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Resumen 
 
Es interesante analizar mediante una metodología 
descriptiva-transversal, ya que se ha estudiado en un 
solo momento y lugar los aspectos cognitivos y los 
hábitos de conducta alimentaria, empleando un 
enfoque mixto que sustente lo cualitativo con las 
características de dichos aspectos y lo cuantitativo 
con la incidencia con que se realizan, ha dado como 
resultado que los estudiantes tienen motivación para 
bajar de peso, relacionan  su condición física con los 
hábitos de salud que ejercen para su cuidado 
personal, sin mostrar grados significativos de 
depresión, presentando adecuada autoestima y baja 
insatisfacción con su imagen corporal, se emplea la 
información obtenida para identificar cual es la 
terapia Psicológica más eficaz para lograr que sigan 
estando sanos, felices y  satisfechos con su cambio de 
condición física sin generar repercusiones en su 
persona. 
 
Hábitos alimenticios, Obesidad, Cogniciones 

Abstract 
 
It is interesting to analyze through a transversal-
descriptive methodology, because the Cognitive facts 
and eating habits have been studied in only one 
moment and place, using a mixed approach that 
supports what is the quality with the features of these 
facts and what is  known as quantity with the rate of 
incidence are done with, it has given results like 
students  are pushed to lose weight, the match their 
physical condition with their health habits that they 
make in their daily personal care , not showing 
relevant depression rates, having a good self- esteem 
level and a low level of satisfaction about their own 
body perception, the information gotten from this 
research is used to identify which is the most useful 
psychological therapy to achieve they keep being 
healthy happy and satisfied about their physical 
condition change with no bad effects  in their daily 
lives. 
 
Eating habits, Obessity, Cognition 
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Introducción 
 
El interés de la Universidad Hipócrates hacia la 
población universitaria que está sujeta a una serie 
de cambios fisiológicos, típicos de la juventud, a 
los cuales se añaden cambios sociológicos y 
culturales, debido a que.  
 
 Llevar a cabo sus estudios profesionales 
los traslada al abandono del hogar familiar en 
algunas ocasiones, en otros casos el cambio de 
actividades en la rutina diaria por la cantidad de 
trabajo escolar, se ha identificado que esto tiene 
una repercusión directa sobre los hábitos 
alimenticios, que alteran la calidad de vida y 
afecta áreas de tipo personal, social, económico, 
educativo, ambiental, así como el bienestar físico 
y psicológico.  
 
 Algunos factores psicológicos influyen 
en los estudiantes y recaen en sus conductas 
alimentarias dando por resultado que padezcan 
obesidad. La obesidad se considera multifactorial: 
factores genéticos, metabólicos y conductuales 
son los más determinantes.(Casado, M. I., 
Camuñas, N., Navlet, R., Sánchez, B., y Vidal, J., 
1997). 
 
 Siendo así el análisis de aspectos 
cognitivos que identificaremos como 
racionalizaciones, las cuales se entienden como el 
motivo o razón que tienen los estudiantes para 
mantener un estado de obesidad o bien para 
propiciar un cambio significativo en la reducción 
de peso. La obesidad se define como una 
acumulación anormal o excesiva de grasa que 
puede ser perjudicial para la salud.  
 
 El índice de masa corporal (IMC) es un 
indicador simple de la relación entre el peso y la 
talla que se utiliza frecuentemente para identificar 
el sobrepeso y la obesidad en los adultos. La 
definición de la OMS es la siguiente: Un IMC 
igual o superior a 30 determina obesidad.(OMS, 
2015). 

 Se identifica falta de información adecuada 
sobre las conductas alimentarias relacionadas con,  
cómo se debe comer, así como sobre qué es 
adecuado comer, las ideas que los estudiantes tienen 
relacionadas con el peso, las dietas, los prejuicios y 
estereotipos de moda los pueden llevar a fluctuar su 
peso de forma inadecuada poniendo en riesgo su 
salud. Interesa que los estudiantes realicen 
modificaciones en los hábitos alimenticios para 
lograr un bienestar propio y que al  realizar cambios 
en aspectos cognitivos y conductuales estos influyan 
en su estilo de vida y se vea reflejado en su 
desempeño  como estudiantes y presenten menos 
riesgos de desarrollar enfermedades asociadas a la 
obesidad. 

-  
- Metodología a desarrollar 

 
Investigación de tipo Descriptivo trasversal, ya que 
se ha estudiado en un solo momento y lugar al 
analizar aspectos cognitivos considerados como el 
proceso de explicación racional que las personas dan 
a un comportamiento o sentimiento asociados a la 
condición de peso; y hábitos de conducta alimentaria 
identificada como un patrón  que una persona sigue a 
diario, incluyendo preferencias alimentarias, 
cantidades, tiempos e influencia familiar y culturar 
en estudiantes de licenciatura que presentan un IMC 
de Obesidad.  
 
 El enfoque es mixto, empleando el aspecto 
cualitativo para favorecer la descripción de las 
características de forma analítica; correspondiendo al 
aspecto cuantitativo que consisten en la expresión 
gráfica de los factores numéricos como resultados 
obtenidos en las pruebas Psicométricas aplicadas. Se 
seleccionó la población al azar, de 184 alumnos 
participantes para el estudio, solo 43 cubrieron la 
condición de IMC de Obesidad, quedando en la 
muestra 21 estudiantes que accedieron a continuar en 
el proceso de Investigación, siendo 13 Hombres y 8 
mujeres, con edad mínima de 18 y máxima de 23. 
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En el primer paso del procedimiento se 

solicitó el apoyo en el área de nutrición para 
recabar medidas específicas de los estudiantes 
como talla, peso, edad y  así obtener el IMC. En 
el área de Químico Biólogo Parasitólogo les 
tomaron muestras sanguíneas para identificar 
condiciones bioquímicas que pudieran tener 
alteración y repercutir en la salud del estudiante. 
Se llevó a cabo la aplicación de una batería 
psicológica de aplicación grupal que incluye 
instrumentos a) El Cuestionario de sobre ingesta 
alimentaria (OQ) que mide hábitos, pensamientos 
y actitudes clave relacionadas con la obesidad, 
cuenta con 80 reactivos. b)   El Cuestionario de 
Imagen Corporal diseñado para valorar la 
presencia de aspectos actitudinales de  
insatisfacción  con la imagen corporal y 
discriminar entre personas sin problemas, 
personas preocupadas por su imagen corporal y 
personas con trastornos alimentarios, consta de 34 
ítems, emplea una escala tipo likert con 6 
opciones de respuesta. 1=Nunca hasta 6=Siempre.  
 

Se puede obtener una puntuación entre 34 
y 204 puntos. Sus puntuaciones se clasifican en 
cuatro categorías <81 no hay insatisfacción 
corporal; 81-110 leve insatisfacción corporal; 
111-140 moderada insatisfacción corporal; >140 
extrema insatisfacción corporal. c) El 
Cuestionario de Autoestima elaborado por 
Coopersmith: tiene como objetivo conocer el 
nivel de autoestima de los individuos y está 
conformado por 25 proposiciones (ítems) donde 
el sujeto debe responder de manera afirmativa o 
negativa. Se califica otorgando un punto en 
aquellos ítems que están redactados en sentido 
positivo y a los cuales el sujeto responde 
afirmativamente, estos ítems son: 
1,4,5,8,9,14,19,20. Cuando el sujeto contesta 
“no”, en los restantes se le da 1 en la puntuación 

de ese ítem. Al final son sumados estos puntajes 
obteniéndose la puntuación total. El resultado se 
interpreta a partir de una norma de percentiles 
confeccionada para clasificar a los sujetos en 
función de tres niveles:  

 

 
Alto, medio y bajo. d) El Cuestionario de 

Depresión de Beck de 21 ítems que evalúa un amplio 
espectro de síntomas depresivos, se sistematizan 4 
alternativas de respuesta para cada ítem, que evalúan 
la gravedad / intensidad del síntoma y que se 
presentan igualmente ordenadas de menor a mayor 
gravedad. El rango de la puntuación obtenida es de 
0-63 puntos, permite la evaluación de síntomas, su 
objetivo es cuantificar la sintomatología, no 
proporcionar un diagnóstico. Los puntos de corte 
usualmente aceptados para graduar la intensidad / 
severidad son los siguientes: No depresión: 0-9 
puntos, Depresión leve: 10-18 puntos, Depresión 
moderada: 19-29 puntos y Depresión grave: ≥30 

puntos. De acuerdo a los resultados se hace el 
análisis de los aspectos cognitivos y de los hábitos de 
conducta alimentaria. 
 

- Resultados 
-  
- En el OQse obtienen en la mayoría de las áreas un 

alto porcentaje en la puntuación promedio de 
acuerdo a las respuestas de los estudiantes, refiriendo 
en las escalas desubingesta (SUB), sobreingesta 
(SOB), consumo de antojos (ANT), expectativa 
asociada al consumo de alimentos (EXP), 
racionalizaciones (RAC),  la imagen corporal (COR), 
el aislamiento social (AIS) y la afectividad (AFE) un 
grado adecuado que parece no tener gran influencia 
en su estado físico, por lo tanto  es poco relevante su 
significatividad en él análisis. La escala de 
motivación (MOT) es elevada entendiéndola como 
un recurso para favorecer la reducción de peso, los 
hábitos de salud (SAL) están entre el promedio y un 
nivel bajo considerando esto como influencia en el 
cuidado que los estudiantes tienen hacia sí mismos. 
Interpretando la intención de reducir peso al asumir 
la modificación de hábitos y cuidados en su salud 
para evitar enfermedades posteriores. (Tabla 1) 
(Gráfica 1). Cuando la puntuación muy elevada 
MOT se asocia con puntuaciones SUB elevadas  la 
actitud obsesiva puede conducir a los individuos a 
emplear medidas extremas que podrían poner en 
peligro su salud y disminuir el éxito de sus esfuerzos 
a largo plazo.  

-  
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 El 4% de los individuos presentan está 
correspondencia en las puntuaciones. Existe una 
relación entre la escala de MOT y la de SAL que 
puede ser informativa. Puntuaciones elevadas 
MOT y puntuaciones bajas SAL quizá señalen 
algunas áreas evidentes en las cuales es posible 
aplicar un fuerte motivador al individuo para 
lograr el cambio. También puede indicar que al 
individuo se le dificultará perseverar en cuanto a 
sus buenas intenciones. Siendo el 20% de la 
muestra correspondiente a esta relación.Por otro 
lado las puntuaciones elevadas en ambas escalas 
MOT y SAL tengan en el individuo cierta 
facilidad para perseverar en sus intenciones para 
bajar de peso, aunque existe la posibilidad de que 
se deba de tener cuidado en que los esfuerzos no 
se tornen extremos y que de manera paradójica, 
sus metas se vean obstaculizadas por demandas 
físicas o psicológicas inadecuadas.  
 
 El 4% de los individuos presentan esta 
puntuación. Entendiendo que el cambiar los 
hábitos alimenticios y modificar aspectos 
cognitivos debe realizarse con un programa 
adecuado y que se brinde el seguimiento 
pertinente que mantenga al estudiante con una 
salud estable. (Tabla 2 y 2a). Deseleccionó el 
apartado de las racionalizaciones para análisis de 
aspectos cognitivos. Asociando sus respuestas en 
mayor grado al funcionamiento de su cuerpo, esto 
puede tener alguna relación significativa con los 
hábitos de salud. (Gráfica 2). Valor de las 
respuestas (0) Para nada, (1) Un poco, (2) 
Moderado, (3) Muchísimo y (4) Bastantísimo. 
Ítems (2) “peso “demasiado porque otros 

miembros de mi familia pesan demasiado”. (30) 

“peso demasiado por la manera en que funciona 
mi cuerpo”. (32) “peso demasiado porque nadie 

me da ánimo para bajar de peso”. (55) “las 

personas que son parte de mi vida agravan  mis 
problemas de peso”. (57) “mi agitada rutina no 

me permite ponerme a dieta”. (58) “las personas 
importantes en mi vida me animan a comer en 
exceso”.  
 
  

 
 (65) “tengo exceso de peso porque tengo 

baja estatura”.(74) “tengo exceso de peso por 

problemas de salud”. En general se muestra que los 

estudiantes asumen que la obesidad que presentan es 
por inadecuado cuidado a su salud y la forma en que 
su cuerpo funciona. (Tabla 3). 

-  
- Resultados correspondientes al cuestionario de 

Autoestima 
 
Los resultados indicanal 50 % de los estudiantes con 
Alta autoestima, 35% media y 20% baja, 
identificando que el factor asociado de autoestima de 
forma negativa es poco relevante y considerando este 
aspecto como un recurso positivo para que las 
personas sean más seguras al generar un cambio en 
su propia persona a partir de la reducción de peso. 
Brindando un apoyo Psicológico adicional a las 
personas con baja autoestima. (Tabla 4). 

-  
- Resultados correspondientes al cuestionario de 

Depresión de Beck 
-  
- En el 60% de los estudiantes no aparecen síntomas 

de depresión, 35% baja. Identificando poca 
asociación con su estado físico y sin ser relevante en 
este proceso de análisis. Brindar atención 
independiente al 5% con moderada depresión. (Tabla 
5). 

-  
- Resultados del cuestionario de Imagen corporal 
-  
- En el 35% de los estudiantes no hay insatisfacción 

con su imagen corporal, 45% es leve, 10% moderada 
y 10% extrema, en este análisis la insatisfacción está 
asociada a su condición física, y reforzada por sus 
hábitos de salud, pretenden tener un mayor cuidado 
de sí mismos para mejorar su aspecto físico sin 
modificar  los factores cognitivos hacia  un contraste 
de frustración o ansiedad. Es importante dar atención 
específica a los que presentan un nivel moderado y 
extremo. (Tabla 6). 
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Anexos 
 

 
 
Gráfica 1 Resultados del Cuestionario OQ. 
 

  
 
Grafico 2 Escala de Racionalizaciones (Ítems) del OQ. 
 

Escalas/Valores Baja Promedio Elevadas Muy elevadas 
SOB 4% 82% 14% 0% 
SUB 4% 82% 14% 0% 

ANT 5% 86% 9% 0% 

EXP 9% 73% 18% 0% 

RAC 0% 64% 32% 4% 

MOT 0% 18% 50% 32% 

SAL 41% 41% 18% 0% 

COR 40% 60% 0% 0% 

AIS 9% 91% 0% 0% 

AFE 0% 86% 14% 0% 

 
Tabla 1 Resultados del OQ. 
 
 

 
SOB SUB ANT EXP RAC MOT SAL COR AIS AFE 

58 52 54 54 62 62 58 51 51 51 
45 50 52 36 59 64 40 53 49 42 
62 48 62 64 74 68 38 33 48 58 
37 58 44 41 52 75 40 35 46 54 
43 62 38 36 52 76 60 39 46 54 
58 55 54 54 61 72 34 30 57 69 
53 35 48 51 56 62 36 48 43 51 
62 63 50 61 56 65 68 31 48 48 
50 57 52 53 64 64 34 33 49 55 
54 55 46 56 62 56 63 46 58 50 
56 57 58 61 64 72 53 51 49 55 
50 55 44 44 54 74 36 41 51 53 
45 53 46 48 52 58 51 55 52 50 
61 58 67 64 66 64 56 46 57 64 
53 55 50 50 62 68 44 51 35 57 
59 53 50 48 52 79 34 33 52 65 
53 58 46 41 57 70 63 37 53 46 
57 63 48 50 56 69 44 33 57 59 
48 53 52 41 47 60 51 50 42 51 
51 52 55 44 48 59 36 33 40 46 
48 62 50 44 52 59 48 51 46 57 

 
Tabla 2 Resultados de relación entre escalas. 
 

RANGO VALORES 
MUY ELEVADAS ME ≥ 70 

ELEVADAS E ≥ 60 
PROMEDIO PROM 41-59 

BAJAS BAJA ≤ 40 

 
Tabla 2a puntuaciones del OQ. 
 

Ítems/Valor 0 1 2 3 4 
2 35% 25% 25% 15% 0% 

30 10% 25% 40% 20% 5% 
32 55% 30% 10% 5% 0% 
55 35% 35% 5% 10% 15% 
57 60% 5% 15% 10% 10% 
58 85% 10% 5% 0% 0% 
65 65% 10% 5% 5% 15% 
74 65% 20% 5% 10% 0% 

 
Tabla 3 Escala de Racionalizaciones del OQ. 
 
 

ALTA MEDIO BAJA 

50% H 9 M 3 30% H 3 M 
2 20% H1 M3 

 
Tabla 4 Pocos estudiantes presentan baja autoestima. 
 
 

NO HAY LEVE MODERADA AL
TA 

60
% H 9 M 3 35% H 4 M 4 5% H 0 M

 1 0% 

 
Tabla 5 La incidencia de depresión. 
 
 

0%

20%

40%

60%

80%

100%

120%

SOB SUB ANT EXP RAC MOT SAL COR AIS AFE

bajas promedio elevadas muy elevadas

0%

50%

100%

2 30 32 55 57 58 65 74

PARA NADA UN POCO MODERADAMENTE

BASTANTE MUCHÍSIMO
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NO HAY LEVE MODERADA EXTREMA 

35% H6 M1 45% H6 M4 10% H1 M1 10% H0 M2 

 
Tabla 6 La imagen corporal. 
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Conclusiones 
 
En el presente trabajo seanalizan componentes o 
aspectos cognitivos y hábitos alimentarios en los 
estudiantes de licenciatura con obesidad, 
encontrando que los estudiantes asumen su 
obesidad como algo normal y reflejan baja 
incidencia en factores específicos asociados a su 
condición física , las personas en su mayoría se 
identifican como sanas, estables, con posibilidad 
de realizar las actividades cotidianas, satisfechas 
consigo mismas.  
 

En los resultados de la Investigación de 
Sonia Bersh (2006) menciona que la cultura 
actual propone a todos—especialmente a las 
mujeres— un ideal de figura corporal muy esbelta 
que resulta imposible de alcanzar para la mayoría.  

 
Esto crea insatisfacción y culpa, y genera 

estrategias que pretenden reducir el peso y el 
volumen corporales, pero que a veces resultan 
contraproducentes, como las dietas frecuentes y 
mal orientadas y las metas no realistas. 

 
Los resultados de este análisis nos brinda 

la oportunidad de identificar que no todas las 
personas con obesidad responden a esas 
determinantes.  
 

 
 

 
Es oportuno mencionar que el estudio 

puede abordarse desde una línea de investigación 
más concreta que arroje datos significativos al 
aplicar un programa de intervención para reducir 
peso en los estudiantes y controlar las 
modificaciones de los aspectos cognitivos y 
conductuales buscando que mejore el grado de 
satisfacción que tienen de su imagen corporal, con 
la autoestima adecuada y sin presencia de 
depresión para lograr un buen desempeño 
académico y sus hábitos de salud sean 
equilibrados a sus necesidades.  

 
Afirma así Bersh que el tratamiento debe 

ser multidisciplinario e incluir elementos 
educativos, nutricionales, asistencia médica y 
abordaje de los aspectos psicológicos y 
conductuales.Los tratamientos exitosos son 
aquellos en los que se logran cambios 
permanentes en el estilo y calidad de vida siendo 
favorables y previniendo enfermedades futuras. 
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