BLUSA MORADA SIN MANGAS

OMBLIGUERA NEGRA _

KARLA ARELLANO, NUTRIOLOGA

GABY BULIMICA

BLUSA NEGRA SIN MANGAS

PANTALON Y SUETER AZUL

BLUSA ROSA SIN MANGAS

TRAJE DE MEZCLILLA Y 3 MANIQUIES
AMPARO BULIMICA

MODELO FLACA CON PANTALON AZUL
MODELO NEGRA Y GUERA EN ROPA INTERIOR
MODELO EN PASARELA CON BLUSA NEGRA TRASPARENTE
3 MODELOS CON ROPA DE VESTIR

MODELO NEGRA CON ABRIGO

MODELO Y MONICA CON VESTIDO DE NOCHE
MODELOS EN ROPA CASUAL NEGRA

HECTOR TERRONES, DISENADOR

MODELO CON FALDA CAFE

MODELOS CON VESTIDO NEGRO

PAOLA ALMANZA

COMERCIAL AGUA BONAFONT

HECTOR TERRONES, DISENADOR

Sec. XIX

REVISTA PAULA PORTADA

MARTHA ANOREXICA

REVISTA NUTRIBELLA PORTADA
REVISTA TODO NATURAL PORTADA
REVISTA MARIE CLAIRE PORTADA
REVISTA VANIDADES PORTADA
ALINKA RIOS, PSICOTERAPEUTA
GABY BULIMICA )

KARLA ARELLANO, NUTRIOLOGA
COMERCIAL TERMO FAT REDUCTOR
KARLA ARELLANO, NUTRIOLOGA

Sec. XX

ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA

COMERCIAL ROCHE

BACK (B6) LA ANOREXIA ES LA ENFERMEDAD...FUENTE
BACK ¢REQUIERES AYUDA?

BACK EATING DISORDERS...TEL

BACK CLINICA JUVAT...TEL

BACK HOSPITAL NACIONAL...TEL

CREDITOS



BREAK DOWN

T

_ INT./ | DIA/ ESCENO-
 SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. [NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFiA
' CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
o se | WO, | iz
I 1 CASA ALMA | INT. | NOCHE AGACHA A ]
kel CASUAL, CORTINA
MAQUILLAJE,| DE BANO
AVENA, JUGO
DE MANZANA
FLAN
WTC SALON MODELO ROPA CAMARA,
| 1x 1 OLMECA INT. | NOCHE INT. VINO TRIPIE
CAMARA,
[ TRIPIE,
; REFLECTOR, | COCINETA,
; CLAUDIA COME | MAQUILLAJE,| REFRIGE-
[ I 2 CASA ALMA | INT. | NOCHE FRENTE A SALCHICHAS, | RADOR,
', REFRIGERADOR | PASTELITOS, | TRAPOS DE
, REFRESCOS, l COCINA
i CHOCOLATES,
; LECHE
MODELOS ROPA ;
] I 3 W;EMS;EN INT. | NOCHE | INT. NEGRA C:_‘F‘:‘I‘:?‘E.“'
; CON CAPA
[ CAMARA,
\ TRIPIE, LUZ
,' SANDRA | DEREBOTE. | g,
I 4 CASA ALMA | INT IA RECHAZA MF:AE FtJEICTO?é BIEAS
w | M PLATO DE ?L A'T‘g“ ‘| MANTEL,
COMIDA CUBTERTOS. VITRINA
SERVILLETAS
SOPA
CAMARA,
TRIPIE, LUZ CAMA,
HOSPITAL 1°. PILAREN CAMA | |\ 0FBOTE, | APARATOS
T 5 INT. DIA DE HOSPITAL
DE OCTUBRE DEMACRADA BATA, DE
REFLECTOR, | HOSPITAL
MAQUILLAJE
cAM._«nA,
> TRIPIE, LUZ
mr | 1 Cgi’“\‘:i‘i‘ INT. | DIA ENTGREEST‘“ DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
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ESC.

LOCACION

| INT./
EXT.

DIA/
NOCHE

DESCRIPCION

UTILERTA

ESCENO-
GRAFIA

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO

III1

CASA DE
ALMA

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,

MICROFONO,

MANTAS

III

CASA DE
AMPARO

INT.

DIA

ENTREVISTA
AMPARO

CAMARA
TRIPIE,
MICROFONO

III

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO

III

CASA DE
AMPARO

INT.

DIA

ENTREVISTA
AMPARO

CAMARA,
TRIPIE,
MICROFONO

IIT

CASA DE
ALMA

INT.

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,

MICROFONO,

MANTAS

III

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO

III

CASA DE
AMPARO

DIA

ENTREVISTA
AMPARO

CAMARA,
TRIPIE,
MICROFONO

IIT

10

CASA DE
ALMA

INT.

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,

MICROFONO,

MANTAS

IIT

11

CASA DE
AMPARO

INT.

DIA

ENTREVISTA
AMPARO

CAMARA,
TRIPIE,
MICROFONO
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SEC.

ESC.

LOCACION

INT./

bDIA/
NOCHE

DESCRIPCION

UTILERTA

ESCENO- |
GRAFIA

III

12

CASA DE
ALMA

INT.

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS

III

13

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

MICROFONO |

III

14

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO

III

15

CASA DE
ALMA

INT.

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS

III

16

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO

III

CASA DE
AMPARO

INT.

DIA

ENTREVISTA
AMPARO

CAMARA,
TRIPIE,
 MICROFONO

III1

18

CASA DE
ALMA

INT.

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS

III

CASA DE
AMPARO

INT.

DIA

ENTREVISTA
AMPARO

CAMARA,
TRIPIE,
MICROFONO

III

20

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-
| SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
[ CAMARA,

i TRIPIE,
CASA DE ENTREVISTA | REFLECTOR,
| I 2l ALMA TNE: | NOGHE MARTHA LAMPARA,
MICROFOND,
MANTAS
CAMJ_&RA_
. TRIPIE, LUZ
III 22 C;ﬂ:i‘fr" INT. DIA ENLRIEC‘gf” DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
[ CAMARA,
! III 23 i’:;i;’g INT. DIA EN:;E:;?A TRIPIE,
MICROFONO
cAMgm,
. TRIPIE, LUZ
| o | 2e | G| oot | opra | ENTEEVISTA | o eesore,
| REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE,
CLAUDIA REFLECTOR,
AVIENTA MAQUILLAJE,
v 1 CASA ALMA | INT. | NOCHE COMIDA ROPA CASUAL | COCINETA
SENTADA EN EL PAPAS,
PISO CHICHARRO-
NES, JAMON,
SALCHICHAS
WTC SALON MODELOS VES- | CAMARA,
Ty ¢ OLMECA INT. | NOCHE | "0 NEGRO TRIPIE
CAMARA,
TRIPT
REFLECTEén, CAMA,
i § CASA DE s o1a | PILAR MIDE SU | AQUILLAJE, MURNECOS
ALMA CINTURA DE
CINTAME- | oo (e
TRICA, ROPA
DEPORTIVA
CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR CAMA
PILAR EN CAMA 2 :
HOSPITAL 1°, BATA, APARATOS
V| % | beocruse | INT- | DIA yLiNgsE?&ETT MAQUILLATE, DE
RELOJ, HOSPITAL
ESTETOSCO-
PIO
WTC SALON MODELO CAMARA,
v . OLMECA Al e DELGADA TRIPIE
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
I PLAZA GORDITA ;
Ly 6 CARREFOUR | INT. DIA COMIENDO C:;;:?Ef"
| VILLACOAPA ARROZ !
E CAMARA,
! TRIPIE, LUZ
5 DE REBOTE,
| v 7 CASAALMA | INT. | NOCHE |~ (0 0" |MAQUILLAJE, TELEFONO,
FRASCO DE BLANITA
e PASTILLAS,
{ VASO/AGUA,
| SERVILLETA
| casa o€ LOs =0
. = :
| = ’ CHE\S;F:JEL{:SEC mr o S MAQUILLATE,
L ROPA SPORT
I CAMARA,
' TRIPIE,
v 9 CASA ALMA | INT. DIA COCA COLA SEFUECTOR.
COCA COLA
FERIA DEL
VESTIDO ,
MUJER COME CAMARA,
v Q P‘“‘tg: DE | EXT. DIA | | AMBURGUESA TRIPIE
| DEPORTES
GIMNASIO ;
CHAVAS HACEN |  CAMARA
Iv 1 STA.ANAY | INT. | NOCHE A
—— ABDOMINALES TRIPIE, )
WTC SALON MODELO NEGRA | CAMARA,
iy 2 OLMECA INT. | NOCHE " -oN ABRIEO TRIPIE
HUESO Y MI- MANTA "BAJE CAMARA,
= = RAMONTEs | EXT- e DE PESO" TRIPIE
MARTHA ;
| 14 W;Ej;éf“ INT. | NOCHE | CRISTIANA C:;;’;?E"
MODELANDO
CAMARA,
YOGHURT 0% TRIPIE,
v 15 | CASA ALMA | INT. DIA g NEFLECTOR,
YOGURT
CAMARA, VEZA,
TR CARPETA
REFLECTOR, | oo
IV 16 | CASA ALMA | INT. DIA MANG TOMA | MAQUILLAJE. | erirroibe
LAXANTE SUETER, iy
LAXANTE,
NIMIENTO,
VASO/AGUA, STLLON
CUCHARA,
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| INT./ | DIA/ ESCENO-
 SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | 6RAFIA
[ PLAZA :
IV | 17 | CARREFOUR | INT. | DIA ME’; 'ﬁgﬁ;ﬁ:* c::;:?g,
| VILLACOAPA
WTC SALON MODELOS RO- CAMARA,
P IVl 18] Toimeca | INT- | NOCHE pa Nt BLANCA|  TRIPIE
'F CAMARA,
_ TRIPIE,
I v 19 | CASAALMA | INT. DIA | YOGURTLALA | poccrrin
| YOGHURT
| PLAZA B i
Iv | 20 | carreFOUR | INT. | DbIA M:“LET gggﬁE C:R“:PE;'
VILLACOAPA t
CAMARA,
YOGURT TRIPIE,
| W 2l | CASAALMA || TINT: A VITALINEA | REFLECTOR,
i YOGHURT
{ CAMARA,
MODELOS EN TRIPIE,
v 22 | CASA ALMA | INT. DIA i oo )
. | REVISTAS
CAMARA,
TRIPIE, LUZ CAMA,
HOSPITAL 1°. DE REBOTE, | APARATOS
v 8 | seacmome ). HT: DIA |PILAREN CAMA i) =
REFLECTOR, | HOSPITAL
MAQUILLAJE
TALLER DE C:RIM;‘?;'
v | 24 | TELEVISION | 1o | \ocHe | PORTADADE | oec errones
ENEP REVISTA
ARAGON REVISTAL;
TELAS
CAMARA,
CONSULTO- Eﬂﬁigsom TRIPIE, LUZ
Y 1 | RIOEATING | INT. DIA e dmgs DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA | REFLECTOR.
MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE,LUZ | ESPEJO,
CASKISE PILAR SE DE REBOTE, | MUEBLES,
v 2 ALMA INT. DIA OBSERVA EN REFLECTOR, CAMA,
ESPEJO MAQUILLAJE,| CREMAS,
PANTALONY | CUADRO
BLUSA
CAMARA,
CLINICA ENTREVISTA TRIPIE,
v 2 JUVAT TS, BIA GABY REFLECTOR,
MICROFONO
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_ INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | G6RAFIA
CASA DE LOS CAMARA,

v 4 ESPEJOS INT, DIA ROSALBA TRIPIE,
CHAPULTEPEC MAQUILLAJE
cémg.na,
; TRIPIE, LUZ
v 5 %&i"}"‘ INT. | DIA ENLRIE:VSE'” DE REBOTE,
REFLECTOR.
MICROFONO
CAMAR:A,
ENTREVISTA TRIPIE
CONSULTO- )
VI 1 RIO EATING | INT. DIA ALRBEDC REFLECTOR,
Sl ZUNIGA LUZ DE
PSIQUIATRA REBOTE,
MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE, |
REFLECTOR, | COCINETA,
MAQUILLAJE, | ALACENAS,
Vi | 2 | casaama | INT. | NOCHE CLEIL’EB’&ICNO:‘E ROPA CASUAL | LICUADORA
PAPAS, SERVILLE-
CHICHARRO- TAS
NES, JAMON,
SALCHICHAS
CAMARA,
TRIPIE,
CLAUDIA REFLECTOR,
AVIENTA MAQUILLAJE,
VI 3 CASA ALMA | INT. | NOCHE COMIDA ROPA CASUAL | COCINETA
SENTADA EN EL PAPAS,
PISO CHICHARRO-
NES, JAMON,
SALCHICHAS
CAMARA,
VI 4 i‘:fpigg INT. DIA EN;EE:;%“ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
CLAUDIA TRIPIE,
INTRODUCE | REFLECTOR,
VI 5 CASA ALMA INT. | NOCHE DEBOASU | MECROFONG.
BOCA ROPA CASUAL
MAQUILLAJE,
CAMARA,
TRIPIE,
AR REFLECTOR, | TAZA DE
VI 6 CASA ALMA INT. | NOCHE VOMITA MICROFONO, BANO,
ROPA CASUAL | CORTINA
AVENA, JUGO
Y FLAN
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
[ CAMARA,
VI 7 iﬁ:g‘; INT. DIA ENEEEET"' TRIPIE,
! MICROFONO
: CAMARA,
i TRIPIE, LUZ
| SANDRA DE REBOTE, MESA,
I RECHAZ A REFLECTOR, SILLAS
M| | CABAMLIE | INT. | (B PLATODE | MAQUILLAJE,| MANTEL.
| COMIDA PLATO, SOPA | VITRINA
i CUBIERTOS,
| SERVILLETAS
[ CAMARA,
‘ ENTREVISTA TRIPIE,
CONSULTO-
| VII | 2 | RIOEATING | INT. | DIA ALFRELI REFLECTOR,
| BISORBERS ZUNIGA LUZ DE
; PSIQUIATRA REBOTE,
[ MICROFONO
, .
| e i CAMINA-
! TRIPIE, SOk
5. SANDRA HACE | REFLECTOR. | \ieni e,
| VII 3 CASA ALMA | INT. DIA ETERCIETO MAQ:OI&AJE. v,
l DEPORTIVA, i’:ﬁf'
TOALLA '
Cﬁ'«Ma‘ﬂRA,
: TRIPIE, LUZ
vit | 4 C“T'mifr‘“ INT. | DbIa ENLRIECVJST‘ DE REBOTE,
REFLECTOR.
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- fgﬁfﬂ?g‘; TRIPIE, LUZ
VIII 1 | RIOCLINICA | INT. DIA peteoTeRA. | PEREBOTE,
JUVAT REUTA MICROFONO,
REFLECTOR
CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
CLAUDIA TOMA | MAQUILLAJE,| SALAY
VELL || & | caslakme | INT., | DA LAXANTE LAXANTE, | COMEDOR
VASO/AGUA,
CUCHARA,
SERVILLETA
CAMARA,
TRIPIE,
CASA DE ENTREVISTA | REFLECTOR,
YoE 3 ALMA INT.. | NOGHE MARTHA LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
- CAMARA,
virr | 4 i’:ﬁé}é INT. | bIA ENEﬁEZ“ TRIPIE,
i MICROFONO
Cf\MAR:ﬂ._
TRIPIE, COCINETA,
REFLECTOR, | prepT6ERA-
CLAUDIA COME | MAQUILLAJE, BOR
VIII | 5 CASA ALMA | INT. | NOCHE FRENTE A | SALCHICHAS, | 00
REFRIGERADOR | PASTELITOS, ik
REFRESCOS,
CHOCOLATES,| COCTNA
LECHE
SANTA ANA Y NINAS DE :
X 1 | MIRAMON- | EXT. | DIA | SECUNDARIA C:_‘I:‘}:?g-
TES CAMINAN
ENEP CHAVA TOMA CAMARA,
A% 2 ARAGON BE: G AGUA TRIPIE
SANTA ANA Y 2 .
NINAS DE CAMARA,
% A MIR"“ﬁON‘ EXE: G SECUNDARIA TRIPIE
TES
ENEP CHAVAS CAMARA,
= % ARAGON BT BEA CAMINAN TRIPIE
CAMARA,
CONSULTO- E'iﬁi\gg" TRIPIE, LUZ
IX 5 | RIOEATING | INT. DIA ior By DE REBOTE,
DISORDERS PSTGUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA
T .
X 6 i‘:;‘:gg INT. | DIA ENEE:;% A TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- :ELREE?B; TRIPIE, LUZ
X I |RIOCLINICA | INT. | DIA | "o o0 ™ | DEREBOTE,
JUVAT PEUTA MICROFONO,
REFLECTOR
WTC SALON MODELOS CON CAMARA,
X A OLMECA INT. | NOCHE | ™ ort60s TRIPIE
WTC SALON MODELO EN CAMARA,
X 3 OLMECA INT.. | NOCHE | “ eopaThT TRIPIE
FERTA DEL
VESTIDO NINA CAMINA CAMARA,
2 4 | patactope | X7 | BT | consupapA TRIPIE
DEPORTES
FERIA/VES- SENOR Y .
=5 ARA
X 5 | TIDOPALDE| EXT. | bIA SENOTA C:_‘&PIE'
DEPORTES DISCRUTEN
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
CAMARA,
X 6 iﬁ:gg INT. | DIA EN::::;E” TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- igﬁfﬂig’; TRIPIE, LUZ
X 7 | RIOCLINICA | INT. | DIA | ", oo ” | DEREBOTE,
JUVAT PEUTA MICROFONO,
REFLECTOR
SANTA ANA Y SENORA Y =
X 8 | MIRAMON- | EXT. | bIA NINA C:R*;:fé‘“-
TES CAMINAN e
Flfgl P:/Lfég SENORA E HIJA CAMARA
X 9 EXT. DIA CAMINAN DE bl
DE LOS L AR TRIPIE,
DEPORTES P
FERIA/VESTI SENORA E HIJA
DO PALACIO GORDITAS CAMARA,
* * DE LOS EXT: DEA CAMINAN DE TRIPIE,
DEPORTES LA MANO
; FAMILIA CAMARA,
X 1 COYOACAN EXT. DIA CANTA TRIPIE
PLAZA Z -
X 12 CARREFOUR | INT. DIA ”A?S:E:I“ C:R“;:Im;'
VILLACOAPA i
CAMARA,
, TRIPIE, LUZ
x | 13 Cﬁiﬁ“ INT. | DIA ENT:EgST“ DE REBOTE,
REFLECTOR.
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- fﬁﬁfﬂg‘; TRIPIE, LUZ
XTI 1 RIO CLINICA | INT. DIA PSICOTERA- DE REROTE,
JUVAT PEUTA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE, LUZ
PILAR DE REBOTE,
XI 2 C‘:me INT. DIA SENTADAEN | REFLECTOR, CAMA
CAMA MAQUILLAJE,
ROPA
DEPORTIVA
CAMARA,
XTI 3 i’:::::g INT. DIA ENEEng” TRIPIE,
MICROFONO
ron o TR
XI 4 INT. DIA ACOSTADA EN > MURNECO DE
ALMA XA REFLECTOR, PELUCHE
MAQUILLAJE,
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
cé.w}na_
. . TRIPIE, LUZ
XI | -5 C;S:i? INT, DIA ENT:igSTA DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
PILAR EN TRIPIE, LUZ
XIT 1 CASA ALMA | EXT. DIA ESCALERAS DE REBOTE,
MAREADA MAQUILLAJE,
ROPA CASUAL
; CAMARA,
XII | 2 | casaama | ext. | brIa SS;;ATRI‘; . | TRIPIE LUz
DE REBOTE
CAMARA,
CONSULTO- E’i{';ig‘r’o” TRIPIE, LUZ
XTI 3 RIO EATING | INT. DIA ZORIGA DE REBOTE,
DISORDERS psIQuIATRA | REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE, CAMA,
CASA DE PILAR MIDE SU | REFLECTOR, | MUNECOS
2z e ALMA I4T, BEA CINTURA MAQUILLAJE, DE
CINTA, ME- | PELUCHE
TRICA, ROPA
DEPORTIVA
CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
CASA DE PIES SUBEN A | REFLECTOR,
Ak | & ALMA SRERC | S BASCULA | MAQUILLATJE,
BASCULA,
TENIS, ROPA
DEPORTIVA
cAM»gnA,
TRIPIE, LUZ
Xt | 6 “:‘f':EE INT. | bIA ';I:fcsuff DE REBOTE,
REFLECTOR,
BASCULA
CAMARA,
TRIPIE, LUZ
PILAR EN DE REBOTE,
CASA DE BASCULA REFLECTOR,
AL | A ALMA INT. | DIA | 1\CONFORME | MAQUILLAJE,
POR SUPESO | BASCULA, RO-
PA DEPORTI-
VA, TOALLA
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ESC.

LOCACION

INT./

DIA/
NOCHE

DESCRIPCION

2

UTILERIA

ESCENO-
GRAFIA

CASA DE
AMPARO

INT.

DIA

ENTREVISTA
AMPARO

CAMARA,
TRIPIE,
MICROFONO

HOSPITAL 1°
DE OCTUBRE

INT.

DIA

CARA DE PILAR
EN CAMA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

BATA,
MAQUILLAJE

XIII

HOSPITAL 1°
DE OCTUBRE

INT.

DIA

PILAR EN CAMA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

BATA,
MAQUILLAJE

XIII

HOSPITAL 1°
DE OCTUBRE

INT.

DIA

PILAR EN CAMA
Y ENFERMERA
LA OSCULTA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

MAQUILLAJE,

BATA, RELOJ,

ESTETOSCO-
PIO

CAMA,
APARATOS
DE
HOSPITAL

XIIT

HOSPITAL 1°.

DE OCTUBRE

INT.

DIA

CARA DE PILAR

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

BATA,
MAQUILLAJE

XIIT

CONSULTO-
RIO CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA

ALINKA RIOS

PSICOTERA-
PEUTA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,

MICROFONO,
REFLECTOR

XIII

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR.

CASA DE
ALMA

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS

XIII

CASA DE
AMPARO

INT.

DIA

ENTREVISTA
AMPARO

CAMARA,
TRIPIE,
MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-

SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERTA | GRAFIA
cémgaa_
: TRIPIE, LUZ
XIII | 9 C"T'f}':ifr“ INT. DIA ENEIECVSETA DE REBOTE,
REFLECTOR.
MICROFONO
CﬂlMARfl,
TRIPIE,
CASA DE ENTREVISTA | REFLECTOR,
XIII | 10 pes INT. | NOCHE Ntk Lbmpash.
MICROFONO,
MANTAS
CAMARA,
X1z | i‘:f;,’:‘gg INT. | DIA EN::;EKET“ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- Ezﬁfﬂi;’; TRIPIE, LUZ
XITT | 12 | RIOCLINICA | INT. DIA BT ERA DE REBOTE,
JUVAT e o " | MICROFONO,
REFLECTOR
CAMARA,
TRIPIE, LUZ
XITI | 13 C:SZSIEL; L | Bx. | bra Pgﬁ'ﬁé’;ﬁéf‘ DE REBOTE,
MAQUILLAJE,
ROPA CASUAL
CAMARA,
AZOTEA TRIPIE, LUZ
XITI | 14 | cAsaama | ExT. | brIa Plt:%;'}fi:‘ DE REBOTE,
MAQUILLAJE,
ROPA CASUAL
CAMARA,
AZOTEA TRIPIE, LUZ
Xt | 15 | cAsAAMA | ExT. | bra PILEE gfLSI_EER“ DE REBOTE,
MAQUILLAJE,
ROPA CASUAL
CAM{tRA,
AZOTEA i TRIPIE, LUZ
XIII | 16 | CASAALMA | EXT. DIA ALANCEA DE REBOTE,
MAQUILLAJE,
ROPA CASUAL
CAMARA,
AZOTEA TRIPIE, LUZ
XIr | 17 | cAsAAmMA | ExT. | bra i{}}‘éﬁi DE REBOTE,
MAQUILLAJE,
ROPA CASUAL
; CAMARA,
X1z | 18 AZOTEA EXT. | DIA 55;;‘;;1 A | TRIPIE LUZ
CASA ALMA DE REBOTE
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il INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
ENTREVISTA CAMARA
CONSULTO- A
: ) ARACELT TRIPIE, LUZ
XIV 1 :zn?T S:JI:_II_ICA EXT. DIA ety BE REROTE,
PSICOLOGA MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE,
CASA DE ENTREVISTA | REFLECTOR,
s & ALMA T | ROEHE MARTHA LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS
CAMARA
T ’
CONSULTO- EN g AER";_IAS TA | Trrpré, LUZ
XIV 3 RIO EATING | INT. DIA AL ARD DE REBOTE,
DISORDERS NUTRIGLOGA | REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
: TRIPIE, LUZ
XIv | 4 C;mii" INT. | DIA EN?E;:,ETA DE REBOTE,
REFLECTOR.
MICROFONO
GIMNASIO MUJERES :
XIV 5 STA.ANAY | INT. | NOCHE HACEN C:R“;:fg'
LA VIGA AEROBICS ;
GIMNASIO =
GENTE HACE CAMARA
XIV 6 STA.ANAY | INT. | NOCHE 2l
LA VIGA AEROBICS TRIPIE.
CAMARA,
CONSULTO- E"lﬁi&%ﬁ TRIPIE, LUZ
XIV 7 | RIOEATING | INT. DIA e P DE REBOTE,
DISORDERS SeTOUTATRA | REFLECTOR,
Q MICROFONO
CAMARA,
XIV 8 i‘:{i‘:sg INT. DIA EN:EEEET‘ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
5 TRIPIE, LUZ
X | o C;ﬂ:i?: INT. | DIA ENT:EEST“ DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
; TRIPIE, LUZ
xtv | 10 C;Eh\ji? INT. | DIA ENTrfIEC‘ng" DE REBOTE,
REFLECTOR.
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- Eﬂﬁi‘gsg" TRIPIE, LUZ
XIV 11 | RIOEATING | INT. DIA TIREEA DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERTA | GRAFIA
HOTEL
XIV 12 COSTACLUB | EXT. |, DIA M:RJCES cséig%:E CAMARA,
ACAPULCO
CAMARA,
xiv | 13 i‘:;‘:sg INT. | bIa EN:;E:IRZT’“ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
. TRIPIE, LUZ
xv | 14 C'ifxii‘ INT. | DIA ENT:EEST* DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- Eriﬁi?o? A | TRIPIE, LUZ
XV 1 RIO FATING | INT, DIA s o DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
STA. ANA Y NINAS DE :
XV 2 | MIRAMON- | EXT. | DIA | SECUNDARIA C’T‘;’;?g‘
TES PLATICAN
GRUPO DE ;
XV 3 AE:}GECF;N EXT. DIA CHAVAS c:;;‘;?g‘
CAMINAN
CAMARA,
, SONDEO TRIPIE, LUZ
XV 4 COYOACAN EXT. DIA PAULINA DE REBOTE,
MICROFONO
sooko | A5
XV 5 COYOACAN EXT. DIA CLAUDIA ;
CDZBLIA DE REBOTE,
MICROFONO
CAMARA,
SEC. 101 SONDEO TRIPIE, LUZ
R b LUDWIG VAN EAL g NINA 11 DE REBOTE,
BEETHOVEN MICROFONO
CAMARA
SEC. 101 St
xv | 7 |Luowievan| EXT. | bIA SONDED TRIPTE, LUZ
BEETHOVEN NINA 4 DE REBOTE,
MICROFONO
SEC. 101 CAMARA,
LUDWIG VAN SONDEO TRIPIE, LUZ
e . BEETHOVEN = L NINA 7 DE REBOTE,
MICROFONO
62 6 CAMARA,
xv | 9 |wowievan| Bxt. | o1a | SONDEO | TRIFEELLZ
BEETHOVEN MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | 6RAFiA
! SEC. 101 CAMARA,
LUDWIG VAN SONDEO TRIPIE, LUZ
P XV 4 33 A o £
'| 10| geetHoven | EX oE NINA 9 DE REBOTE,
| o B MICROFONO
[ SEC. 101 CAMARA,
I LUDWIG VAN SONDEO TRIPIE, LUZ
[ X | seeTHOVEN B DR NIRNA 10 DE REBOTE,
: MICROFONO
'l CAMARA,
- SONDEQ TRIPIE, LUZ
YOA T :
XV 12 COYOACAN | EXT. DIA ASReELA BEREBOTE
, MICROFONO
CAMARA
[ SEC. 101 AR
| oxv 13 | LUDWIG VAN | EXT. DIA SONDED TRIPIE, LUZ
SEETR BN NINA 4 DE REBOTE,
MICROFONO,
SEC. 101 CAMARA,
LUDWIG VAN SONDEO TRIPIE, LUZ
X 4 T. A S A
b 4 BEETHOVEN | X = NINA 6 DE REBOTE,
MICROFONO,
CONSULTO- iy | a6
XV 15 RI(?T S;lﬁ\jl’ICA EXT. DIA ey SERESOTE.
PSICOLOGA MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- ENEiﬁs TA | tRIpIE, LUZ
XV 16 | RIOEATING | INT. DIA ARELLAND DE REBOTE,
DISORDERS NUTRIOLOEA | REFLECTOR
MICROFONO
CAMARA,
: TRIPIE, LUZ
xv | 17 %ﬁiﬁ‘ INT. | brIA ENTZE‘;TISTA DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
TALLER DE Cﬂ?fé"
xvi | 1 | TEEVISION | 1o | \oche | FOLLETOEN | per errones
ENEP FORMA MAGIC
ABRES FOLLETOS,
TELAS
TALLER b ]
xvi | 2z | TELEVISION | poo | \ocke | REVISTA | oec ecToRES
ENEP VANIDADES
ABAEEH REVISTAS,
= TELAS
PUESTO DE
PERTODICOS, REVISTA EN CAMARA,
|3 | emzoewa | B | DA FORMA TRIPIE,
VIRGEN
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFiA
E CAMARA,
. ENTREVISTA TRIPIE
CONSULTO- g
l XVI 4 RIO EATING | INT. DIA ALFEFDG RERLECTOR;
, oA ZUNIGA LUZ DE
| PSIQUIATRA REBOTE,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- ENAT:EC“';SIT‘ TRIPIE,
XVI 5 RIO CLINICA | EXT. DIA MICROFONO,
AIZPURU
JUVAT PETE DG LUZ DE
i REBOTE,
CAMARA,
o ENT;:?&ERT_IASTA RE-II;EEZIT%R
XVI 6 RIO EATING | INT. DIA '
AroRbERa ARELLANO LUZ DE
| NUTRIOLOGA REBOTE,
[ MICROFONO
| CAMARA,
XVI 7 i:«i:x?g INT. DIA EN::\E:EC’:" TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTORES
PRODUCTOS
LIGHTS:
TALLER DE B i
VT 8 TELEVISION INT. | NocHe | PRODUCTOS LECHE,
ENEP LIGHTS
AR CEREAL,
ACEITE,
REFRESCO,
ENDULZANTE
AGUA,
SOBRES DE
AGUA, TELAS
CAMAR:A_
CONSULTO- e | etogre
XVI 9 RIO EATING | INT. DIA :
=i ARELLANO LUZ DE
NUTRIOLOGA REBOTE,
MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE,
CLINICA ENTREVISTA | REFLECTOR,
AAE | 29 JUVAT INE.. | 6ABY LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-

SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFiA
CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTORES
PRODUCTOS
LIGHTS:
TALLER DE G‘Q‘Eﬂfm 4
. o TELEVISION INT | Nocwg | PRODUCTOS i)

ENEP LIGHTS

ARAGON CEREAL,
LECHE,
ACEITE,
REFRESCO,
ENDULZANTE
SOBRES DE
AGUA, TELAS
CAMARA,
CONSULTO- EN?&?:’” TRIPIE, LUZ
XVII 1 RIO EATING | INT DIA KRB LAND DE REBOTE,
DISORDERS NUTRIOLOGA | REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- E’f;ig%” TRIPIE, LUZ
XVII | 2 RIO EATING | INT. DIA SRTEA DE REBOTE,
DISORDERS PSTQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- il .
XVIT 3 RIOEATING | INT. DIA :
e ARELLANO LUZ DE
NUTRIOLOGA REBOTE,
MICROFONO
CAMARA,
) TRIPIE,
cLiNICA ENTREVISTA | REFLECTOR,
WIE | 4 JUVAT WY | B NICOL LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO
TELEVISION EAMARA,
ENTREVISTA TRIPIE,
R % SFZIESQ’; INT.. | NOGHE | wewsi VALLE | REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
i TRIPIE, LUZ
XVIT 6 C}‘ﬂﬁ? INT. DIA ENTEEEST"‘ DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
ENTREVISTA CAMARA,
xvir | 7 WI)CU?\EJEEN INT. | NOCHE |  MONICA TRIPIE,
NOGUERA MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERfA | GRAFIA
CAMARA,
, TRIPIE, LUZ
xvir | 8 C;mif:‘ INT. | DIA ENT:i;?” DE REBOTE,
REFLECTOR.
MICROFONO
CAM»}RA,
BOUTIQUE ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVII | 9 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
TERRONES TERRONES REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
xviI | 10 i:\spi:g INT. | bIA ENEEE%” TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
ENTREVISTA TRIPIE
CONSULTO- 2
XVII | 11 | RIOEATING | INT. DIA ALFREDO REFLECTOR,
D TEERRERE ZUNIGA LUZ DE
PSIQUIATRA REBOTE,
- MICROFONO |
CAMARA
TELEVISION 2
I ENTREVISTA TRIPIE,
XVII | 12 géréi:‘ INV. |NOCHE'| conos vatie | merE CTOR:
MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE,
CASA DE ENTREVISTA | REFLECTOR,
XVIT | 13 A INT. | NOCHE g LARPARA
MICROFONO,
B _ MANTAS -
PUESTO DE .
XVIT | 14 |PERIODICOS,| EXT. | DIA lgﬁ‘;‘f‘rfg C:;;:?Ef"
C. BUENDIA ;
CAMARA,
TRIPIE
ENTREVISTA 7
CASA REFLECTOR,
XVIT | 15 |4 Jumaneves | INT: DIA LA:%ADEE;ES LUZ BE
REBOTE,
MICROFONO.
CAMARA,
TRIPIE
ENTREVISTA ‘
CASA REFLECTOR,
XVIL | 16 |, coapeves | TNT DIA LA:F;ADFE!E;ES {7 BE
REBOTE,
MICROFONO.
CAMARA
TELEVISION ol
ENTREVISTA TRIPIE
1 T ']
V.| B SFZITCEDC& INT. | NOCHE | , )RoRA VALLE | REFLECTOR,
MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFiA
CAMARA,
CONSULTO- E"iﬁi‘gg“ TRIPIE, LUZ
XVIII| 1 RIO EATING | INT. DIA Sl DE REBOTE,
! DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
{ MICROFONO
‘. CAMARA,
MODELOS EN TRIPIE,
XVIII| 2 CASA ALMA | INT. DIA REVES AL SEELEETOR,
REVISTAS
CAMARA
T. ‘ i
CONSULTO- Eh;ﬁ:i?oso A | TRiPIE, LUZ
XVITI| 3 | RIOEATING | INT. DIA s DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE,
CASA DE ENTREVISTA | REFLECTOR,
SV 9 ALMA THIE. | | NOCHE MARTHA LAMPARA,
MICROFOND,
MANTAS
ENTREVISTA CAMARA,
XVIII| 5 W;EMSEA::'SN INT. | NOCHE |  MONICA TRIPIE,
NOGUERA MICROFONO
, CAMARA,
_xu:rn 6 COYOACAN | EXT. DIA EDECANES TRIPIE
CAMARA,
BOUTIQUE ENTREVISTA RE:IEZ%R
XVIII| 7 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR ehE
TERRONES TERRONES REBOTE,
MICROFONO
WTC SALON MODELOS EN CAMARA,
PVERL), S OLMECA INT, | | ke ROPA INT. TRIPIE
WTC SALON MODELO CON CAMARA,
il s OLMECA BT | NacHE FALDA TRIPIE
MODELO RUBTA ;
XVIII| 10 W;Ej;éf“ INT. | NOCHE CON C%‘;?é"
MINIFALDA
CAMARA,
BOUTIQUE ENTREVISTA RE‘;E;E%R
XVIII | 11 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR NERE
TERRONES TERRONES REBOTE,
MICROFONO
CAMARA
TELEVISION i
ENTREVISTA TRIPIE,
XVIIL ) 12 ;‘F‘?ITEI% INT. | NOCHE |, )ooRA VALLE | REFLECTOR,
L | | MICROFONO
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; INT./ | pIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | 6RAFiA |
f CAMARA
BOUTIQUE ENTREVISTA | TRIPIE, LUZ
[xviIr| 13 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
f TERRONES TERRONES REFLECTOR,
| MICROFONO
| CONSULTO- P | vt i
XVIII| 14 RIC‘)T Sﬂxfrxcn EXT. DIA pisisiseips SEREROTE
4|‘ PSICOLOGA | MICROFONO
. ENTREVISTA CAMARA,
XvIII| 15 WSE :;éf” INT. | NOCHE |  MARTHA TRIPIE,
CRISTIANA MICROFONO
CAMARA,
Fhih ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVILL | 16, | 0ixea eves | INT: DIA LAURA REYES | DE REBOTE,
MODELO REFLECTOR,
Il MICROFONO.
, WTC SALON MODELOS EN CAMARA,
XVIII| 17 Dl MEGA INT. | NOCHE | 0 RELA ki’
] CAMAR:A,
| TRIPIE,
CASA DE ENTREVISTA | REFLECTOR,
AVILE( 18 ALMA INE N ™ i LAMPARA,
MICROFONO,
i MANTAS
TIENDA DE POSTERCHAVA | . o,
XVIII| 19 | ROPA MIRA- | INT. DIA | 2 DISENOS DE TRIPIE.
MONTES ROPA INT. ’
TIENDA DE POSTERCHAVA | . 0
XVIII| 20 | ROPA MIRA- | INT. DIA CON FATA EN TRIETE
MCONTES CINTURA ]
TIENDA DE ;
POSTER CHAVA CAMARA
XVIII| 21 | ROPA MIRA- | INT. DIA Al
WONTES EN ROPA INT. TRIPIE,
TIENDA DE POSTER CHAVA ;
XVITI| 22 | ROPAMIRA- | INT. | DIA CON C;‘R“;:fé"
MONTES WONDERBRA ]
CAMARA,
CONSULTO- E&Efﬁ?g’; TRIPIE, LUZ
XVIII | 23 | RIOCLINICA | INT. DIA pSICOTERA. | DE REBOTE,
JUVAT BEUTA MICROFONO,
REFLECTOR
CAM{\RA,
: TRIPIE, LUZ
XVITI| 24 aﬁﬁi‘? INT. | DIA ENT:iESTA DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO




INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
CAMARA,
BOUTIQUE L ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVIII| 25 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
TERRONES TERRONES REFLECTOR,
I Y | MICROFONO |
PLAZA .
) CAMARA
CARREFOUR ROPA EN 2
T
XVIIL | 26 | \1iiacompa, | INT- | DA | maNrQurEs LITAIPP::EA
TIENDA D.S. '
CAMARA,
CONSULTO- ENEiﬁs TA | TRIpIE, LUZ
XVITI| 27 | RIOEATING | INT. DIA ALy AN DE REBOTE,
DISORDERS NUTRIALOGK | REFLEETOR,
MICROFONO
CAMARA,
: TRIPIE, LUZ
XVIII | 28 C;f;:iﬁ_‘ INT. DIA ENT;i;f,s” DE REBOTE,
REFLECTOR.
B | MICROFONO
PLAZA .
CAMARA
CARREFOUR ROPA EN T
XVIL! 29 viLLAcoaPa, | ™NT- A MANIQUIES L};:::g A
TIENDA D.S. :
CAMARA,
XVIII| 30 i:f;‘:fg INT. | DIA EN:;EE%” TRIPIE,
MICROFONO
WTC SALON MODELO PAN- CAMARA,
AV 8 OLMECA INT.. | NOCHE | "o 6N azuL TRIPIE
MODELO GUERA ;
XVIII| 32 ng:;éf” INT. | NOCHE | Y NEGRAEN C?T’:;‘:IRE'
ROPA INT,
WTC SALON MODELO BLUSA | CAMARA,
xvrrr | 33 omeca | INT- | NOCHE | o NSPARENTE|  TRIPIE
WTC SALON MODELOS ROPA | CAMARA,
e (W OLMECA INT. | NOCHE | ™ e\ estrr TRIPIE
WTC SALON MODELO NEGRA | CAMARA,
AL 28 OLMECA INT. | NOCHE |~ -\ ABRIGO TRIPIE
MODELO Y
XVIII WTC SALON MONICA CON CAMARA,
36 | “oumeca | INT- | NOCHE | =\ rorno TRIPIE
BLANCO
WTC SALON MODELOS CON CAMARA,
ARIET; o7 OLMECA INT. | NOCHE | "o sJENEGRO |  TRIPIE
CAMARA,
BOUTIQUE ENTREVISTA | TRIPIE, LUZ
XVIII | 38 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
TERRONES TERRONES REFLECTOR,
MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | 6RAFiA
] CAMARA,
BOUTIQUE ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVIII| 38 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
TERRONES TERRONES REFLECTOR,
MICROFONO
WTC SALON MODELO CON CAMARA,
XVIIT| 39 | “oumeca | INT- | NOCHE | "£4lba care TRIPIE
WTC SALON MODELOS VES- CAMARA,
IVEEL| 49 OLMECA INT. | NOCHE | "7 5 NEGRO TRIPIE
CAMARA,
; SONDEO PAOLA | TRIPIE, LUZ
XVIII| 41 COYOACAN | EXT. DIA prgr iy NEKEBDTE.
MICROFONO
CAMARA,
BOUTIQUE ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVIII| 42 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
TERRONES TERRONES REFLECTOR,
MICROFONO
Sl b CAMARA,
TELEVISION TREIE,
XIX 1 i INT. | NOCHE | REVISTA PAULA | REFLECTORES
JRandi REVISTAS,
TELAS
CAMARA,
TRIPIE,
CASA DE ENTREVISTA | REFLECTOR,
2% 2 ALMA TNT. | NOEHE MARTHA LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS
TALLER DE CAMARA,
TELEVISION IRHLE,
XIX 3 ENEP INT. | NOCHE REVISTAS | REFLECTORES
KA REVISTAS,
TELAS
CAMARA,
CONSULTO- Egﬁfﬁ?g‘; TRIPIE, LUZ
XIX 4 | RIO CLINICA | INT. DIA PSICOTERA. | DE REBOTE,
JUVAT PEUTA MICROFONO,
REFLECTOR
CAM{\RA,
; TRIPIE, LUZ
XX | 5 C}fﬁﬁ" INT. | DIA ENT:E;&“‘ DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- EN?;ERT_IAST”‘ TRIPIE, LUZ
XIX 6 RIO EATING | INT. DIA ARELLAND DE REBOTE,
DISORDERS NUTRIOLOGA | BETLECTOR,
MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFiA
CKMAR:»'.,
XIX T RIOEATING | INT. DIA ¥
DISORDERS ARELLANG LUZ DE
NUTRIOLOGA REBOTE,
MICROFONO
cimang.,
ENTREVISTA TRIPIE
CONSULTO- X
XX 1 | RIOEATING | INT. | DIA ALFREDO REFLECTOR,
DISORDERS ZUNIGA LUZ DE
PSIQUIATRA REBOTE,
MICROFONO
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DAY BY DAY

INT./ | pIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
; FAMILIA CAMARA,
X 1 COYOACAN EXT. DIA il TRIPIE,
CAMARA,
; SONDEO TRIPIE, LUZ
XV 4 COYOACAN EXT. DIA AR DE REBOTE,
MICROFONO
sk | A
XV 5 COYOACAN EXT. DIA CLAUDIA '
LOZOLLA DE REBOTE,
B MICROFONO
CAMARA,
y SONDEQ TRIPIE, LUZ
XV 12 COYOACAN EXT. DIA SAREAEL A BE RERATE
| MICROFONO
p CAMARA,
XVITI| 6 COYOACAN EXT. DIA EDECANES TRIPTE
CAMARA,
, SONDEO PAOLA | TRIPIE, LUZ
XVIII | 41 COYOACAN EXT. DIA LA BE REBOTE,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- E"i{iﬁg%“ TRIPIE, LUZ
v 1 RIOEATING | INT. DIA RIEA DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- Eﬂ':i?;on TRIPIE, LUZ
VI 1 RIO EATING | INT. DIA SEA DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- E"i?;igson TRIPIE, LUZ
VII 2 RIO EATING | INT. DIA ARTEA DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA
™ TA A
CONSULTO- EP\.LLFE!:?O TRIPIE, LUZ
IX 5 RIO EATING | INT. DIA SORTEA DE REBOTE,
DISORDERS PSTQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- Eﬂﬁi&?‘ TRIPIE, LUZ
XIT 3 RIO EATING | INT. DIA SR A DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
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INT./ | pIa/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERTA | GRAFIA
CAMARA,
CONSULTO- E’YLRFE?DSO“ TRIPIE, LUZ
XIV 7 | RIOEATING | INT. DIA ZORTEA DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- Eﬁ?}i&?‘ TRIPIE, LUZ
XIV 11 | RTOEATING | INT. DIA ZORIGA DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- E'i?;i‘gbso” TRIPIE, LUZ
XV 1 RIO EATING | INT. DIA s P DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA | REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- EP:TLT:E;\SDESA TRIPIE, LUZ
XVI 4 | RTOEATING | INT. DIA i Sl DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- Eﬁﬁi&g‘ TRIPIE, LUZ
XVII | 2 RIO EATING | INT. DIA o ey DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- E'“f;ig‘g A | TRIPIE, LUZ
XVII | 11 | RIOEATING | INT. DIA REEA DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- Eﬁﬁgﬁ” TRIPIE, LUZ
XVIII| 1 RIO EATING | INT. DIA SRATEA DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- E'i{“;g? A | TRIPIE, LUZ
XVIII| 3 RIO EATING | INT. DIA FORTEA DE REBOTE,
DISORDERS PSIQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- E'Tfé‘gg A | TRIPIE, LUZ
XX 1 RIO EATING | INT. DIA ARTEA DE REBOTE,
DISORDERS PSTQUIATRA REFLECTOR,
MICROFONO
CONSULTO- e | vttt
XIV 1 RIC‘)]- UGV.IAN:CA EXT. DIA ATZPURU DE REBOTE,
PSICOLOGA | MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-

SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
. ENAT;.‘E;/EISITA CAMAR:GZ
= 5 M%ﬁlﬂf“ EXT. oL AIZPURU DE REBOTE,
PSICOLOGA | MICROFONO
CoNSULTO- PR | e i
XVI 5 RIC}QW_’(NATICA EXT. DIA pusisagiog DE REBOTE.
PSICOLOGA | MICROFONO
XVITI| 14 n:c;; SQI;ICA EXT. DIA pisiony BE BEROTE,
PSICOLOGA | MICROFONO
CAMARA,
I | 4 iifp’:‘?g INT. | DIA EN:;}EEET"‘ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
o | e i’:;’:gg INT. | bIA E“ﬁﬁﬁ?‘ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
m | 9 i:;::g INT. | DIA ENﬁg‘?"‘ TRIPIE,
" MICROFONO
CAMARA,
III 1 i:‘f;’:‘?g INT. DIA EN::}'EKSC’)” TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
oI | 17 i‘:‘i‘:gg INT. | DIA EN::"E:‘:;“:’JT"‘ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
I | 19 i:f;il?g INT. | DIA EN::EE%T‘ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
mr | 23 i’:ﬁ:gg INT. | DIA ENEE:S;“ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
VI 4 i’:;’::g INT. DIA EN::EEZ“ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
VI 7 i:fﬁ:?g INT. DIA EN::‘EEZ“ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
VIII | 4 i‘:;:gg INT. DIA EN::\E:&ZTA TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
X | 6 if;‘l,f’g INT. | DIA ENEEEZ” TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
X 6 i‘:ﬁ,‘:gg INT. | bIA E”::mg" TRIPIE,
MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-

| SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
CAMARA,
Xt | 3 i:\ﬁ:g INT. | bIA EN:;EX;Z“ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
xix | 8 ifp‘:gg INT. | bIA EN::IEE%T“ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
X1 | s i:‘ii:g INT. | DIA ENI:E:;?A TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
Xz | u i’;‘;::g INT. | bIA EN::EE%“ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
XIV 8 i’:ﬁﬁfg INT. DIA EN::‘EESO“ TRIPIE,
MICROFONO
N CAMARA,
Xv | 13 i‘:‘m:g INT. | DIA E"ﬁigi’)“ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
XVI | 7 i’;;i:g INT. | DIA EN::E:;%T“ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
xviI | 10 i‘:fpisg INT. | DIA ENI::LEESOT“ TRIPIE,
MICROFONO
CAMARA,
XVITI| 30 i:‘i‘:gg INT. | DIA EN:;EI;%T‘ TRIPIE,
: MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE,
CASA DE ENTREVISTA | REFLECTOR,
o $ ALMA INE: [ 'NOEHE MARTHA LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS
ci«Manfa,
TRIPIE,
mr | 7 C:i;fg INT. | NOCHE ENmeiT‘ REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS
CAMARA,
: TRIPIE,
I | 10 c':f‘;\fE INT. | NOCHE mﬁigﬁ“ REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS
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SEC.

ESC.

LOCACION

DIA/
NOCHE

DESCRIPCION

)

UTILERIA

ESCENO-

III

12

CASA DE
ALMA

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS

III

15

CASA DE
ALMA

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFOND,
MANTAS

III

18

CASA DE
ALMA

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS

21

CASA DE
ALMA

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFOND,
MANTAS

CASA DE
ALMA

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS

CASA DE
ALMA

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS

XIIT

10

CASA DE
ALMA

INT.

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS

CASA DE
ALMA

INT.

NOCHE

ENTREVISTA
MARTHA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS
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! INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERTA | GRAFIA
CAMARA,
N TRIPIE,
CASA DE ENTREVISTA | REFLECTOR,
i i3 ALMA THT.. | ROCHE MARTHA LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS
CAMARA,
TRIPIE,
CASA DE ENTREVISTA | REFLECTOR,
XVIII| 4 Lok INT. | NOCHE Ry, LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS
CAMARA,
TRIPIE,
CASA DE ENTREVISTA | REFLECTOR,
XVIII| 18 Y INT. | NOCHE AR LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS
CAMARA,
TRTPIE,
CASA DE ENTREVISTA REFLECTOR,
A% 2 ALMA THT.. || Rocke MARTHA LAMPARA,
MICROFONO,
MANTAS
HOTEL
X1V 12 COSTA CLUB EXT. DIA M;:QJ(.)EISC?;\E%EE CaiMARA,
ACAPULCO
CAMARA,
BOUTIQUE ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVII | 9 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
TERRONES TERRONES REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
BOUTIQUE ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVITI| 7 HECTOR INT, | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
TERRONES TERRONES REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
BOUTIQUE ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVIII| 11 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
TERRONES TERRONES REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
BOUTIQUE ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVIIT| 13 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
TERRONES TERRONES REFLECTOR,
MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
CAMARA,
BOUTIQUE ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVIII| 25 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
TERRONES TERRONES REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
BOUTIQUE ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVIII| 38 HECTOR INT. | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
TERRONES TERRONES REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
BOUTIQUE ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVIII | 42 HECTOR INT, | NOCHE HECTOR DE REBOTE,
TERRONES TERRONES REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- ENT;%ST‘ TRIPIE, LUZ
XIV 3 | RIOEATING | INT. DIA ABELL ANG DE REBOTE,
DISORDERS NUTRIOLOGA | REFLECTOR,
mqnéFONo
CAMARA,
CONSULTO- EN?ES“ TRIPIE, LUZ
XV 16 | RIOEATING | INT, DIA ARELARD DE REBOTE,
DISORDERS NUTRIGLoEA | REFLECTOR;
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- ENEER{IAST‘ TRIPIE, LUZ
XVI 6 | RIOEATING | INT, DIA ARELLAND DE REBOTE,
DISORDERS NUTRIOLOEA | REFLECTOR,
MICROFONO
céMAR:A,
coNsULTO- P s | semeemen
XVI 9 | RIODEATING | INT, DIA i
DISORnERS ARELLANO LUZ DE
NUTRIOLOGA REBOTE,
MICROFONO
CAMARf\,
CONSULTO- ENTK:ER\:.IASTA . TRIPIE,
Xvii | 1 | RIOEATING | INT. | bIA EFLECTOR.
ETSCEERS ARELLANO LUZ DE
NUTRIOLOGA REBOTE,
MICROFONO
CiMARf.,
CONSULTO- i el P N
XVII | 3 | RIOEATING | INT. DIA ‘
i ARELLANO LUZ DE
NUTRIOLOGA REBOTE,
MICROFONO
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i INT./ | DIA/ ESCENO-
| SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | 6RAFIA
CAMARA,
CONSULTG- Em;iﬁsn TRIPIE, LUZ
XVIII| 27 | RIOEATING | INT. DIA ARE LA DE REBOTE,
DISORDERS NUTRIGLOGA | REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- ENE&?T‘ TRIPIE, LUZ
XIX 6 | RIODEATING | INT. DIA A AND DE REBOTE,
DISORDERS NUTRIGLOGA | REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- ENTaER{IAST‘ TRIPIE, LUZ
XIX 7 | RIOEATING | INT. DIA ARELLAND DE REBOTE,
DISORDERS NUTRIOLoGA | REFLECTOR,
MICROFONO
CASA DE LOS C:R"I‘:IRE“
v 8 ESPETOS INT, DIA ANA .
AL TEREE MAQUILLAJE,
ROPA SPORT
CASA DF LOS CAMARA,
v 4 ESPETOS INT. DIA ROSALBA TRIPIE,
CHAPULTEPEC MAQUILLAJE
CAMARA
TELEVISION 45
ENTREVISTA TRIPIE,
R S Sé‘g& INT. | NOCHE | , )RORA VALLE REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA
TELEVISION A
ENTREVISTA TRIPIE,
WAL | 2 3?;;51% INT. | NOCHE |, ;o0RA VALLE | REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA
TELEVISION e
ENTREVISTA TRIPIE,
AL H gém INT. | NOCHE | , )roRA VALLE REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA
TELEVISION 43
ENTREVISTA TRIPIE,
SV} 15 SFZ;E‘I(I‘:}: INT. | NOCHE | , JRORA VALLE | REFLECTOR,
. MICROFONO
CAMARA
TR A b L
CONSULTO- E;NEAVESIL L | Pt Lz
VIII 1 | RTOCLINICA | INT. DIA PSICOTERA- DE REBOTE,
JUVAT s REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- Emlfﬂfi’;; TRIPIE, LUZ
X 1 RIO CLINICA | INT. DIA PSICOTERA- DE REBOTE,
JUVAT PEUTA REFLECTOR,
MICROFONO
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I INT./ | DIA/ ESCENO-
| SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
CAMARA,
CONSULTO- igﬁfﬁ%’; TRIPIE, LUZ
X 7 |RIOCUNICA | INT. | DIA | "o o0 ™ | DEREBOTE,
JUVAT SedTA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- E;LREESIB; TRIPIE, LUZ
XTI 1 | RIO CLINICA | INT. DIA PSICOTERA DE REROTE,
JUVAT PEUTA " | REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- Eﬁrfﬂig‘; TRIPIE, LUZ
XITI | 5 | RIOCLINICA | INT. DIA e ieiocs DE REBOTE,
JUVAT APEUTA B REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- E;E:Fgg"‘s TRIPIE, LUZ
XIIT | 12 | RIOCUNICA | INT. | DIA | ", -0 ™ | DEREBOTE,
JUVAT SELPTA REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- Eﬁﬁfﬁig’; TRIPIE, LUZ
XVIII| 23 | RIOCLINICA | INT. DIA psté0TERA. | DEREBOTE,
JUVAT i REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
CONSULTO- fgﬁfﬂslg’; TRIPIE, LUZ
XIX | 4 |RIOGUNICA | INT. | DIA | .o -0 ™ | DEREBOTE,
JUVAT P REFLECTOR,
MICROFONO
HUESO Y MI- MANTA "BAJE C:"«MARA,
IV 1 18 | pamontes | EXT- | DIA DE PESO* TRIPTE
PLAZA GORDITA =
v 6 CARREFOUR | INT, DIA COMIENDO C::‘I:?g'
VILLACOAPA ARROZ
PLAZA ,
Iv | 17 | CARREFOUR | INT. | DIA Mgﬁégﬁ" C:R“;‘:?g'
VILLACOAPA
PLAZA .
IV | 20 | CARREFOR | INT. | DIA ”ﬂ‘:}?gggﬁ c::;:;zg,
VILLACOAPA
PLAZA " i
X | 12 | CARREFOUR | INT. | DIA M“?SMEE:I“ C::::?;
VILLACOAPA
PLAZA .
CAMARA
CARREFOUR ROPA EN G
X 26 VILLACOAPA, INT. DIA MANIQUIES LIF::::EA
TIENDA D.S.
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g' | INT/ | DIA/ | EscENO-
| SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | 6RAFiA
PLAZA .
CAMARA
CARREFOUR ROPA EN ot
XVIIL| 29 | \7 ) acompa, | TNT- PIA MANIQUIES LATRA:::;
TIENDA D.S.
PUE;TO DE
PERIODICOS, REVISTA EN CAMARA,
R 8 caz.oeLa | EXT- oA FORMA TRIPIE
VIRGEN
PUESTO DE .
xviI | 14 |PerIdpIcos,| ExT. | bIA ;gmiﬁ C::IP"‘;‘."'
C. BUENDIA
TIENDA BE POSTER C/2 —
XVIII| 19 | ROPA MIRA- | INT. DIA DISENOS DE TP
MONTES ROPA INT, :
TIENDA DE POSTERCHAVA | 0 0
XVIII| 20 | ROPA MIRA- | INT. DIA | CONFAJAEN et
MONTES CINTURA
TIENDA DE i
POSTER CHAVA | CAMARA
XVIII| 21 | ROPA MIRA- | INT. DIA d
MORITEE EN ROPA INT. TRIPIE,
TIENDA DE POSTER CHAVA -
XVIII| 22 | ROPA MIRA- | INT. DIA CON C%“;:fg'
MONTES WONDERBRA ’
ciMé\RA,
TRIPIE, LUZ CAMA,
x| s |HOSPTTALE| Pg;‘ﬁ g;f;::_‘ DE REBOTE, | APARATOS
DE OCTUBRE ' DEMACRADA | REFLECTOR, DE
BATA, HOSPITAL
MAQUILLAJE :
CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE, CAMA,
w | o [posPrTaue | P\I,LE‘:FE;;;;‘ REFLECTOR, | APARATOS
DE OCTUBRE ' LA OSCULTA | BATA.RELOJ, DE
MAQUILLAJE, | HOSPITAL
ESTETOSCO-
PIO
CAMARA,
TRIPIE, LUZ CAMA,
HOSPITAL 1°. DE REBOTE, | APARATOS
V| 2 | peocrugre | ™NT- | DIA |PILARENCAMA | orci ecTOR, DE
BATA, HOSPITAL
MAQUILLAJE
CAMARA,
TRIPIE, LUZ
HOSPITAL 1°, CARA DE PILAR | DE REBOTE,
XIT | 1 | peoctupre | INT- | DIA ENCAMA | REFLECTOR,
BATA,
MAQUILLAJE
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ESC.

LOCACION

DIA/

DESCRIPCION

P

UTILERIA

XIII

HOSPITAL 1°.
DE OCTUBRE

INT.

DIA

PILAR EN CAMA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

BATA,
MAQUILLAJE

HOSPITAL 1°.
DE OCTUBRE

DIA

PILAR EN CAMA
Y ENFERMERA
LA OSCULTA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

BATA, RELOJ,

MAQUILLAJE,

ESTETOSCO-
PIO

CAMA,
APARATOS
DE
HOSPITAL

XIII

HOSPITAL 1°
DE OCTUBRE

DIA

CARA DE PILAR

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

BATA,
MAQUILLAJE

v

CASA DE
ALMA

DIA

PILAR MIDE SU
CINTURA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

MAQUILLAJE,
CINTA ME-
TRICA ROPA
DEPORTIVA

CAMA,
MUNECOS
DE
PELUCHE

CASA DE
ALMA

DIA

PILAR SE
OBSERVA EN
ESPEJO

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

MAQUILLAJE,
PANTALON Y
BLUSA

ESPEJO,
MUEBLES
CAMA,
CREMAS,
CUADRO

CASA DE
ALMA

DIA

PILAR
SENTADA EN
CAMA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

MAQUILLAJE,
ROPA
DEPORTIVA

CAMA

XI

CASA DE
ALMA

INT,

DIA

PILAR
ACOSTADA EN
CAMA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

MAQUILLAJE,

CAMA,
MUNECO
DE
PELUCHE
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INT./

DIA/

SEC.

NOCHE

DESCRIPCION

ESCENO-
UTILERIA

XII

CASA ALMA

EXT.

DIA

PILAREN
ESCALERAS
MAREADA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
MAQUILLAJE,
ROPA CASUAL

XII

CASA ALMA

EXT.

DIA

CAMARA
SUBJETIVA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE

XII

CASA DE
ALMA

INT.

DIA

PILAR MIDE SU
CINTURA

CAMARA,
TRIPIE, , LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MAQUILLAJE,
CINTA ME-
TRICA, ROPA
DEPORTIVA

CAMA,

MURECOSs
DE
PELUCHE

XII

CASA DE
ALMA

DIA

PIES SUBEN A
BASCULA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,

REFLECTOR,

MAQUILLAJE,
BASCULA,
TENIS, ROPA

XIT 6

CASA DE
ALMA

INT.

DIA

KILOS EN
BASCULA

DEPORTIVA,
CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
BASCULA

XII 7

CASA DE
ALMA

DIA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ

PILAR EN
BASCULA
INCONFORME
POR SU PESO

DE REBOTE,
REFLECTOR,
MAQUILLAJE,
BASCULA,
ROPA
DEPORTIVA,
TOALLA

XIIT | 13

CASA ALMA

A EXT.

DIA

PILAR CAMINA
EN AZOTEA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,

MAQUILLAJE,
ROPA CASUAL

XIIT 14

AZOTEA
CASA ALMA

EXT.

DIA

PILAR LLEGA A

LA ORILLA

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,

MAQUILLAJE,

ROPA CASUAL
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INT./ | DIA/ ESCENO-
' SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
CAMARA,
AZOTEA TRIPIE, LUZ
xir | 15 | casaama | ext. | bra |P I“lj ?fiiw"‘ DE REBOTE,
MAQUILLAJE,
ROPA CASUAL
cAMg\RA,
AZOTEA TRIPIE, LUZ
XIII | 16 | CASAALMA | EXT. DIA Bpjﬂf‘éa DE REBOTE,
MAQUILLAJE,
ROPA CASUAL
CAMARA,
AZOTEA TRIPIE, LUZ
XITI | 17 | cAsAAMA | EXT. | DIA szl};?uii DE REBOTE,
MAQUILLAJE,
ROPA CASUAL
AZOTEA : CAMARA,
XTI | 18 | casaAmMAa | EXT. | DbIA 53;;’";;1 A | TRIPIE LUZ
DE REBOTE
GIMNASIO 7
CHAVAS HACEN | CAMARA
v 1 STA.ANAY | INT. | NOCHE g
i ABDOMINALES TRIPIE
G6IMNASIO MUJERES ;
XIV 5 STA.ANAY | INT. | NOCHE HACEN C#:‘I:?g'
LA VIGA AEROBICS
GIMNASIO 2
GENTE HACE CAMARA
XIV 6 STA.ANAY | INT. | NOCHE A
2L AEROBICS TRIPIE
FERTA/VES- ]
MUJER COME CAMARA
v 10 TIDO PAL. EXT. DIA A
Kot HAMBURGUESA TRIPIE
FERIA/VES- ke ]
: NINA CAMINA |  CAMARA
X 4 IDO PAL. EXT. DIA 4 ;
SERCRTES CON SU PAPA TRIPIE
FERIA/VES- SENOR Y .
X 5 TIDOPAL. | EXT. | DIA SENIOTA C,I‘_‘;“I:IRE“
DEPORTES DISCRUTEN
FERIA/VES- SENORA E HIJA
X 9 TIDO PAL. EXT. DIA | CAMINAN DE C'T‘:‘I:‘?g'
DEPORTES LA MANO
FERIA/VES- SENORA E HIJA
X 10 TIDO PAL. EXT. DIA | CAMINAN DE c:_i:;:?g :
DEPORTES LA MANO
S—— CAMARA,
XV | 6 |LubwIGvaN| EXT. | bIA 5,\?%?3 al 'Eun] ;EBOLTUEZ
BEETHOYEN NICROFOND
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! INT./ | DIA/ ESCENO-
| SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
CAMARA
SEC. 101 Aol
xv | 7 |Lowievan| ext. | bra SONDEO | TRIFIE, LUZ
SEETHONER NINA 4 DE REBOTE,
MICROFONO
SEC. 101 CAMARA,
LUDWIG VAN SONDEO TRIPIE, LUZ
¥ | 8 | seemvoven | BXT- | DIA NIRA 7 DE REBOTE,
MICROFONO
SEC. 101 CAMARA,
LUDWIG VAN SONDEO TRIPIE, LUZ
XV | 2 | geemoven | FXT- | DIA NINA 8 DE REBOTE,
MICROFONO
SEC. 101 CAMARA,
LUDWIG VAN SONDEO TRIPIE, LUZ
XV | 10 | peemioven | EXT- | DIA NINA 9 DE REBOTE,
MICROFONO
SEC. 101 CAMARA,
LUDWI6 VAN SONDEO TRIPIE, LUZ
XV 1 3 | eeemoven | BXT- | DA NINA 10 DE REBOTE,
MICROFONO
CAMARA
SEC. 101 s T
xv | 13 |Luowievan| EXT. | bIA SONDEO | TRIPIE, LUZ
S EETHONGR NINA 4 DE REBOTE,
MICROFONO
SEC. 101 CAMARA,
LUDWIG VAN SONDEO TRIPIE, LUZ
14 T. A 5 4
Ry BEETHOVEN | X RE NIKiA 6 DE REBOTE,
MICROFONO
SANTA ANA Y NINAS DE ;
IX 1 MIRAMON- | EXT. DIA | SECUNDARIA C.I"_‘:“I:';g-
TES CAMINAN
STA. ANA/MI NINAS DE CAMARA,
X | 3 | pamonTtes | EXT- | DIA | b NDARIA TRIPIE
SANTA ANA Y SENORA Y
X 8 | MIRAMON- | ExT. | bIA NIRIA Cf:';?g'
TES CAMINAN
STA. ANA/MI NINAS DE SEC. | CAMARA,
XV | 2 | pamonTEs | EXT. | DIA PLATICAN TRIPIE
CAMARA,
J—_— ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVIT | 15 | ,oapeves| INT- DIA | LAURAREYES | DE REBOTE,
MODELO REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
— ENTREVISTA | TRIPIE,LUZ
XVIT | 16 | ,capeves| INT- DIA | LAURAREYES | DE REBOTE,
MODELO REFLECTOR,
MICROFONO.
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ESC.

LOCACION

INT./

DIA/
NOCHE

DESCRIPCION

UTILERIA

GRAFIA

XVII

16

CASA
LAURA REYES

DIA

ENTREVISTA
LAURA REYES
MODELO

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

MICROFONO,

XVII

16

CASA
LAURA REYES

DIA

ENTREVISTA
LAURA REYES
MODELO

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

MICROFONO.

XVIII

16

CASA
LAURA REYES

INT.

DIA

ENTREVISTA
LAURA REYES
MODELO

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,

MICROFONO.

cLinIcA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO

III

cLinICcA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO

13

CLINICA -
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO

III

16

CLINICA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO

22

CLINICA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO

24

cLiNICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO

141




ESC.

LOCACION

DIA/

DESCRIPCION

I

UTILERIA

GRAFIA

cLINICA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR.
MICROFONO

cLiNICA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO

XIII

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO

XIII

cLinICA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR.
MICROFONO

X1V

10

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR.
MICROFONO

XVII

CLINICA -
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
NICOL

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR.
MICROFONO

cLinICcA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR.
MICROFONO

CLINTCA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO

14

CLINICA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
E6ABY

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO
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ESC.

LOCACION

DIA/
NOCHE

DESCRIPCION

P

UTILERIA

III

20

cLINICA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO

cLINICA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO

13

CLINICA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO

XI

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
LUZ DE
REBOTE,
MICROFONO

X1V

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO

X1V

CLINICA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO

14

CLINICA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO

XV

17

cLiNICA
JUVAT

DIA

ENTREVISTA
GABY

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO

XVI

10

CLINICA
JUVAT

INT.

DIA

ENTREVISTA
6ABY

CAMARA,
TRIPIE, LUZ
DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERTA | GRAFIA
CAMARA,
. TRIPIE, LUZ
XVIT | . 6 C}ﬂ:iﬁ_"‘ INT. | DIA ENTEEESTA DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE, LUZ
XVII B ﬂiﬁ,ﬂ INT. DIA ENT;EESTA DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE, LUZ
XVIII| 24 CJ"iU’v‘ifr" INT. | DIA ENT:EEST‘ DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
> TRIPIE, LUZ
XVIII| 28 C;i’:i? INT. | bIA ENT:igsn DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
CAMARA,
. TRIPIE, LUZ
XIX | 5 ﬁﬁ‘:r" INT. | bIA ENT;EEST‘ DE REBOTE,
REFLECTOR,
MICROFONO
TALLER DE g
v | 24 | TELEVISION | o | \ocwe | PORTADADE | oer errores
ENEP REVISTA
ARAGON REVISTAS,
TELAS
TALLER DE C;‘R";:;‘;'
xvi | 1 | TELEVISION | o | NocHe | FOUETOEN | oo e rores
ENEP FORMA MAGIC
ARAERS FOLLETOS,
TELAS
TALLER DE CAMARA,
TELEVISION REVISTA TRIPIE,
A ENEP INT. | NOCHE | | \NIDADES |REFLECTORES
ARAGON REVISTAS,
TELAS
TALLER DE CAMARA,
TELEVISION TRIPIE,
XIX 1 oo INT. | NOCHE |REVISTAPAULA | oo erooe
ARAGON REVISTAS,
TELAS




INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. | NOCHE | DESCRIPCION | UTILEREA | GRAFIA
TALLER DE CAMARA,
TELEVISION TRIFTE,
XIX | .3 e INT. | NOCHE | REVISTAS |REFLECTORES
ARABON REVISTAS,
TELAS
CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTORES
PRODUCTOS
LIGHTS:
TALLER DE e;%i;:}‘
i 8 TELEVISION INT. | NocHe | PRODUCTOS AGUA.
ENEP LIGHTS
ARAGON CEREAL
LECHE,
ACEITE,
REFRESCO,
ENDULZANTE
SOBRES DE
AGUA, TELAS
CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTORES
PRODUCTOS
LIGHTS:
TALLER DE G‘Eff;‘;‘g «
xvi | 11 | TELEVISION | o | \ocue | PRODUCTOS AGUA,
ENEP LIGHTS
ARAGON CEREAL,
LECHE,
ACEITE,
REFRESCO,
ENDULZANTE
SOBRES DE
AGUA, TELAS
ENEP CHAVA TOMA CAMARA,
| = ARagon | EXT- | DIA AGUA TRIPIE
ENEP CHAVAS CAMARA,
A 4 ARAGON EXT. BIA CAMINAN TRIPIE
GRUPO DE i
XV 3 AE?:;N EXT. DIA CHAVAS c:g:;zg,
CAMINAN
WTC SALON MODELO ROPA CAMARA,
- : OLMECA INT. | NOCHE | "1\ir viND TRIPIE
o MODELOS EN ‘
WTC SAL ROPA INT. CAMARA,
2| OLMECA INT. | NOCHE | \iecra con TRIPIE
CAPA
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;’ INT./ | DIA/ ESCENO-
| SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. | NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | G6RAFIA
WTC SALON MODELOS VES- | CAMARA,
il OLMECA INT. | NOCHE | "1 Negro Tripié
WTC SALON MODELO CAMARA,
S omeca | TNT- |NOCHE |  opicana Tripié
WTC SALON MODELO NEGRA | CAMARA,
Wl = OLMECA INT. | NOCHE | © o\ aBrT6O TRIPIE
MARTHA i
v | 14 w;ﬁ,gé.fw INT. | NOCHE | CRISTIANA C;R“;‘P?;‘
MODELANDO
WTC SALON MODELOS ROPA | CAMARA,
v | 18 OLMECA INT. | NOCHE | "1\t Bl ANCA TRIPIE
WTC SALON MODELOS CON CAMARA,
E g OLMECA INT. | NOCHE | ™ pot60s TRIPIE
WTC SALON MODELO EN CAMARA,
X 2 OLMECA INT. | NOCHE | b opa INT. TRIPIE
WTC SALON MODELOS EN CAMARA,
XVt @ OLMECA INT. | NOCHE | "0 opa INT. TRIPIE
WTC SALON MODELO CON CAMARA,
AL 2 OLMECA INT. | NOCHE FALDA TRIPIE
WTC SALON MODELO RUBIA CAMARA,
WET] 10 OLMECA INT. | NOCHE | -/ INTFALDA TRIPIE
WTC SALON MODELOS EN CAMARA,
XVHL| 17 OLMECA INT. | NOCHE | |\ scapria TRIPIE
WTC SALON MODELO PAN- CAMARA,
XaIr) 3 OLMECA INT. | NOCHE | "1, 6N AzuL TRIPIE
MODELO GUERA 2
XVIII| 32 W;Cj;':'f” INT. | NOCHE | Y NEGRAEN C:;‘rﬁg'
ROPA INT.
MODELO "
xvirr| 33 | W€ sgéfN INT. | NOCHE BLUSA C:;“I’;‘?g
g TRANSPARENTE
MODELOS EN i
XvIrr| 34 W;fj;éf” INT. | NOCHE | ROPA DE cm,;?g
VESTIR
WTC SALON MODELO NEG6RA | CAMARA,
R¥HE] 85 OLMECA INT. | NOCHE |~ o\ arTGO TRIPIE
MODELO Y
XVITT WTC SALON MONICA CON CAMARA
T 45"
= OLMECA INT. | NOCHE | ™\ rerrno TRIPIE
BLANCO
WTC SALON MODELOS CON CAMARA,
XVIIL| 37 | o) meca INT. | NOCHE | tp,7ENEGRO |  TRIPIE
WTC SALON MODELO CON CAMARA,
X B OLMECA INT. | NOCHE | "o ba cart TRIPTE
MODELOS EN :
xvitr| 40 | WICSALON | e | nocke | vESTIDO CAMARA,
OLMECA s TRIPIE
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. | NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFiA
ENTREVISTA CAMARA,
xvir | 7 w;ﬁ';éf“ INT. | NOCHE |  MONICA TRIPIE,
NOGUERA | MICROFONO
ENTREVISTA CAMARA,
XVIII| 5 moﬁ‘;éfh’ INT. | NOCHE MONICA TRIPIE,
NOGUERA MICROFONO
ENTREVISTA CAMARA,
XVITI| 15 W;fj;éf” INT. | NOCHE |  MARTHA TRIPIE,
CRISTIANA | MICROFONO
CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
SANDRA LUZ DE MESA,
RECHAZA REBOTE, SILLAS,
& | A | eASaati | INT, | GEA PLATODE | MAQUILLAJE,| MANTEL,
COMIDA PLATO, VITRINA
CUBIERTOS,
SERVILLETAS
SOPA
CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
—— Y
IV 7 CASAALMA | INT. |NOCHE | “p cr oo |MAQUILLAJE, | Lo ucor
FRASCODE | "o aNTa
PASTILLAS,
VASO CON
AGUA,
SERVILLETA
CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
SANDRA LUZ DE MESA,
RECHAZA REBOTE, SILLAS,
ViE > CHSAALMA || ZNT. BTA PLATODE | MAQUILLAJE,| MANTEL,
COMIDA PLATO, VITRINA
CUBIERTOS,
SERVILLETAS
SOPA
CAMARR. | cAMINA-
TRIPIE, bR
SANDRA Hace | REFLECTOR, |\ e €
VII 3 CASA ALMA | INT. DIA MAQUILLAJE, .
EJERCICIO TV,
RO RADIO
DEPORTIVA, CARA,
TOALLA é
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INT./ | DIA/ ESCENO-
SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION| UTILERIA | GRAFIA
CAMARA,
TRIPIE, MESA,
REFLECTOR, | CARPETA,
MAQUILLAJE, | FLORES,
MANO TOMA SUETER, CENTRO
v 16 CASA ALMA INT. DIA LAXANTE LAXANTE, DE
VASO CON | ENTRETE-
AGUA, NIMIENTO,
CUCHARA, SILLON
SERVILLETA
CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
CLAUDIA SE MIC:g:fNO' T;EA
I 1 CASAALMA | INT. | NOCHE | AGACHA A A
o CASUAL, BANO,
MAQUILLAJE, | CORTINA
AVENA, JUGD
DE MANZANA
Y FLAN
cAMAQ:»\_
TRIPIE,
REFLECTOR, | SO ETA:
CLAUDIA COME | MAQUILLAJE,| "0 0
II 2 CASA ALMA INT. NOCHE FRENTE A SALCHICHAS, TRAPO.‘:';
REFRIGERADOR | PASTELITOS, DE
REFRESCOS,
CHOCOLATEs, | COCTNA
LECHE
CAMARA,
TRIPIE,
QAupza | REFLECTOR.
AVIENTA | MAQUILLATE,
v | 1 | casaAma | INT. |NocHE |  compa i COCINETA
SENTADAENEL| CASUAL
PISO PAPAS,
CHICHARRON
ES, JAMON,
SALCHICHAS
CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR, | -0 1N ETA,
MAQUILLAJE, | ,"cot
VI 2 CASA ALMA INT. NOCHE CLAUDIA COME ROPA LICUADORA
EN COCINA CASUAL,
SERVILLE-
PAPAS, TAS
CHICHARRON
ES, JAMON,
SALCHICHAS
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| SEC.

ESC.

LOCACION

DIA/

DESCRIPCION

I

UTILERIA

GRAFIA

CASA ALMA

INT.

NOCHE

CLAUDIA
AVIENTA
COMIDA
SENTADA EN EL
PISO

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
MAQUILLAJE,
ROPA
CASUAL,
PAPAS,
CHICHARRON
ES, JAMON,
SALCHICHAS

COCINETA

CASA ALMA

NOCHE

CLAUDIA
INTRODUCE
DEDO A sU
BOCA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
MICROFONO,
ROFPA
CASUAL,
MAQUILLAJE,

CASA ALMA

INT.

NOCHE

CLAUDIA
VOMITA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
MICROFONO,
ROPA
CASUAL,
MAQUILLAJE,
AVENA, JUGO
DE MANZANA
Y FLAN

TAZA
DE
BANO,
CORTINA

CASA ALMA

DIA

CLAUDIA TOMA
LAXANTE

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
MAQUILLAJE,
LAXANTE,
VASO CON
AGUA,
CUCHARA,
SERVILLETA

SALAY
COMEDOR

CASA ALMA

NOCHE

CLAUDIA COME
FRENTE A
REFRIGERADOR

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
MAQUILLAJE,
SALCHICHAS,
PASTELITOS,
REFRESCOS,
CHOCOLATES,
LECHE

COCINETA,
REFRIGE-
RADOR,
TRAPOS
DE
COCINA

v

CASA ALMA

DIA

COCA COLA

CAMARA,
TRIPIE,
REFLECTOR,
COCA COLA
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! INT./ | DIA/ ESCENO-
| SEC. | ESC. | LOCACION | EXT. |NOCHE | DESCRIPCION | UTILERIA | GRAFIA
CAMARA,
YOGHURT 0% TRIPIE,
v 15 | CASAALMA | INT. DIA eyl REFLECTOR,
YOGHURT
CAMARA,
TRIPIE,
v 19 | cASAALMA | INT. DIA | YOGURTLALA REFLECTOR,
YOGHURT
CAMARA,
YOGURT TRIPIE,
v 21 | CASAALMA | INT. DIA VITALINEA | EFLECTOR,
YOGURT
CAMARA,
MODELOS EN TRIPIE,
v 22 | CASAALMA | INT DIA SETSTAS REFLECTOR.,
REVISTAS
CAMARA,
MODELOS EN TRIPIE,
XVIIT| 2 CASA ALMA | INT DIA NS REFLECTOR,
REVISTAS
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SHOOTING

DIA SECUENCIA ESCENA
: X 11
1 XV 4,5, 12
XVIIT 6, 41
V 1
VI 1
VII __ 8
IX 5
XTI 3
2 XIV 7,11
XV 1
XVI 4
XVIT 2,1
XVIII .3
XX 1
XIV 1,8,13
XV 15
XVI 5,7
XVITI 14, 30
IIT 4,6,9,11,17,19, 23
VI 4,7
3 VIII 4
IX 6
X 6
XTI 3
XIT 8
XIII 8,11
XVIT 10
III 3,7,10,12,15,18, 21
VIII 3
XTIT 7,10
4 XIV 2
XVIT 13
XVIII 4,18
XIX 2
5 XIV 12
XVIL 9
6 XVIII 7.11,13, 25, 30, 42
XIV 3
7 XV 16
XVI 6,9
XVII 1,3
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DIA SECUENCIA ESCENA
XVIII 27
7 XIX 6.7
IV 8
v 4
XVII 5,12, 17
8 XVIII 12
VIIT 1
X 1,7
XI 1
9 XIII 5,12
XVIII 23
XIX 4
v 6,13,17,20
X 12
10 XVII 14, 26,29
XVI N 3
XVIII 19-22
II 5
v 3,4,23
v p
1 X1 2,4
XII 1,2,4-7
XIIT 1,4,13-18
IV 10, 11
12 XIV 56
X 4,5,9,10
XV 2,6-11,13,14
13 IX 13
X 8
XVII 15, 16
14 XVIII 16
III 1,2,5,8,13, 14,16, 20, 22, 24
v 3.5
VII 4
XII 6,9
X1V 4,9,10,14
15 XVIT 4,6,8
X 13
XI 5
XV 17
XVI 10
XVIII 24,28
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DIA SECUENMNCIA ESCENA
15 XIX 5
IV 24
5 XVI 1,2,8, 11
XIX 1,3
IX 2,4
XV 3
II 1.3
17 IV 2,5,12,14,18
X 2.3
XVIII 8-10,17,31,32
i XVIII 5,15, 33 - 37, 39, 40
XVII 7
II 4
19 v 7
VII 1,3
v 1,16,
I 1
20 IT 2
VI 2,3,5,6
VIII 2,5
v 9,15,19, 21, 22
21 XVIII 2
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} L4 P
; GUION DE EDICION.
X PAR-
C| TCIN | TC OUT VIDEO AUDIO TOTAL
T CIAL
00:00:00| 00:00:12 BACK: AVISO CD2 TRK1 (0:00-0:12) |00:00:12|00:00:12
e .-, | CLAUDIA SE AGACHA A . .
7 101:41:12]| 01:41:21 VOMITAR A TAZA CLAUDIA VOMITANDO (00:00:09{00:00:21
7 |00:03:55| 00:03:59 ”ODELOSV?QORO"“ INT-| MUSICA CDITRACK 1 |00:00:04[00:00:25
. . o.o- | CLAUDIA CU FRENTE A . " s
7 |01:43:22| 01:43:27 REFR] COME PASTEL MUSICA CDI1TRACK 1 |00:00:05|00:00:30
— ..., IMODELOS EN ROPA INT.| , - . e
7 |00:06:10| 00:06:14 NEGRA C/CAPA MUSICA CDITRACK 1 |00:00:04|00:00:34
e ... |MCU SANDRA RECHAZA! ., . B i
6 |01:45:34| 01:45:36 PLATO DE COMIDA MUSICA CD1TRACK 1 |00:00:02|00:00:36
CU PILAR EN CAMA DE .
4 101:25:23| 01:25:27 HOSPITAL MUY MUSICA CDITRACK 1 |00:00:04|00:00:40
DEMACRADA A MCU
JER. .£9. Desde los 10 —— —_—
5 |01:53:19( 01:53:25 GABY afibs. . haciendo ditas 00:00:06|00:00:46
01:48:39| 01:48:42 NICOL Vas a ser perfecta si | 55.4.0300:00:49
estas flaca
00:14:40| 00:14:41 MARTHA Me sentia gorda 00:00:01|00:00:50
. P Depresion, mucha s o
2 |01:44:04| 01:44:07 AMPARO depresién 00:00:03]|00:00:53
=y i Cuando yo estaba sola - =y
5 (01:34:12| 01:34:15 NICOL AiiFCA Comita: 00:00:03|00:00:56
2 |01:34:59| 01:35:02 AMPARO Fra dificll mastrar a19una o:00:03| 00:00:59
.15 .qE- En la mafiana tomaba (oo .
3 |00:15:22| 00:15:27 MARTHA agua este nada mas 00:00:05|00:01:04
.cc. .cc. Decidi hacer una S s
5 |01:55:24| 01:55:31 GABY dieta...no iba a comer 00:00:07|00:01:11
2 01:38:03| 01:38:08 AMPARO S pre?i';’l']‘f:“'p"' M 00:00:05|00:01:16
.37 .39- El temor de que ya s o
3 100:32:26| 00:32:30 MARTHA siibicte: -vas a Hacer 00:00:04|00:01:20
— — Mis amigas tenian Novio| .~ .. Spids
2 |01:41:42| 01:41:45 AMPARO y yo tenia sobrepeso 00:00:03|00:01:23
3 |00:07:32| 00:07:34 MARTHA Ruera ‘I':rg";f‘t':*e" Para|40:00:02|00:01:25
5 |01:46:19| 01:46:21 NICOL La moda también influye|00:00:02|00:01:27
o — Vas a una tienda de R i
6 |00:31:34| 00:31:38 GABY rOpB. . talla 13 00:00:04 |00:01:31
.37: .39, Te dan el tiro de gracia s -
3 |00:37:40| 00:37:43 MARTHA on 16 FiE 00:00:03|00:01:34
— i De mi peso normal e S
5 |01:36:49| 01:36:55 NICOL ,..llequé a pesar 37 00:00:06|00:01:40
— e Perdi el control y ya me S o
01:25:56| 01:26:00 AMPARO laxaba diario 00:00:04|00:01:44
3 |00:10:28| 00:10:30 MARTHA Opté por dejar de comer|00:00:02|00:01:46
Me estaba muriendo de
2 |01:46:28| 01:46:30 AMPARO desnutricion 00:00:02|00:01:48
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EN CAMA DE HOSPITAL

K
C| TCIN | Tc ouT VIDEO AUDIO PAR- | yoTAL
- CIAL
5 |01:59:38| 01:59:42 GABY Para mi lo perfecto |4 0.04100:01:52
| T U era...mi dieta U Sehek
| 3 |00:28:24| 00:28:26 MARTHA No sabes cuando parar |00:00:02|00:01:54
.43- .43 Yo creia que siendo ey =
5 |01:43:24| 01:43:28 NICOL el 00:00:04|00:01:58
2 101:21:43| 01:21:44 AMPARO Padezco bulimia 00:00:01)|00:01:59
5 [01:28:26] 01:28:27 NICOL Tengo anorexia __|00:00:01|00:02:00
7 |01:48:20| 01:48:24 C'"AUD{:’“O%D’;“E”T“ MUSICA CD1 TRACK 1 |00:00:04/00:02:04
= | MODELOS FLACAS EN | ... = -
7 [01:14:08| 01:14:12 | MQDELOS FUECES EN | Musica co1 TRACK 1 |00:00:04|00:02:08
= = MS PILAR MIDE SU - = =
4 |01:57:22| 01:57:25 Ptk MUSICA CD1 TRACK 1 |00:00:0300:02:11
4 |01:29:12/ 01:20:15 |[MS 25 E”p';'LfFfCULT‘“ MUSICA CD1 TRACK 1 |00:00:03|00:02:14
7 |00:22:33] 00:22:35 | MS MODELO DELGADA | MUSICA CD1 TRACK 1 |00:00:02|00:02:16
= = CU GORDITA COME - =, —
1 |01:25:56| 01:25:57 | SUCORDITA COME | MUSICA CD1 TRACK 1 |00:00:01 |00:02:17
— - MS SANDRA TOMA - i i
6 [01:47:10| 01:47:14 | M5 SARORE TOMA | MUsICA cD1 TRACK 1 |00:00:04 00:02:21
e | CHAVA SUETER GRIS | .- g i
3 [01:40:27 | 01:40:31 | “ERENENTEGENS | MUSICA DI TRACK 1 |00:00:04[00:02:25
6 |01:10:38| 01:10:39 | TIGHT S COCA LIGHT | MUSICA CD1 TRACK 1 |00:00:01|00:02:26
6 |00:50:04| 00:50:06 | MY CT"g‘:T‘ACOME MUSICA CD1 TRACK 1 |00:00:02|00:02:28
= | FS 25 CHAVAS HACEN | .- . o
5 |01:17:26| 01:17:30 | (83 CHONAR HAGS) | MUSICA CD1 TRACK 1 (00:00:04 00:02:32
o .~ |FS NEGRA DA VUELTA Y| .- - o
7 {00:39:20| 00:39:23 | 7> TECGRA DA MMELTAY| Musica c1 TRACK 1 (00:00:03|00:02:35
- . - [ZIMANTABAE2 A4 K| - firees -
3 |01:57:15| 01:57:17 |21 TANTA DAL 2 R A | MUSICA CD1 TRACK 1 |00:00:0200:02:37
- | PA MARTHA CRISTIANA| .. . -
7 |00:07:22 00:07:25 | FASIARTHA CRISTARA | MOSICA CD1 TRACK 1 |00:00:03|00:02:40
—— 1 TIGHT S CERO % :
6 |01:11:02| 01:11:04 ey MUSICA CD1 TRACK 1
e —___ TIGHT S LAXANTE MANO ..
7 |01:37:09| 01:37:11 R ENT MUSICA CD1 TRACK 1
MS CHAVA CHECA PAPEL]
1 |01:32:48| 01:32:50 | _ DE SU PESO EN MUSICA CD1 TRACK 1
i e BASCULA CARREFOUR i
—y . |Ms 25 zB Fs MODELOS | ..
7 [00:02:51 00:02:54 | 1> 2525 F5 MODELOS | Mysica co1 TRACK 1
oS . [YOGHURT LALA BAJO EN| v
6 |01:10:20| 01:10:21 e MUSICA CD1 TRACK 1
o | MCU CHAVA MUERDE | ..
1(01:22:51| 01:22:53 | N o N o | MUSICA CD1 TRACK 1
6 |01:10:43| 01:10:44 | TIGHT S VITALINEA | MUSICA CD1 TRACK 1
6 |01:40:34| 01:41:33 | 14 REVISTAS TEASER | MUSICA CD1 TRACK 1
4 |01:23:39] 01:23:42 | FS ZI PILAR ACOSTADA | yyq1-p py TRACK 1
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momento...atracones

[ PAR-
C| TCIN | TCOUT VIDEO AUDIO TOTAL
T CIAL
REVISTA VANIDADES )
i 100:27:38| 00:27:41 "FLACA COMIENDO MUSICA CD1 TRACK 1
MAS"
.36 . FOTO ANOREXICA DE . .00: .02:
H |00:35:53| 00:35:56 FRENTE SIN ROPA MUSICA CD1 TRACK 1 |00:00:10/00:02:50
TITILO: "BULIMIA Y
P | ANOREXIA... EL CULTO | ., - - —
00:00:00| 00:00:08 A LA DELGADEZ" EFX DE MUSICA CD1 TRACK 1 |00:00:08|00:02:58
Z00OM
.01 .01- T Los trastornos de...la SR o
2 |100:01:25( 00:01:35 ALFREDOQO ZUNIGA fiqura corporal 00:00:10|00:03:08
Ei1 L ZUNIGA: O el peso las e
2 |00:01:35| 00:01:45 personas...comen 00:00:10
PILAR SE AGARRA LA
LONJA MIENTRAS SE
4 |01:38:46| 01:38:56 MIRA AL ESPEJO... 00:00:10/00:03:18
MANO EN BOCA. EFX
STROBE B/N
e — Me veia yo al — na.
6 |00:23:41| 00:23:48 GABY espejo...mis muslos 00:00:07|00:03:25
T S GABY: Los veia asi CRE.
6 |00:23:48| 00:23:53 exageradamente anchos 00:00:05
VA VA GABY: Realmente o
6 |00:24:02| 00:24:05 pensaba...70 kilos 00:00:03
CHAVA SE VE GORDA
3 101:36:24| 01:36:32 [EN ESPEJO. EFX STROI?:EI 00:00:08|00:03:33
B/N
.3c. .3c. Queria asi tener estar = e,
5 |01:35:37| 01:35:47 NICOL stiper...nada de mi 00:00:10|00:03:43
00:00:00| 00:00:13 | BACK (B2) EL 1% Y LA e 7y 10 (0:09-0:22)|00:00:13| 00:03:56
.02 .02+ s Bulimia quiere AR =)
2 |00:02:02| 00:02:07 ALFREDO ZUNIGA decir..'fon personas que 00:00:05|00:04:01
oy i ZUNIGA: Comen T
2 |00:02:11| 00:02:16 arandes.... muy corto 00:00:05
e i ZUNIGA: Seguidas de .
2 |100:02:22| 00:02:24 una gran culpa 00:00:02
ZUNIGA: Y entonces...
2 |00:02:47| 00:02:55 excesivamente CD2 | 00:00:08
TRK3 (0:03-0:11)
CLAUDIA COME PAPAS Y
= = CHICHARRONES EN “11-0- 00 .04
7 |01:45:17| 01:45:37 COCINA. EFX STROBE CD2 TRK3 (0:11-0:31) |00:00:20(00:04:21
B/N
CLAUDIA SENTADA EN
. e PISO AVIENTA LA — - A
7 |01:48:18| 01:48:32 COMIDA Y LLORA. EFX CD2 TRK4 (0:00-0:14) |00:00:14|00:04:35
STROBE B/N
.9E. 95 Una ocasion probe...y nof - .. P
2 |01:25:35| 01:25:41 AMPARO subir de peso 00:00:06|00:04:41
.96: 96 AMPARO: Después de s e
2 |01:26:28| 01:26:259 ot Iaxantis:..Vomitar 00:00:01|00:04:42
2 {01:26:49/ 01:26:56 AMPARO: Y lleg un |4 04071 00:04:49
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PAR-

TCIN | TCOUT VIDEO AUDIO CIAL TOTAL
CLAUDIA INTRODUCE
7 |01:49:11| 01:49:14 | DEDO A BOCA Y VO- 00:00:03
d MITA. EFX STROBE B/N
CLAUDIA SE A_GACHA A
7 |01:40:15| 01:40:20 | TAZA DEL BANO Y VO- 00:00:05
MITA. EFX STROBE B/N
96 .97, Purgarme vomitar y . A,
2 (01:26:56| 01:27:02 AMPARO hacer....una locura 00:00:06|00:04:55
.03- .03- ZUNIGA: La anorexia oG 2
2 {00:03:17| 00:03:22 nerviosa...dejar d comer 00:00:05|00:05:00
.53 3 ZUNIGA: Las personas | .. -
2 |00:03:28| 00:03:31 con anorexia...grandes 00:00:03|00:05:03
SANDRA MUEVE SOPA
CAC- CAE. CON TENEDOR... —
6 |01:45:43| 01:45:51 RECHAZA PLATO EFX 00:00:08
STROBE B/N
2 |00:03:31| 00:03:38 | ALFREDO ZUNIGA Esfuerzos para 00:00:07 | 00:05:10
_Que...temor a
. — ZUNIGA: Engordar o .00+ .05-
2 |00:03:38| 00:03:42 subir de...peso sano 00:00:04|00:05:14
iBa SH ZUNIGA: También i fp—
2 |00:03:51| 00:03:54 recurren...excesivo | 00:00:03 00:05:17
.03 .03- ZUNIGA: Al uso de o o
2 |00:03:56| 00:03:57 rédicamantos 00:00:01|00:05:18
SANDRA EN
6 |01:48:00| 01:48:08 | CAMINADORA TILD UP 00:00:08
lo. EFX STROBE B/N
i e Dejaba de e r—
5101:32:10| 01:32:17 NICOL S kS 00:00:07|00:05:25
COMERCIAL SENOKOT. | £, 5o acas con
F [04:05:26| 04:05:30 MESA...SE ACOMODA EL Senokot el laxante 00:00:04|00:05:29
p ANTALON natural...en la manana
Los laxantes y los
. T diuréticos...alternativa - —
6 |01:01:39| 01:01:48 ALINKA RIOS para bajar CD2 TRK 1 00:00:09|00:05:38
(1:02-1:07)
—n T ALINKA: De peso ==
6 |01:01:48| 01:01:51 . totalmenta falss 00:00:03
.00 .9 ALINKA: Mucha gente e
6 |01:02:09| 01:02:13 Dibnss;. eso-abiissn 00:00:04
09 S ALINKA: Hasta que la o
6 |01:02:25| 01:02:34 ...vivir ya sin ellos 00:00:09
CLAUDIA BEBE VASO
7 |01:37:30| 01:37:46 CON LAXANTE . EFX CD2 TRK 1(1:07-1:23) |00:00:16|00:05:54
STROBE B/N
n e Pero no sabes Vi SRE
3 {00:28:35| 00:28:48 MARTHA cuando...quieres més 00:00:13|00:06:07
Nosotros como
2.101:28:55( 01:29:00 AMPARO ...purgativas como |00:00:05|00:06:12
CD2 TRK4 (3:44-3:46)
2 |01:29:03| 01:29:06 AMPARO: Una |40.00:03|00:06:15

adiccién...de la realidad
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K
c| TcIN | Tcour VIDEO AUDIO A | TOTAL
. L
CLAUDIA FRENTE A
7 101:44:20 01:44:23 | REFRI EMPIEZA A CO- | CD2 TRK4 (3:46-3:49) |00:00:03
MER. EFX STROBE B/N
CLAUDIA FRENTE A
7 101:44:23| 01:44:51 | REFRI COMIENDQ. EFX | CD2 TRK4 (3:49-4:17) |00:00:28)00:06:43
STROBE B/N
.10: 110: ZUNIGA: La edad més |0 o,
2 |00:10:00| 00:10:12 Frarinnks . I6e casos 00:00:12
i .4n.~4 |NINAS DE SECUNDARIA e o
4 101:12:18( 01:12:21 CAMINAN EN LA CALLE 00:00:03|00:06:46
ey LBy CHAVA B/AMARILLA s o
6 {01:23:44| 01:23:47 CAMINA Y TOMA AGUA 00:00:03|00:06:49
NINAS Y NINO DE
4 101:21:00| 01:21:03 |[SECUNDARIA SE ALEJAN 00:00:03|00:06:52
EN LA CALLE
GRUPO/CHAVAS
.9g- .9g: CAMINAN 1 .00- .06+
6 |101:29:39| 01:29:42 B/NEGRA/S/MANGAS Y 00:00:03|00:06:55
LENTES
g S . Nos ha tocado S R
2 |00:10:23| 00:10:34 ALFREDO ZUNIGA itomtier . ensirian 00:00:11|00:07:06
o e Estaba yo muy e P
2 101:22:23| 01:22:34 AMPARO acomplejada,..de peso 00:00:11/00:07:17
. .nn.1= | BACK (B3) SE CALCULA . S .07
00:00:00| 00:00:13 QUE... Y LA FUENTE CD2 TRK 10 (2:34-2:47)|00:00:13|00:07:30
o e Las causas para — oty
6 |00:57:20| 00:57:30 ALINKA RIOS desarrollar....familiares | 00+00:10|00:07:40
o L ALINKA: Sociales, P
6 |00:57:27| 00:57:40 ST, Ao TaCCo A 00:00:13
— e PASARELA MODELOS . .
7 |00:35:22| 00:35:24 CON ABRIGOS 00:00:02|00:07:42
PASARELA MODELO EN
7 |00:05:50| 00:05:53 | ROPA INTERIOR CON 00:00:03|00:07:45
CAPA NEGRA
CHAVA COLA CABALLO
6 |00:45:04| 00:45:06 CAMINA CON SU 00:00:02|00:07:47
PAPA/CORBATA
SENOR BIGOTE Y
6 |00:47:00| 00:47:06 | SENORA D/BLANCO C/ 00:00:06 | 00:07:53
NINO DISCUTEN
.34. .34- Haber crecido en...de — —_—
2 |01:34:34| 01:34:47 AMPARO desahogarse 00:00:13|00:08:06
—— - Familias...que o .08-
6 |00:58:08| 00:58:18 ALINKA RIOS CORBRLaraante 00:00:10/00:08:16
ca. — ALINKA: Estan 2 dieta -
6 |00:58:18| 00:58:27 <oh. .6 i Biiliiia 00:00:09
e == IGABY: Mis tias mi mama| . ..
5 |01:57:13| 01:57:19 ] ) siempre...las dietas 00:00:06
s cis SENORA Y NINA T s
4 |01:12:06| 01:12:09 CAMINAN EN CALLE 00:00:03|00:08:19
= T MAMA B/VERDE E HDA AN, na.
6 |00:52:40| 00:52:43 B/NEGRA DE LA MANO 00:00:03|00:08:22
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K
c| TCIN | TcouT VIDEO AUDIO Pea | TOTAL
g 1
6 |00:44:36| 00:44:38 | MAMA E HIJA CAMINAN 00:00:02|00:08:24
FAMILIA CAMINA CHAVA
1 |00:24:14| 00:24:17 | BLUSA VERDE...ANTES 00:00:03|00:08:27
DEL TILD
o . MAMA E HIJA COMEN P -
1 |01:23:55| 01:23:59 POLLO EN CARREFOUR 00:00:04|00:08:31
s g Desde chiquita...que i g
5 |01:57:20| 01:57:29 GABY engordaran 00:00:09|00:08:40
BACK (B5) UNA
00:00:00| 00:00:17 | PERSONA QUE...Y LA | CD2 TRK4 (3:20-3:37) {00:00:17|00:08:57
FUENTE
B—— — Las causas...baja e e
6 |00:58:28| 00:58:41 ALINKA RIOS Autoeetima 00:00:13|00:09:10
AMPARO: Una
2 101:39:43| 01:39:48 irritabilidad...intransi- |00:00:05|00:09:15
gencia
.39+ .39+ AMPARO: Veia a F== e
2 |01:39:53| 01:39:57 todo...con amargura 00:00:04|00:09:19
PILAR SENTADA EN
4 |101:57:31| 01:57:40 | CAMA DESDE AGARRA 00:00:09
CARA. EFX STROBE B/N
g ey No comia...si comieran R i
2 |01:40:02| 01:40:07 AMPARO CD3 TRK20 (0:48-0:51) 00:00:05/00:09:24
.eq. .00+ GABY: Mi estado...era o
5 |01:59:53| 02:00:07 horrible 00:00:14
PILAR ACOSTADA EN
. x1.24 | CAMA ABRAZA CONEIO r—— i o
4 101:41:30| 01:41:44 DE PELUCHE. EFX DE CD3 TRK20 (0:51-1:05)|00:00:14{00:09:38
STROBE B/N
5 |02:00:19| 02:00:23 GABY Me sentia..tonta | 44.00.0400:09:42
R R CD3 TRK20 (1:05-1:09) RIER TR
i o ZUNIGA: El temor a =y g
2 |00:06:54| 00:07:05 engordar....vista médico 00:00:11|00:09:53
PILAR VA A BAJAR
5 |00:11:38) 00:11:43 | ESCALERAS. EFX DE 00:00:05
STROBE B/N
PILAR CON MANO EN
5 100:12:40| 00:12:44 |CARA, RESPIRA HONDO. 00:00:04
EFX DE STROBE B/N
CAMARA SUBJETIVA
5 100:13:13| 00:13:15 | MAREO DE PILAR. EFX 00:00:02
DE STROBE B/N
ot =3 “R Son personas que s =
2 100:07:07| 00:07:15 ALFREDO ZUNIGA ~_...frecuente 00:00:08|00:10:01
.07 .07 ZUNIGA: Y parece ser o
2 100:07:15| 00:07:20 que...|a comida 00:00:05
e i AMPAROQO: Tenia una SH
2 |01:41:15| 01:41:22 incapacidad...comida 00:00:07
e E PILAR MIDE CINTURA. .00 10+
4 101:57:21| 01:57:26 EFX DE STROBE B/N 00:00:05|00:10:06
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[ K
c| TCIN | Tc ouT VIDEO AUDIO PAR" | vorai
T CIAL
e s PIES SUBEN A BASCU- = s
4 |01:53:14| 01:53:16 LA. EFX DE STROBE B/N 00:00:02|00:10:08
. =l KILOS DE BASCUILA (38) —— N
4 |01:54:16| 01:54:18 EFX DE STROBE B/N 00:00:02|00:10:10
. o PILAR MUEVE CABEZA i —_
4 |01:53:50| 01:53:53 EFX DE STROBE B/N 00:00:03|00:10:13
— - En lo que se me anto- o p——
2 101:41:22| 01:41:30 AMPARO jaba...remordimiento 00:00:08|00:10:21
A = ALINKA: Las conse- o
6 100:38:56| 00:58:56 cuencias fisicas son 00:00:02
= == ALINKA: Principalmente| .. .
6 |00:59:40| 00:59:49 - anrmaito derkal 00:00:09
.5g- .EQ- ALINKA: Amenorrea, e
6 |00:59:03| 00:59:05 osteoporosis 00:00:02
.5g- .56q- ALINKA: Anemia puede ey
6 |00:59:08| 00:59:11 haber calda de cabello 00:00:03
. o PILAR CARA OJEROSA —-— -
4 (01:25:24| 01:25:28 EFX DE STROBE B/N 00:00:04|00:10:25
S S PILAR LE DUELE ESTO- s Dy
4 |01:26:34| 01:26:39 MAGO EFX. STROBE B/N 00:00:05|00:10:30
ENFERMERA ESCUCHA
4 (01:29:15| 01:29:19 | CORAZON DE PILAR. 00:00:04|00:10:34
EFX DE STROBE B/N
CARA DE PILAR
4 101:24:41| 01:24:44 | OJEROSA PARPADEA. 00:00:03(00:10:37
EFX DE STROBE B/N
.cg- .cq- Ruptura de ufas... o po
6 |00:59:12| 00:59:17 ALINKA RIOS gastricos importantes 00:00:05({00:10:42
.£qQ- .£q- ALINKA: Dificultad e
00:59:19| 00:59:22 bara,..piel re 00:00:03
6 |00:59:29| 00:59:30 ALINKA: Y obviamente |00:00:01
—— ) ALINKA: Puede llevar a —
6 |00:59:30| 00:59:31 (A fouerka 00:00:01
e e FOTO ANOREXICA DE S .10-
H |00:35:45| 00:35:48 ESPALDA SIN ROPA 00:00:03|00:10:45
— o FOTO ANOREXICA DE ey oS
H |00:35:53| 00:35:55 FRENTE SIN ROPA 00:00:02|00:10:47
5 |01:30:46| 01:30:47 NICOL Tuve amenorrea 00:00:01]00:10:48
3 |00:16:45| 00:16:47 MARTHA Sangra:u"r;:;:“ M€ (00:00:02|00:10:50
2 |101:42:38| 01:42:39 AMPARO Me desmaye 00:00:01]00:10:51
5 [01:30:51| 01:30:53 NICOL Seme e’gf:ze?:a @ Ca8T 60:00:02|00:10:53
3 |00:17:05| 00:17:06 MARTHA Falta de calcio 00:00:01|00:10:54
2 101:43:03| 01:43:04 AMPARO Me mareo 00:00:0100:10:55
Hay una especie
6 |01:00:46| 01:00:56 ALINKA RIOS de...donde sienten 00:00:10/00:11:05
CD2 TRK5 (0:09-0:14)
-00- .01+ ALINKA: Que no tiene S
6 |02:00:36/ D1:01:08 sentido nada...intentario 00:00:13
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PAR-

TCIN | TCOUT VIDEO AUDIO CIAL TOTAL
PILAR CAMINA EN
5 |00:16:40| 00:16:43 |AZOTEA HACIA ORILLA. 00:00:03/00:11:08
EFX STROBE B/N
PIERNAS DE PILAR QUE
5 100:14:30| 00:14:34 | LLEGA A LA ORILLA. 00:00:04|00:11:12
EFX STROBE B/N
o i PILAR OBSERVA LA o L
5 |00:15:12| 00:15:15 CALLE. EFX STROBE B/N|CD2 TRK 5 (0:14-0:35) 00:00:03|00:11:15
17- 17- PILAR SE BALANCEA. o o
5 100:17:06| 00:17:10 EFX STROBE B/N 00:00:04|00:11:19
- .1n.5~ |PILAR SE AVIENTA . EFX I i
5 100:18:23| 00:18:27 STROBE B/N 00:00:04|00:11:23
CAMARA SUBJETIVA
5 |00:20:20| 00:20:23 |PILAR CAE. EFX STROBE 00:00:03/00:11:26
B/N
e e BACK (B4) ENTRE EL 5 A o 1.
00:00:00/ 00:00:11 EL 20%...Y FUENTE CD2 TRK 5 (0:00-0:11) [00:00:11 | 00:11:37
.55 G Factores sociales B— aq.
2 |00:55:33| 00:55:44 ARACELI AIZPURU Har . dela mker 00:00:11|00:11:48
91 91+ El ego de una persona e .
3 |00:21:05| 00:21:25 MARTHA s muy...verme bien 00:00:20|00:12:08
s o Tenemos una imagen de| . . s
3 |01:20:27| 01:20:44 KARLA ARELLANO la mujer...delgada, feliz 00:00:17|00:12:25
.09 .03- Mi aspecto fisico s -
5 |02:02:56| 02:03:07 GABY exa....bonita; fea 00:00:11/00:12:36
Tt .19- ZUNIGA: Tendemos — o
2 |00:19:12| 00:19:19 k.. eutviral 00:00:07|00:12:43
NG, oy GORDITAS HACEN G
5 101:02:55| 01:02:58 AEROBICS STEP 00:00:03
ey SR GENTE HACE AEROBICS s
5 |00:53:46| 00:53:50 STEP DE ESPALDA 00:00:04
.19- .19: " Parece ser que hay Py e
2 |00:19:18| 00:19:24 ALFREDO ZUNIGA una...figura delgada 00:00:06|00:12:49
-36: -36- No era gorda lo que a—_— —
2 101:36:35| 01:36:43 AMPARO Gana...ia gordita 00:00:08|00:12:57
s — En 20. de secundaria me| ... ~. S
5 |01:55:12| 01:55:20 GABY molestaban...muy mal 00:00:08|00:13:05
o p—_— ibamos a la playa y — .
5 101:41:17| 01:41:26 NICOL ine...saliendo calulitis. 00:00:09|00:13:14
-41- .41- Y Qué pasa cada vez...y = o
2 |00:41:26| 00:41:32 ALFREDO ZUNIGA esto puede 00:00:06|00:13:20
oy ey ZUNIGA: En personas e
2 |00:41:32| 00:41:39 o5 tibles...sentido 00:00:07
CHICA EN BIKINI ESTA
4 100:09:26| 00:09:33 PONIENDOSE 00:00:07|00:13:27
BRONCEADOR
. o A los 13 afios logré N T
2 |01:22:57] 01:23:11 AMPARO hacer...la dieta 00:00:14|00:13:41
2 [01:23:14| 01:23:23 AMPARO: ¥ quise | 44.00:09|00:13:50

seguir...en riesgo
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K PAR-
C| TCIN | TCOUT VIDEO AUDIO CIAL TOTAL
T
FOTO DE ANOREXICA

— ~c.-- |CON BATA DE HOSPITAL o

H |00:35:32| 00:35:37 MOSTRANDO BRAZOS 00:00:05

DE FRENTE
FOTO DE ANOREXICA

G me. .o [CON BATA DE HOSPITAL| =

H |00:35:38] 00:35:42 MOSTRANDO BRAZO DE 00:00:04

PERFIL

57 97 Cuando empecé a A ey

6 |00:27:32| 00:27:40 GABY bajar...mucho mejor 00:00:08|00:13:58
.29- .29 i Se dice que mas del - —

2 |00:39:25| 00:39:33 ALFREDO ZUNIGA 65% ...tipo de dieta 00:00:08|00:14:06
- . ZUNIGA: Las mujeres | ..

2 |00:40:15| 00:40:23 que...alimentacion 00:00:08
P — 2 NINAS DE . _—

4 |01:20:09| 01:20:12 SECUNDARIA 1 SONRIE 00:00:03|00:14:09
e 59.20 | CHICAS CAMINAN POR CETE G

6 |01:27:34] 01:27:39 ESCUELA 00:00:05|00:14:14
R apg Si hice una SRR A

1 |00:31:53| 00:31:58 PAULINA dieta . .verme mas fiaca 00:00:05|00:14:19

1 |00:09:25| 00:09:28 | CLAUDIA LOZOLLA _ Yomresquelo 00:00:03|00:14:22

importante...delgada

4 |01:16:01| 01:16:03 N11 Quisiera ;’Z}ﬁ;“’m" UM 100:00:02|00:14:24
e e — Si si he utilizado algdn s —

1 |01:47:45| 01:47:53 N4 FEEdn. I8 Tisre 00:00:08|00:14:32
= i En el receso ya no o e

1 |01:53:21) 01:53:26 N7 €OMO...y No como bien 00:00:05|00:14:37
i i En mi salén hay 3 AT it

1 |01:57:49| 01:57:51 N8 chavas...problemas 00:00:02)|00:14:39
.5g8- .5Q. Me gustaria bajar mas e ——

1 {01:58:38| 01:58:40 N9 dé 00:00:02|00:14:41
i Gy En las mananas no s i

4 101:14:45) 01:14:48 N10 desayuno...hace tarde 00:00:03)|00:14:44

00:24:53| 00:24:55 MARISELA Estoy demasiado gorda |00:00:02|00:14:46

—_ — Si una modelo es SO0 14-

1 (01:48:36| 01:48:42 N4 deimasiada...0e todo 00:00:06|00:14:52

1 [01:50:34] 01:50:36 N6 Me voy a morir...eso |[00:00:02|00:14:54
ST i Es bastante frecuente o o

2 |01:16:27| 01:16:38 ARACELI AIZPURU que...bajar 20 00:00:11|00:15:05
.91 51 Ellas han pasado por — e

3 {01:21:03] 01:21:13 KARLA ARELLANO todas:. ifiventadas 00:00:10|00:15:15
.GE. GG, Hice una dieta y An. 1E.

5 [01:55:35| 01:55:42 GABY pero...dejando de comer 00:00:07|00:15:22
. . BACK (B1) MAS DEL 4. nn. e

00:00:00| 00:00:11 40% DE LAS...FUENTE CD2 TRK4 (3:44-3:55) [00:00:11{00:15:33

91 91+ ZUNIGA: Nace aqui una| . on.

2 |00:21:06| 00:21:09 Sultira 00:00:03
ol o ZUNIGA: Hasta cierto =

2 |00:21:12| 00:21:18 punto...manera 00:00:06
— B ZUNIGA: Y de aqui pues| ... .

2 |00:21:23 00.21.39J nacen...un problema | 00:00:16
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K PAR-
iC| TCIN | TCOUT VIDEO AUDIO TOTAL
T CIAL
. . . FOLLETO EN “FORMA nn. o
i 100:33:29| 00:33:45 MAGIC® 00:00:16|00:15:49
REVISTA VANIDADES
i {00:27:38| 00:27:42 "FLACA COMIENDO 00:00:04|00:15:53
MAS"
3 ]01:49:34| 01:49:39 REVISTA EN FORMA 00:00:05|00:15:58
.91 .91~ (T De autoestima pues e e
2 |00:21:39| 00:21:47 ALFREDO ZUNIGA se...estas enfermedades 00:00:08|00:16:06
.14~ .14- Hay nifias que tienen un| .. S
2 |01:14:06| 01:14:20 ARACELI AIZPURU Des0....13 dleta 00:00:14|00:16:20
R o Tras el fracaso de —— e
3 |{01:21:32| 01:21:40 KARLA ARELLANO tadas... fmds delgadas 00:00:08|00:16:28
.93. .99, Probaba dietas una y R L
2 |01:22:48| 01:22:56 AMPARO S — 00:00:08|00:16:36
e G KARLA: Aparte de seguir| .. .. S
3 |01:22:17| 01:22:26 sus-dictas..-reduckivos 00:00:09|00:16:45
MASTER ENEP
i 100:13:35] 00:13:44 |PRODUCTOS LIGHT VAN 00:00:09
APARECIENDO
o R En México...productos s L
3 |01:22:28) 01:22:38 KARLA ARELLANO rediictivos 00:00:10|00:16:55
v COMERCIAL MAYONESA MAYONESA LIGHT
H [{02:15:21) 02:15:41 LIGHT DESDE DESDE INICIO..."Ni |00:00:20|00:17:15
2 INICIO...CHAVA parece que...a dieta”
— — Totalmente fanatica de o pey
6 |00:26:20| 00:26:30 GABY ...comer mayonesa light 00:00:10|00:17:25
. N GABY: O sea todo tenia s Sz
6 |00:26:27| 00:26:32 que ser...producto light 00:00:05|00:17:30
MASTER ENEP
i |00:11:54| 00:11:59 PRODUCTOS LIGHT 00:00:05
PANEO DERECHO
I . Estamos expuestos al e e
3 101:26:49| 01:27:04 KARLA ARELLANO Bormbardas.. iaes 00:00:15|00:17:45
2 |00:22:13| 00:22:21 | ALFREDO ZURNIGA |-°% "‘e"i"fdz;‘"wrmra’ 00:00:08|00:17:53
COMERCIAL SLIM CHA-
ca. .cq.c2 | VAS EN CAMA... GOR- . .18:
D |01:58:31| 01:58:53 DITA PASA POR VIDRIO 00:00:22|00:18:15
Y SALE DELGADA
CO%ERCIAL SLIM
.cq- .cq. CANCION: SI QUIERES o
D |01:58:28| 01:58:50 VERTE LINDA.. TE ESTA 00:00:22
ESPERANDO EN SLIM
.96 96 Una gran influencia . —_—
3 101:26:22| 01:26:30 KARLA ARELLANO ahorita,..tiempo cerca 00:00:08|00:18:23
v O A TAAGA | DESDE ESTE €S UN
H |02:00:52| 02:00:58 BUEN PRETEXTO... 00:00:06|00:18:29
2 BAJO EL ARBOL ... ES- CUERPO VITALINEA
TOMAGO DE LA CHAVA
.39- .3g: NICOL: Todos los s e,
5101:39:22| 01:39:29 medias:: 2 gtencidn 00:00:07|00:18:36
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BASCULA

...vencer a la bascula

K
C| TCIN | TC ouT VIDEO AUDIO A | TOTAL
=
¥ COMERCIAL VITALINEA
T - DESDE CHAVA —
I; ORORET| SREHOE | i e 00:00:07
CUCHARA EN MANO
5 101:39:34| 01:39:43 NICOL Y que si...anorexia |00:00:09]00:18:45
il S La tv la caja T i
1 [00:43:36| 00:43:53 AURORAVALLE | o @ o ot dando| 00:00:17|00:19:02
COMERCIAL BE LIGHT: | COMERCIAL BE LIGHT
C |01:47:22| 01:47:30 | INICIO....BOTELLAS DE| AUDIO "TENGO QUE |00:00:08|00:19:10
AGUA TOMAR...Y SANA"
e Eiis Si influyen los . 1a.
6 |00:41:31| 00:41:42 GABY edios. 13 safermadiad [09200:11| 00219521
7 |01:34:34| 01:34:48 | MONICA NOGUERA | E! Prototipo que estds | .44 4100.10:35
viendo...flaguisima
COMERCIAL MODELO | COMERCIAL MODELO
F |04:06:45| 04:06:52 | LIGHT. INICIO...CARA | LIGHT. INICIO ... MO- |00:00:07 |00:19:42
DE FUCHI DE CHAVA | DELO DICE:"TERRIBLE"
.30- .30+ Las nifias siempre van a| .. ... o
6 |00:30:06| 00:30:16 GABY sl 00:00:10|00:19:52
oy . : Definitivamente estoy enf . _ T
3 |01:06:20| 01:06:27 | HECTOR TERRONES [T HeEnE EoL0Y *100:00:0700:19:59
-5Q- .E1- AMPARO: Los medios de| . .. A
2 |01:50:51| 01:51:00 " todas las mujeres | 00:00:09|00:20:08
C [01:50:50] 01:50:55 | TILD DOWN CHAVA 00:00:05
el e .no [CHAVA TOMA CLIGHT ... L
(cF B Eob e il hpatpea bl 00:00:04
2 |01:51:00| 01:51:08 AMPARO Nos hacen sentir...de |,4.00.08|00:20:16
alcanzar
By i o unque los medios...tipol . ... TR
2 |00:23:07| 00:23:21 | ALFREDO zURIGA [ e rr e it 00:00:14 | 00:20:30 |
i P Si yo me vuelvo ahorita s S
1 |00:45:49| 00:45:57 AURORA VALLE o responsabilidad | 00:00:08(00:20:38
.99, .99, Si influye mucho la SR P
3 |00:22:16/ 00:22:23 MARTHA gente las. a v |00:00:0700:20:45
— . MARTHA: Que ves en las| . .. e
3 |00:22:22| 00:22:31 portadas. .queras | 00:00:09)00:20:54
= o REVISTAS PARA ==
3 [04:49:23] 01:49:32 | o i\ TS PANED 20, 00:00:09
e S Yo veo en las noches B o
6 |00:19:42| 00:19:49 LAURA REYES ods fos comears [00:00:07 00:21:01
COMERCIAL SIN COMERCIAL SIN
o . HAMBRE PANEO DE | HAMBRE "Ahora puedes | .. o
H |01:24:22) 01:24:27 | Llriioc CaiaDE | comer lo que guieras | 00:00:05/00:21:06
SIN HAMBRE con SIN HAMBRE"
" c».c. |COMERCIAL CHAVA TOP| AUDIO: "TERMO FAT | .. —
D |01:54:50 01:54:54 | ""VepDE. .3 CHAVAS |REDUCTOR...en forma". | 00:00704100:21:10
COMERCIAL CHAVA CON e —————
D |01:54:35| 01:54:39 | BIKINI NEGRO EN | AUPIO: "Sin ejercicio, |45.5.04|00:21:14
sin dieta, sin esfuerzo
ESPEJO
COMERCIAL FAT AWAY -
G |01:52:38| 01:52:44 | CHAVA CAMINA... ["VPIO: "Las ventajas del 4. 44.06 00:21:20
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PAR-

K
C| TCIN | TCOUT VIDEO AUDIO TOTAL
T CIAL
.90: .20: Es una muy mala e .
6 |00:20:21| 00:20:33 LAURA REYES informacion...que sale 00:00:12|00:21:32
- S Yo no culparia a la i — S
1 |00:44:50| 00:45:09 AURORA VALLE tv...estupidez enorme 00:00:19|00:21:51
COMERCIAL FAT AWAY | COMERCIAL FAT AWAY
H |01:25:49| 01:26:15 INICIO...CHAVA EN NUEVA TECNOLOGIA... |00:00:26|00:22:17
MOTO UN NUEVO CUERPO
e ) o Cuando juntamos T, e
2 |00:05:19| 00:05:29 ALFREDO ZUNIGA estos...més asociamos 00:00:10|00:22:27
.0c- .0c- ZUNIGA: Y que es bien — —
2 100:05:29| 00:05:39 importante.. felicidad 00:00:10|00:22:37
o —— ZUNIGA: Entonces... o —
2 100:05:40| 00:05:59 cuastiones emiocionales 00:00:19|00:22:56
A i REVISTAS CON e
6 |01:41:42| 01:43:57 MODELOS TEASER 00:00:19
Py R ‘e Y psicologicas - e
2 |00:05:58| 00:06:08 ALFREDO ZUNIGA con;..presiones sociales 00:00:10|00:23:06
v o e IatO% | INICIO... MUJER TAPA
H |02:13:53| 02:14:10 HARIA.CON LA‘tI.iJZ SU BOCA CON LA 00:00:17|00:23:23
2 SABANA
PRENDIDA
g e Para que yo cayera en S ey
3 |00:07:15| 00:07:26 MARTHA ___lticen bien:con todo 00:00:11|00:23:34
R s Por todos lados estamos| .. .. —
7 |01:35:40| 01:35:50 MONICA NOGUERA vishda... ickabolicmn oo 00:00:10|00:23:44
G i MONICA: Asi pero las | . —
7 |01:35:50| 01:35:57 actie.  iaealtacisn 00:00:07|00:23:51
EDECANES DESDE QUE
1 100:20:13| 00:20:20 ESTAN A CUADRO... 00:00:07
ANTES QUE SALUDEN
SR o z La modelo que es SR i
3 |00:54:02| 00:54:14 | HECTOR TERRONES mrindsla. .. diarb tortas 00:00:12|00:24:03
S TERRONES: Entonces —— o
3 |00:54:19| 00:54:29 AT - e e 00:00:10/00:24:13
— —— PASARELA 2 MODELOS —
7 |00:02:27| 00:02:30 EN ROPA INT. 00:00:03
= .1n.14 |PASARELA MODELO CON =
7 |00:18:11| 00:18:14 FALDA 00:00:03
94- 24- PASARELA MODELO o
7 |100:24:10| 00:24:14 RUBIA CON FALDA 00:00:04
— — . Los mejores...cheque en| . . —
3 |00:53:22| 00:53:29 HECTOR TERRONES Yodo esto 00:00:07|00:24:20
T e Mucha culpa...esos — —
1 (00:38:13| 00:38:24 AURORA VALLE problemas, las pastillas 00:00:11|00:24:31
ieEs .Ec. - Yo prefiero sacar AN, -
3 {00:55:32| 00:55:39 HECTOR TERRONES modelos...de peso 00:00:07|00:24:38
A qE. El peso ideal de la mujer] . ... .
2 101:14:49| 01:15:00 ARACELI AIZPURU de...est4 gorda 00:00:11|00:24:49
MARTHA CRISTIANA:
7 |01:31:25| 01:31:35 Hay chavas aqui en |00:00:10|00:24:59

nuestro...ese sentido
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K
c| TcIN | Tc ouT VIDEO AUDIO PAR- | roTAL
T CIAL
D FOTO 4 MODELOS
K |00:00:01| 00:00:06 ANOREXICAS 00:00:05
T MAQUILLAJE Y PISCINA
D FOTO 5 MODELOS
K |00:00:10| 00:00:15 ANOREXICﬁS VENDAS Y 00:00:05
T GUERA
i g Ahorita estd como conell . S
7 |01:32:48| 01:33:04 | MARTHA CRISTIANA réllo:. astérverformas 00:00:16|00:25:15
10+ o Ellas juran que o e
6 (00:10:24| 00:10:33 LAURA REYES con...bajar de peso 00:00:09|00:25:24
. _— LAURA REYES: Entonces| . e
6 |00:10:40| 00:10:49 ellas...un nutriblogo 00:00:09|00:25:33
01:29:09| 01:29:18 |MODELOS EN PASARELA 00:00:09
.36: .36 El prototipo, el estandar| . .. -
3 100:36:32| 00:36:39 MARTHA siempre...alta 00:00:07|00:25:40
i - MARTHA: Siempre si -
3 |00:36:41 | 00:36:49 influye...modelos gordas 00:00:08
— e ALINKA: La moda si —
6 [01:03:26| 01:03:32 iétarmina el...a_pariencigoo'm'oﬁ
o o ALINKA: Que es o
6 101:03:36| 01:03:39 necesario...socialmente 00:00:03
=y o POSTER CHAVA C/DOS .00- .o5E.
“_1_ 01:42:20| 01:42:23 D_l_‘."_»gglOS DEF}Q&A!NT 00:00:03 DO._25.43
== e POSTER CHAVA CON oy LR
1 (01:42:02| 01:42:05 FAJA EN CINTURA 00:00:03|00:25:46
A o~ POSTER CHAVA EN A —
1 (01:41:00| 01:41:03 ROPA INT. ROSA 00:00:03|00:25:49
- A POSTER CHAVA CON S i
1 |{01:41:43| 01:41:51 WONDERBRA 00:00:08|00:25:57
e e Entonces si tiene .00- g
6 |01:03:39| 01:03:50 ALINKA RIOS il il 00:00:11|00:26:08
98- 98- Si influyé creo que con = =
6 |00:28:17| 00:2B:32 GABY eso...modelo a sequir 00:00:15|00:26:23
AL e Yo no le digo a la P _—
3 |01:04:03| 01:04:16 HECTOR TERRONES gente...esta cuidada 00:00:13|00:26:36
— S KARLA: La gente que a—— s
3(01:23:27| 01:23:38 crea ropa...delgadas 00:00:11|00:26:47
E7. BT, BLUSA MORADA o
3 |01:57:43| 01:57:49 S/MANGAS 00:00:06
01:58:46| 01:58:51 | OMBLIGUERA NEGRA 00:00:05
. gy Y la sociedad lo e e
01:23:40| 01:23:49 KARLA ARELLANO acepta..delgada 00:00:09|00:26:56
-31: .31- Estan excluyendo a R SHi
6 {00:31:15| 00:31:26 GABY la...le queda 00:00:11|00:27:07
e, e, AMPARO: Me cuesta . .
2 |01:55:12| 01:55:15 Hiichisimn.. Hartas 00:00:03|00:27:10
2= P AMPARO: Eso va e i
2 |01:55:19| 01:55:36 agrandando el...de ropa 00:00:17|00:27:27
. R AMPARO: Aqui si se .00: 127:
2 |01:57:00| 01:57:05 piiede tno. monshio 00:00:05|00:27:32
.59: .59: BLUSA NEGRA -
3 |01:59:17| 01:59:23 S/MANGAS 00:00:06
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K
'C| TCIN | TC OUT VIDEO AUDIO PAR- | roTaL
z CIAL
3 |01:58:33| 01:58:38 | PANTALON ¥ SUETER 00:00:05
3 [01:58:52| 01:58:57 |BLUSA ROSA S/MANGAS 00:00:05
o "eo.-- | TRAJE DE MEZCLILLA Y o
3 {01:59:12| 01:59:21 S MANIOUIES 00:00:09
—— o Por entrar a una g S
2 |01:57:05/ 01:57:15 AMPARO ooy enirar 8 una  00:00:10{00:27:42
s o TERRONES: Si yo LR e
3 |01:07:19/ 01:07:56 COnTRONES: S Y0 - |00:00:37|00:28:19
. | MODELO FLACA CON —
7 |00:48:25| 00:48:29 | MODELO FLACA CC 00:00:04
—= — MODELO NEGRA Y e
7 |00:04:15| 00:04:24 | EOELS BESMAT 00:00:09
= - | MODELO EN PASARELA Ry
7| 01:02:30) on:02:35 | DOEELY R AT 00:00:05
e |3 MODELOS CON ROPA —
7 [ox:0mi2 | oponmy |2 IEREEE O Ao 00:00:06
. | MODELO NEGRA CON —
7 {00:39:11/ 00:39:16 e 00:00:05
o . __|MODELO Y MONICA CON -
7 [01:16:52| 01:16:56 [MODCLD Y MORICA S 00:00:04
Y T MODELOS EN ROPA —
7 |00:14:58| 00:15:02 | MODELOS EN ROF 00:00:04
3 |01:08:27| 01:08:37 | HECTOR TERRONES 0 36°B, una 00:00:10/00:28:29
ks DT cintura...qorda s PR
e i PAOLA: Los disenadores| .. ... s
1 |00:23:01] 00:23:11 OLA: Los disefadores 50 00:10|00:28:39
7 |00:25:25/ 00:25:30 ”ODE"OCEEEN FALDA 00:00:05
— . IMODELOS CON VESTIDO —
7 |01:14:08| 01:14:13 SO 00:00:05
R g Y es lo que trae T s
1 [00:23:11| 00:23:27 |  PAOLA ALMANZA coneian ol |00:00:16|00:28:55
v COMERCIAL BONAFONT |COMERCIAL BONAFONT
H [02:02:53| 02:03:00 | INICIO...CHAVA LE DA | INICIO... ™3 botellas de | 00:00:07 | 00:29:02
2 VESTIDO A OTRA BONAFONT"
.10+ S A mi si no me gusta . iy
3 |01:10:44 01:10:53 | HECTOR TERRONES o e e 9ust2 |00:00:09|00:29:11
. — MARTHA: Las que salen e -
3 |00:23:03| 00:23:06 Tk Lee gue 00:00:03|00:29:14
== Py MARTHA: Yo pensaba i O
3 |00:23:08| 00:23:10 Soe cans ercs . |00:00:02|00:29:16
e e REVISTA PAULA —
i 100:31:57| 00:32:02 sliakiny 00:00:05
e " Lo tenian todo no...ellas| .. ... -
3 100:23:12 00:23:23 MARTHA " Joo D 00:00:11|00:29:27
.93- 93 MARTHA: Pensé que Fiey s
3 |00:23:25| 00:23:30 e e |00:00:0500:29:32
— T MARTHA: Es algo muy .00+ .2g-
3 [00:23:31| 00:23:39 oo porsonne |00:00:08|00:29:40
== .o | REVISTA NUTRIBELLA —
i |00:16:47| 00:16:50 sl 00:00:03
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K PAR-
'C| TCIN | TCOUT VIDEO AUDIO TOTAL
T CIAL
. . o REVISTA TODO in
i |00:18:38| 00:18:41 NATURAL PORTADA 00:00:03
. . " ~1.20 | REVISTA MARIE CLAIRE S
i 100:31:34| 00:31:38 PORTADA 00:00:04
S— P REVISTA VANIDADES T
i {00:29:34| 00:29:37 PORTADA 00:00:03
OG- 6 Se pone el prototipo de = o
6 |01:05:53] 01:06:01 ALINKA RIOS la...delgadas 00:00:08|00:29:48
6 |00:32:16| 00:32:23 GABY Pense q”;eﬂjifa es---12 100:00:07|00:29:55
g —_— Si tu te pones a ver en — —
3 |01:25:18| 01:25:26 KARLA ARELLANO la tv...a sus pies 00:00:08|00:30:03
=7 ..~ |COMERCIAL TERMO FAT| CONDUCTORA: Crees e ==
D |01:55:57| 01:56:00 REDUCTOR aue adn gorda...falso 00:00:03|00:30:06
.9E. S96- Si estoy delgada A .
3 101:25:46| 01:26:00 KARLA ARELLANO voy...alimentacién 00:00:14|00:30:20
— S " e Por otro lado...estas SrNY —
. 2 |100:23:21| 00:23:43 ALFREDO ZUNIGA enferinedades 00:00:22|00:30:42
COMERCIAL RQCHE COMERCIAL RQCHE
= co.-. |DESDE INICIO...ULTIMA|DESDE INICIO...ULTIMA| __ .
D |01:59:15| 01:59:29 TUMBA ANTES DE TUMBA ANTES DE 00:00:14|00:30:56
GRAFICO GRAFICO
BACK (B6) LAS
00:00:00| 00:00:10 ANOREXIA ES LA 00:00:10|00:31:06
ENFERMEDAD...FUENTE
e o BACK ¢REQUIERES A R
00:00:00| 00:00:06 AYUDA? 00:00:06|00:31:12
o I BACK EATING ; — —
00:00:00| 00:00:06 DISORDERS... TEL CD4 TRK 2 (0:11-...... ) |00:00:06(00:31:18
S o BACK CLINICA o an.
00:00:00| 00:00:06 JUVAT.. TEL 00:00:06|00:31:24
i i BACK HOSPITAL — R
00:00:00| 00:00:06 NACIONAL... TEL 00:00:06|00:31:30
00:00:00| 00:00:45 CREDITOS 00:00:45|00:32:15
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RUTA CRITICA.

DIA 1: 10 de febrero de 2002. _
SONDEO A MUJERES EN CENTRO DE LOYOACAN )
GRABACION DE DIVERSAS IMAGENES DE MUJERES EN COYOACAN

DIA 2: 12 de marzo de 2002.
ENTREVISTA ALFREDO ZUNIGA, PSIQUIATRA ESPECIALISTA EN TRASTORNOS
ALIMENTICIOS, DIRECTOR DE EATING DISORDERS MEXICO

DIA 3: 14 de marzo de 2002.

ENTREVISTA ARACELI AIZPURU, PSICOLOGA ESPECIALISTA EN TRASTORNOS
ALIMENTICIOS, DIRECTORA DE LA CLINICA JUVAT

ENTREVISTA AMPARO, TESTIMONIO DE PACIENTE BULIMICA

DIA 4: 22 de marzo de 2002.
ENTREVISTA MARTHA, TESTIMONIO DE PACIENTE ANOREXICA

DIA 5: 26 de marzo de 2002.
GRABACION DE MUJERES EN TRAJE DE BANO

DIA 6: 1 de abril de 2002.
ENTREVISTA HECTOR TERRONES, DISENADOR

DIA 7: 10 de abril de 2002. )

ENTREVISTA CARLA ARELLANO, NUTRIOLOGA ESPECIALISTA EN TRASTORNOS
ALIMENTICIOS, EATING DISORDERS MEXICO

GRABACION EN CASA DE LOS ESPEJOS

DIA 8: 18 de abril de 2002. )
ENTREVISTA AURORA VALLE, CONDUCTORA DE TELEVISION AZTECA

DIA 9: 1 de mayo de 2002.
ENTREVISTA ALINKA RIOS, PSICOTERAPEUTA ESPECIALISTA EN TRASTORNOS
ALIMENTICIOS, CLINICA JUVAT

DIA 10: 6 de mayo de 2002.

GRABACION DE ANUNCIOS DE CLINICAS PARA BAJAR DE PESO

GRABACION DE MUJERES QUE COMEN EN PLAZA DE CARREFOUR

GRABACION DE MUJER SE PESA EN BASCULA

GRABACION DE REVISTAS EN PUESTOS DE PERIODICOS ;
GRABACION DE POSTERS DE MUJERES CON FAJAS Y ROPA INTERIOR GRABACION DE
APARADORES DE ROPA

DIA 11: 12 de mayo de 2002.
GRABACION DE PILAR EN HOSPITAL
GRABACION DE PILAR REPRESENTANDO MUJER CON TRASTORNOS ALIMENTICIOS
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DIA 12: 13 de mayo de 2002.
GRABACION EN GIMNASIO DE MUJERES HACIENDO AEROBICS, STEP Y JAZZ
GRABACION DE MUJERES EN FERIA DEL VESTIDO

DIA 13: 18 de mayo de 2002.
SONDEO NINAS DE SECUNDARIA
GRABACION DE NINAS DE SECUNDARIA Y MUJERES

DIA 14: 4 de junio de 2002.
ENTREVISTA LAURA REYES, MODELO

DIA 15: 13 de junio de 2002. )
ENTREVISTA NICOL, TESTIMONIO DE PACIENTE ANOREXICA
ENTREVISTA GABY, TESTIMONIO DE PACIENTE BULIMICA

DIA 16: 27 de junio de 2002. )
GRABACION DE PRODUCTOS LIGHT Y REVISTAS EN TALLER DE TELEVISION ENEP
ARAGON )

GRABACION DE CHAVAS EN ENEP ARAGON

DIA 17: B de octubre de 2002.
GRABACION DE DESFILE DE MODAS

DIA 18: 9 de octubre de 2002.

GRABACION DE DESFILE DE MODAS

ENTREVISTA MONICA NOGUERA, CONDUCTORA DE TELEVISA
ENTREVISTA MARTHA CRISTIANA, MODELO Y ACTRIZ

DIA 19: 14 de septiembre de 2003. _
GRABACION DE SANDRA QUE REPRESENTA MUJER ANOREXICA

DIA 20: 2 de septiembre de 2003.
GRABACION DE CLAUDIA QUE REPRESENTA MUJER BULIMICA

DIA 21: 11 de septiembre de 2003.

GRABACIQN DE MODELOS EN REVISTAS
GRABACION DE PRODUCTOS LIGHT Y REVISTAS
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PRESUPUESTO

CONCEPTO PRECIO
Cémara de video 8 mm $ 6,200.00
Microfono unilateral $ 280.00
Tripié de aluminio $ 350.00
Accesorios para camara $ 130.00
Iluminacion $ 260.00
Cassettes de 8 mm (8) $ 320.00
Cassettes VHS (40) $ 550.00
Copias de videos VHS (2) $ 100.00
CD'S (musica y Pc.) $ 460.00
Transporte y combustible $ 950.00
Diskettes $ 60.00
Impresora $ 940.00
Cartuchos de Tinta (impresora) $ 780.00
Renta de internet $ 140.00
Libros, revistas y periddicos $ 280.00
Articulos de papeleria (varios) $ 170.00
Copias $ 320.00
Articulos de utileria $ 438.00
Comidas $ 210.00
TOTAL $ 12,968.00
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A MANERA DE CONCLUSION.

Sin duda alguna la formacién académica que me ha brindado la
Universidad Nacional Autonoma de México a lo largo de estos afios ha
sido excelente.

Cuando terminé la carrera pensé en el seminario de titulacion como
una buena opcién, ya que aparte de obtener mi titulo profesional
también podria aplicar y actualizar mis conocimientos, y no me
equivoqué, puesto que aprendi mucho y logré poner mis conocimientos
en practica.

Realizar un reportaje televisivo sin un equipo de gente que apoye es
muy dificil. Tener que entrevistar a una persona mientras la grabas,
ajustar la camara para obtener el encuadre deseado, pensar si la
iluminacion esta bien colocada y estar al tanto de lo que el entrevistado
dice para seguir cuestionandolo, es algo muy complicado.

Para llegar a mi objetivo atravesé por una infinidad de imprevistos
que jamas imaginé, los cuales tuve que afrontar y resolver en su
momento, ya que fueron desde lo mas simple hasta algo mas
complicado, como la vez que un policia queria quitarme la cdmara por
grabar en la via publica, sélo porque estaba cerca de un banco o la
ocasion en gue una persona me canceld la entrevista mas de dos veces
para luego no aceptarla, argumentando estar cansada; contratiempos
que afortunadamente resolvi uno tras otro. Pero el estar involucrada y
apasionada en la realizacién del reportaje si que lo vale y agradezco que
estos contratiempos se hayan presentado, puesto que sin ellos esta
experiencia no seria tan enriquecedora.

Producir un reportaje televisivo, participar en cada una de las etapas
de éste, tener la oportunidad de obtener mi titulo profesional y lograr
como resultado final un trabajo que visualicé desde un principio me deja
un gran sabor de boca y orgullosamente satisfecha; aunque sé que
cometi varios errores, pero con la practica y dedicacion que tenga estos
iran corrigiéndose.

Por mi parte estoy muy satisfecha con mi trabajo, aunque sé que

habrd personas a las que no les guste, pero también es valido tener
opiniones y criticas diversas, siempre y cuando sean constructivas.
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Por ultimo, me gustaria exhortar a los profesores designados a
impartir los moédulos del seminario y a los sinodales a que se
mantengan comunicados para unificar criterios y no se contradigan
entre ellos mismos, ya que muchas veces causan confusion a los
alumnos en relacion a los parametros que deben seguirse para la
realizacion del reportaje televisivo. También es cierto que en el
seminario se aprenden muchas cosas que incluso no se ven a detalle
en los cuatro afos de carrera y que son de gran importancia.

Pienso que el seminario de titulacion es una opcion muy
recomendable para obtener el titulo profesional, ya que se aprende
mucho y se logran actualizar los conocimientos adquiridos a lo largo
de la carrera.



ANEXQOS



A. EL TRATAMIENTO.*

El tratamiento que conviene seguir para una persona que presenta un
trastorno alimenticio debe ser multidisciplinario, o sea, se tienen que
tratar todas las areas que se vean afectadas.

El area mas importante y eje del tratamiento es la psicolégica, debido
a que en estos trastornos una de las partes mas afectada es la
emocional y para tratarla se requiere de psicoterapia individual y de
grupo. La familia es una herramienta muy importante para ayudar a que
las personas con trastornos alimenticios mejoren, por esta razdn, se
debe de involucrar también a la familia en las terapias.

En el tratamiento que se le da al paciente también debe estar incluida
la asesoria nutricional, con el fin de ayudar al paciente a recuperar sus
habitos normales de alimentacién y para que él mismo conozca cuales
son sus necesidades corporales, aprenda a comer sin miedo, y pueda
darle a su cuerpo los nutrimentos que realmente requiere.

El cuidado médico en los trastornos alimenticios es muy importante,
con frecuencia se requiere la intervencion de médicos internistas,
ginecodlogos, endocrinélogos, odontélogos, entre otros.

A menudo es de mucha utilidad el manejo de antidepresivos,
medicamentos para la ansiedad y para conciliar el suefio, por supuesto
que la prescripciéon de estos medicamentos varia segun los sintomas de
la persona.

La salud es definida por la OMS (Organizacion Mundial de la Salud)
como un equilibrio biopsicosocial y solamente en la medida en que se
trabajen estas tres dreas en conjunto, -el drea bioldgica que es el drea
fisica y médica, el drea psicoldgica que son las cuestiones emocionales y
el area social que son las relaciones interpersonales-, se logrard un
equilibrio en la persona afectada y so6lo asi podra reintegrarse a una vida
sana.

Aungue en México todavia no se considera a los trastornos
alimenticios como un problema de salud puablica propiamente dicho,
como en Espafia o Argentina donde se toman medidas mas drasticas, es
importante hacer prevencion para evitar que los trastornos alimenticios
sigan en aumento, y prevencién implica hacer conscientes a las

*! Zufiga, Alfredo, psiquiatra especialista en trastornos alimenticios, Dir. Eating Disorders México, entrevista
personal, 12 de marzo de 2002
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personas, informarlas y educarlas. Desgraciadamente en México la
sociedad no tiene un panorama concreto de lo que son los trastornos
alimenticios, las marieras de tratarlos y el dafio que causan.

Es

importante empezar a prevenir el desarrollo de la bulimia y la

anorexia nerviosa para evitar que la gente siga destruyendo su cuerpo y
su mente por estas enfermedades.

La

B. A MANERA DE PREVENCION.*:

prevenciéon es cualquier intento para cambiar las circunstancias

que promueven, inician, sostienen o intensifican problemas como los
trastornos de alimentacion.

1

Los trastornos de la alimentacion son problemas serios y
complejos. Necesitamos tener cuidado y evitar el pensar que son
simples: “la anorexia NO es Gnicamente para llamar la atencion” o
“la bulimia NO es sélo una adiccién a la comida”. Los trastornos de
la alimentacion se derivan de una serie de factores familiares,
fisicos, emocionales, sociales y culturales, todos estos son
importantes de abordar para lograr un tratamiento y prevencién
efectiva.

. Los trastornos de la alimentacién no son Unicamente “problemas

de mujeres” o “algo de nifas”. Los hombres que se preocupan por
su figura y peso también pueden llegar a desarrollar un trastorno
alimenticio, asi como practicas de control de peso dafiinas y
peligrosas como el uso de esteroides.

. Los programas de prevencion efectivos deben enfocarse también

en:

+ La obsesion cultural con la delgadez.

e Los roles de hombres y mujeres en nuestra sociedad.

e El desarrollo de |la autoestima y auto respeto de las personas
en diferentes dreas (escuelas, trabajos, servicios
comunitarios, pasatiempos) que trascienden la apariencia
fisica.

En tanto sea posible se debe dar informacion sobre los trastornos
alimenticios, en escuelas, centros de salud, organizaciones de la
comunidad, centros deportivos y sobre todo a los padres de
familia, incluyendo oportunidades para que las personas se

a2

www eatingdisordersmexico.com.mx
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expresen y hablen confidencialmente con un profesional del area
de trastornos alimenticios.

. La idea de que una dieta, un peso o tamafo corporal especifico
automaticamente llevaran a la felicidad es falsa.

. Es totalmente falso que la delgadez y la pérdida de peso son
maravillosos, mientras que la gordura y el subir de peso son
horribles o indican flojera o falta de valor. El peso de una persona
no tiene nada que ver con su personalidad, caracter o valor como
ser humano.

. No se debe satanizar a los alimentos, es decir, no hay comida
buena o mala, todos necesitamos comer una variedad equilibrada
de alimentos.

. Ser un espectador critico de los medios de comunicacion y de sus
mensajes a cerca de la imagen corporal y la autoestima.
Responder con indiferencia a los mensajes que promueven la
delgadez sin importar las consecuencias.

. Si se cree que alguien tiene un trastorno de la alimentacion, se le
debe apoyar expresandole preocupacién de manera directa y
carifosa. Es importante alentarla(o) a buscar ayuda profesional
especializada.
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