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Resumen

El proposito del presente estudio fue establecer el nivel de estrés y el desarrollo del trastorno

por atracén del personal de seguridad ciudadana del resguardo militar de Quetzaltenango.

La siguiente investigacion fue realizada con 50 sujetos de sexo masculino gue corresponden a
los elementos de seguridad ciudadana y para ello los instrumentos utilizados fueron la prueba
AE de la (escala G), que mide el nivel de estrés general y una boleta de opinién respecto al

problema alimenticio sobre el trastorno por atracon.

Para esta investigacion se realizo el método de investigacion descriptiva, en la cual se estudio
e interpreto los resultados de la relacion de las dos variables por medio de la correlacion de
Pearson y se encontrd que no es significativa a nivel de 0.03 entre los niveles de estrés y

trastorno por atracon.

Asi mismo a pesar que no existe una correlacion significativa entre las variables, la mayoria de
la poblacion mostré un nivel de estrés y un nivel de trastorno por atracon bajo. Por lo que se
recomienda al personal de seguridad ciudadana que para mantener o mejorar su salud fisica y
mental se exhorta que participen en talleres informativos sobre la prevenciéon de dichas
patologias ademas de reforzar las actividades recreativas y deportivas que el comando les

brinda.



l. INTRODUCCION

El Ejército de Guatemala necesita contar con la mayor informacion respecto al personal que
labora en dicha institucidn, el sujeto debe de poseer excelente salud tanto fisica como mental,

para asi desempefiar su labor de la mejor manera y ser una persona productiva.

La persona esta en constante movimiento al cumplir con ciertas responsabilidades, el ritmo de
trabajo, la inestabilidad econdmica, los problemas laborales y familiares llevan a los
trabajadores a enfrentar situaciones de estrés que afectan significativamente la salud del

individuo.

En la busqueda de compensar el bienestar psicolégico, el sujeto en un determinado momento
estard vulnerable a sufrir un trastorno por atracéon, al cual se le define como el conjunto de
alteraciones de la conducta alimentaria que se caracteriza por la ingesta de grandes cantidades
de comida durante un periodo discreto de tiempo, la mayoria de las personas con trastorno por
atracon usa la comida como un modo de sobrellevar emociones y sentimientos incomodos y

encuentran que el comer es reconfortante y calmante.

En este trabajo se estudio el estrés y como este puede generar un trastorno por atracon, por
lo que se hace mencion de algunas teorias, conceptos, definiciones y categorias que diferentes
autores han propuesto para cada tema y asi poder concluir si ambos conceptos tienen algin

tipo de relacion en la vida del sujeto.

Infante (2005) en el articulo titulado estrés la enfermedad del alma que aparece en la revista de
gerencia.com del mes de enero; define el estrés como un fenémeno que influye negativamente
en el ambiente familiar, laboral y social ademas de los efectos, los riesgos, peligros y
consecuencias de alta gravedad sobre el entorno de vida del individuo. Pero ;de qué forma se
puede reconocer el estrés? es posible que en algin momento las personas olviden las cosas, se
pierda el apetito sexual, preocuparse con facilidad y perder el control de las acciones. El sujeto
llega a experimentar sentimientos de tristeza por cualquier tipo de acontecimiento y

experimenta distintos cambios que provocan nostalgia en el individuo. Llorar sin razéon es otra



forma de experimentar sensaciones que liberan emociones que afectan a las persona; ademas
de los cambios repentinos de trabajo que son mas frecuentes; por lo que dichos cambios

influyen en la seguridad del sujeto.

La distancia que se puede tener con la familia es una razén fundamental para estar bajo niveles
de estrés, afecta particularmente a jovenes que por cuestiones de estudio deben de educarse en
lugares lejanos y no estar cerca de su familia directa. Ademas otro factor son las alteraciones
de suefio que pueden llegar ocurrir ya sea por cuestiones de trabajo o de otra indole de hecho
esta situacion perjudica a las personas ya que se necesita de un descanso después de las
jornadas de trabajo. A veces las personas de alguna forma para liberarse del estrés, llegan a
tener conversaciones consigo mismas como una forma de escape y llegar a sentirse mucho

mas relajadas; ademas es recomendable el ejercicio fisico que equilibra la salud mental.

Barrientos (2012) en su tesis titulada niveles de estrés en colaboradores del area de ferreteria
de una asociacion solidarista de Retalhuleu, indica que dentro del objetivo de la investigacion
fue determinar cuales son los niveles de estrés que manifiestan los colaboradores del area de
ferreteria de una entidad solidaria se contd con una muestra de veintiséis colaboradores, es
decir con el total de la poblacion de la ferreteria del departamento de Retalhuleu. Se utiliz6 el
instrumento el test EAE (Escalas de Apreciacion del Estrés) el cual tiene como finalidad
evaluar las situaciones que generan estrés, la incidencia y la intensidad con que afecta la vida
del sujeto. A la conclusion que se llego es que la ocurrencia y el impetu de las situaciones que
generan estrés son bajas, debido a que los sujetos se encuentran en un nivel de estrés bajo.
Ademas es recomendable abarcar otras areas de la empresa para comprobar que niveles de

estrés manifiestan los demas colaboradores y si este varia 0 no.

Gomez (2013) en el diario el Quezalteco, edicion electronica del 7 de mayo en su columna
estrés es causa de enfermedades, define que los problemas de salud en los quezaltecos son
afectados por varios factores como lo es el aumento de la violencia y el impacto de estrés que
genera en las personas. Las enfermedades que se padecian hace diez afios, en la actualidad
presentan malestares mucho ma&s crénicos como: la diabetes, hipertension, cirrosis,

cardiovasculares y las agresiones externas como las que genera la violencia. Ademas, se



menciona que para el epidemidlogo del Hospital Nacional de Occidente (HNO), Juan
Escalante, otro factor que influye negativamente es el sedentarismo, que afecta a la salud de
manera significativa, por la misma razon es recomendable llevar un ritmo de vida adecuada en

donde se involucre ejercicios fisicos por lo menos 10 minutos diarios.

Sin olvidar que otras causas de enfermedades cronicas se dan por el consumo de alcohol y
tabaco, ademas se debe tomar en cuenta que para prevenir ciertas enfermedades es
recomendable la practica de actividades fisicas y de tener una buena alimentacion. No dejar
atras que para prevenir malestares de tension por las mismas razones de la rutina cotidiana, es
aconsejable que las personas se organicen y tengan el control de sus actos; al igual la mayoria
de las personas que resultan con estrés, es porgue no tienen el control de poderse organizar en

el trabajo o sus estudios y afecte significativamente.

Kababie (2013) en su tesis titulada relacion entre estrés y sus efectos psicolégicos en fiscales
del ministerio publico de delitos contra la vida e integridad de las personas indican que dentro
del objetivo de dicha investigacion fue comprobar la relacion entre estres y sus efectos
psicologicos en los fiscales del ministerio pablico de delitos contra la vida e integridad de las
personas. Se contd con una muestra de 57 fiscales de un total de 115, que conforman la
fiscalia de delitos contra la vida e integridad de las personas del ministerio publico de la
ciudad capital. Se utiliz6 el instrumento escalas de apreciacion de Estrés (EAE), valora el
estrés a partir de los sucesos que lo crean, su incidencia que esta tenga y de como influye en la

persona.

A la conclusion a la que se llego es que se efectuaron los objetivos implantados, y se demostrd
que existe relacion entre el estrés y sus efectos psicoldgicos, tanto cognitivos, emocionales y
conductuales en los fiscales del ministerio pablico de delitos contra la vida e integridad de las
personas. Se recomendd que se incluya un taller de “Manejo de los efectos psicologicos del

estrés” para tomarlo en cuenta sobre el impacto de estrés que este puede generar.

Pérez (2014) en el diario el Quetzalteco en su edicion electronica del 3 de febrero en su

columna problemas causan estrés en poblacion, indica que los factores que principalmente



producen estrés en la personas puede ser la situacién econdmica y social ya que son los
principales causantes de generar esas sensaciones o es decir sintomas que dan estrés. Hay que
tomar en cuenta que las exigencias del trabajo, el desempleo, las tareas multiples y el resto de
las actividades de la vida cotidiana tienden a generar mayor estrés. La fisioterapeuta Ingrid
Pérez, indico que “el estrés es una reaccion natural del cuerpo ante actividades que requieren
mucho esfuerzo psicoldgico. Agrego también que quienes sufren cominmente este problema
son las personas de 20 afios en adelante ya que deben atender multiples tareas, como la

universidad, la familia y el trabajo.”

Ademas Pérez agrego6 que debido a la tensién las personas dejan de comer, no duermen y se
acelera el ritmo cardiaco, esto puede producir al sujeto manifestaciones de taquicardia. Las
personas sufren de dos tipos de estrés el agudo y el cronico, el primero se refiere a un estado
momentaneo Y el segundo se refiere cuando las manifestaciones de estrés se repiten de manera

constante.

Guizado y Vaz (2001) en el articulo titulado aspectos clinicos del trastorno por atracon que
aparece en la revista de la asociacion espafiola vol. 21 de n.77, define que el trastorno
alimenticio por atracdn se menciona sobre la ingesta excesiva de dulces, comida rapida que
llega a incrementar el sobre peso, entre las caracteristicas de un sujeto que padezca de este
tipo de trastorno puede presentar dificultades en el area laboral, social y preocupacion por su
peso corporal. A esta patologia de pérdida de control de impulsos, se le suman los factores que
predisponen a los sujetos al desarrollo de trastornos como lo son: la experiencia que se Vvivid
durante la infancia, la falta de afecto de los padres, comentarios negativos de su figura y la
auto valoracion negativa. Entre los criterios diagnosticos de trastorno por atracon estan la
siguientes; comer mas rapido de lo habitual, comer hasta llegar a sentirse muy lleno, comer
grandes cantidades de comida a pesar de no tener hambre, comer grandes porciones de
alimentos durante el dia sin tener una hora planificada, los atracones son por lo menos dos

veces por semana y durante un periodo de seis meses.

Gempeler (2005) en el articulo titulado trastorno por atracones: ¢entre los trastornos de la

conducta alimenticia y la obesidad? una mirada cognoscitiva comportamental que aparece en



la revista colombiana de psiquiatria vol. 43 no. 2, define que el trastorno por atracon va
acompafiado por una pérdida de control, ademas de tener caracteristicas parecidas a la bulimia
ya que va acompafado de conducta de ingesta compulsiva, pero se diferencia en que el
trastorno por atracén no recurre a vomitos ni a consumir laxantes. Las personas que sufren de
este tipo de trastorno comen de forma continua durante todo el dia de una manera
desordenada, la mayor parte de personas que presentan este tipo trastorno tienen problema con
su peso corporal y entre otro dato importante, no existe diferencia entre sexos. Estudios han
indicado que existe un nivel alto de ansiedad antes de iniciar con los atracones; frente a la
comida, los pacientes con un trastorno por atracon parecen presentar una desinhibicion de
comportamiento mayor que los pacientes con bulimia nerviosa, ya que consumen en

consecuencia una mayor cantidad de comida y mayor contenido graso.

Hourcade (2005) en su articulo titulado hambre después del hambre que aparece en la revista
de comunicacién interactiva mujeres y salud No. 15, define que las personas que comen
compulsivamente son las mujeres, entre ella mencionan que “los atracones es como entrar en
trance”, las personas que sufren de este tipo de trastorno alimenticio se le podria decir que
sufren de cierta adiccidn con respecto a la comida. EI exceso en el consumo de alimentos
resulta de la falta de voluntad o control de impulsos de una persona, que podrian ser también a
consecuencia de experiencias dolorosas o de conflicto. EI comer compulsivamente no tiene
nada que ver con la falta de voluntad y en este caso las mujeres son conscientes de lo
destructiva que es mantener la dicha conducta pero simplemente ellas no pueden dejar de parar
ya que les resulta muy dificil. Estos patrones de conductas es muy posible que pudieron
haberlas aprendido durante la infancia, entre los factores que pueden desencadenar estos
problemas es el rol que desempefia la ama de casa y a esto agregarle el trabajo fuera de casa, el
estrés hace que la comida sea la recompensa y la anestesia para aliviar el dolor y sentimiento
de gratificacion. Al momento de tener hambre se utiliza el alimento como para llenar vacios,
aliviar sufrimientos y emociones o para hacerle frente a situaciones dificiles, uno de los
principales objetivos terapéuticos para lograr un tratamiento de desorden alimentario tiene que
ver con el concepto de autorregulacion: comer a requerimiento y poder diferenciar hambre

fisica del hambre emocional.



Behar (2008) en el articulo titulado trastornos de la conducta alimentaria no especificado,
sindromes parciales y cuadros subclinicos: Una alerta para la atencion primaria que aparece en
la revista médica de Chile Rev. méd. Chile v.136 n.12, define el trastorno de la conducta no
especificado como un grupo de diagndsticos clinicos, ademas que son los cuadros alimentarios
mas comunes que se ameritan su deteccion inmediata y asistencia oportuna. No existen claras
evidencias de los factores que influyen en los trastornos alimentarios, pero llegan a resaltar
condiciones que afecten los habitos alimenticios. El trastorno por comilonas es considerado
como uno de los criterios, en las cuales consiste, en alteraciones de la conducta que son
principales sintomas somaticos y psicoldgicos. El curso y prondstico de los trastornos de la
conducta alimentaria, es dificil generalizar ya que en el trascurso del tiempo pueden ocurrir
cambios considerables en los trastornos como en el que pueden ocurrir mejoria, como
también cambios mortales. EI cambio de habitos alimenticios, o conductas anormales pueden

sufrir deterioro en la salud y generar ansiedad.

Baile (2014) en el articulo titulado trastorno por atracon: reconocido oficialmente como el
nuevo trastorno del comportamiento alimentario que aparece en la revista médica de Chile
Rev. méd. Chile v.142 n.1, define que el trastorno por atracon es reconocida como una de las
tres principales patologias de los trastornos de la conducta alimentaria sumamente relacionada
con el sobre peso, en la década de 1990 ya se le empez6 a denominar como sindrome de sobre
ingesta o trastorno por ingesta compulsiva. Las caracteristicas del trastorno por atracon es un
comportamiento alterado en donde la persona presenta episodios recurrentes de alimentacion
compulsiva. En dichos episodios el sujeto realiza ingestas alimentarias que son, en cantidad y
apetencia, superiores a lo que normalmente una persona deberia de consumir, habitualmente la
persona se encuentra en un estado de pérdida de control. Frecuentemente cuando los sujetos
comen mas rapido de lo habitual hasta sentirse totalmente llenos, o sin tener apetito también
ingieren cantidades grandes de comida, pueden llegar a comer solos por vergiienza a que los
vean y sentimiento de culpa después del atracdn; este trastorno tienes similitudes con la
bulimia por comer compulsivamente pero la diferencia es que esta patologia no recurre a
conductas compensatoria como los vomitos o laxantes como lo es en la bulimia. Ademas el

trastorno por atracon puede estar sumamente relacionado con el sobre peso.



1.1 Estrés

1.1.1 Definicion

Gonzalez (2006) define que el estrés fisico son todas aquellas reacciones fisicas que el cuerpo
experimenta y este tipo de estrés se llega a manifestar con dolores corporales. Este trastorno
llega a afectar al individuo en su rendimiento y como consecuencia afecta el area laboral, con
una productividad inadecuada y falta de satisfaccion en el trabajo. Lo que origina este
trastorno es la falta de equilibrio que pueda existir en el entorno donde se desenvuelva el
sujeto y que estrategias emplea para poder enfrentarlas, para ciertas personas es facil poder
manejar ciertas situaciones de estrés mientras otras no; el estrés se puede ver como un
estimulo, es una sefial externa capaz de provocar una reaccion en la persona y ella poder
tolerar la demanda, ademas la respuesta ante la exigencia de la persona donde ella se tendra
que adaptar. Cuando la persona se encuentra en el momento estresante, esta presenta una

transicion de estado y busca en el ambiente la forma de como dar respuesta a la demanda.

La percepcion es un proceso de como el sujeto asimila e interpreta el entorno y la transicion
entre persona y ambiente, de igual manera de como la persona toma la situacion amenazadora
y a la vez como sera capaz para resolverla. La vulnerabilidad de las personas determinara la
forma de hacer frente a las situaciones estresantes. Es una carga emocional que llega a
inquietar a los sujetos con reacciones fisicas y psicologicas; las respuestas que desencadena el
estrés, hace que el metabolismo trabaje de manera mas rapida y esto hacen que se consuman
las energias y da como resultado que el cuerpo no tendra los recursos disponibles para hacerle

frente en sus actividades diarias y automaticamente la salud empieza a deteriorarse.

Segun Seyle (como se citd en Yanes, 2008) define que el estrés es un estado natural de
adaptacién que surge ante alguna situacion. Ademas estas son exigencias que el cuerpo
demanda y a veces no se tiene los recursos para poder ser capaces de responder a las mismas.
Los sintomas del estrés se presentan eventualmente y en la mayoria de los casos las personas
se acostumbran a ellas y se puede decir que llega al punto que puede empezar afectar la salud.
El estrés involucra respuestas naturales que expresa el cuerpo ante alguna situacién

amenazante y la reaccion que se toma es un estado de alerta y esta misma puede contribuir con



desordenes fisicos y mentales. El problema tal es la sobre carga de emociones y sensaciones
de alerta que perjudican y a la vez genera un desgaste fisico en la persona y esto puede
contraer consecuencias perjudiciales a la salud del sujeto y lo lleva a un estado de

agotamiento.

Al principio cuando las situaciones estresantes son cortas, no representan para la persona un
riesgo para la salud, pero cuando los episodios estresantes se manifiestan de una manera mas
constante produce que el cuerpo se sienta en un estado de alerta que puede influir a crear un
desequilibrio en el cuerpo. Ese continuo estado Unicamente va influir en que exista un
desgaste fisico. Lo que sucede realmente es que el cerebro se pone en guardia para preparar el

cuerpo para defenderse.

1.1.2 Fases del estrés

Segun Fernandez (2010) el estrés no aparece de forma repentina si no que aparece en tres

fases que son las siguientes;

e Fase de alarma: es en el momento en el cual el sujeto se enfrenta con el problema u
obstaculo y este mismo es analizado por el cerebro a la vez envia ordenes hacia el cuerpo
para liberar adrenalina, aumenta la frecuencia cardiaca, la tension arterial, tension de
musculos para que el cuerpo se prepare para el enfrentamiento.

e Fase de resistencia: es cuando el sujeto tiene la capacidad de soportar la fatiga y este
permite mantenerse durante mas tiempo dentro del obstaculo, aunque suelen aparecer
sintomas de cansancio y la persona trata de responder de la mejor manera ante la misma.

e Fase de agotamiento: el nivel de resistencia termina por agotarse, es el nivel de cansancio
que se manifiesta en exceso de trabajo emocional y fisico que afecta significativamente la
salud.

1.1.3 Clasificacion de estreés
Opi (2010) explica que existen tres tipos de respuesta de estrés que pueden padecer las
personas que son las siguientes;
e El estrés fisico: es la respuesta a la agresion que recibe el organismo que dispara

mecanismos bioldgicos, también se debe saber que el estrés fisico puede desencadenar



alguna enfermedad, el organismo lucha para recuperar su equilibrio u homeostasis que
ayude al funcionamiento normal del organismo.

e El estrés mental: este se refiere a comportamientos y emociones dificiles de ver y aceptar.
Suele involucrar otras personas en sus emociones, normalmente con este tipo de estrés se
tiene reacciones de estado de preocupacion y temores, que pasa a estados de ansiedad y de
angustia.

e EIl estrés emocional: puede afectar de la siguiente forma, intimidacion de creencias y
valores, la persona intenta adaptarse a la situacion, se pierde el control, sentimientos de
desprecio y desvalorizacion, no se realizan nuevas expectativas, sentimientos de celos o
de envidia. Y es de mucha importancia saber que los sintomas pueden ser causantes de

factores enddgenos y exdgenos.

1.1.4 Respuestas que se toman ante el estrés.

Brewer (2004) da a conocer que si el estres es fisico o mental se pueden responder de tres
formas que son el resistirse que es luchar contra todo, esto generalmente es porque el estrés es
producido por un agente externo entonces se adopta la resistencia y de actitud defensiva ante
la situacion, ademas es una capacidad fisica que permite realizar un esfuerzo de mayor
intensidad, de manera eficiente durante un cierto tiempo. También como respuesta es evitarlo
que es esconderse y evitar la situacion estresante, lo mas comun es recurrir a los drogas y
alcohol por temor al enfrentamiento. Otra forma de respuesta es enfrentarlo y adaptarse es
decir si no se puede eliminar la situacion estresante lo mas comun es adaptarse y sobre
llevarlo para no perjudicar la salud, el organismo intenta adaptarse al estresor y la activacion

fisioldgica disminuye algo, manteniendo por encima de lo normal.

1.1.5 Causas del estreés

Explica Fernandez (2010) la causa o la razon que puede generar el bournot (estrés laboral)
se entiende como una respuesta ante las situaciones de estrés que se habian almacenado y
repercute a un desgaste laboral, la insatisfaccion del empleo se relaciona con el grado de
bienestar que experimente la persona de acuerdo al desempefio de su trabajo. Las actitudes
determinan la percepcion ante el sujeto de acuerdo a su empleo. La otra razon es el cansancio

psiquico o fatiga profesional donde el trabajador experimenta emociones que sus deseos nunca
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se cumpliran y otro factor causante es la ansiedad que es un sintoma del estrés, al no ser

tratada podria contraer consecuencias para la salud.

Por otra parte Brewer (2004) define que las circunstancias que generan estrés en las personas
es cuando esta percibe cierta amenaza y se encuentra en peligro su bienestar y seguridad.
Ademas que se pueden experimentar cambios en el trascurso de la vida ya sean estos positivos
0 negativos y siempre seran estresantes para el sujeto. La pérdida de control como otro factor
causante es sumamente estresante cuando la persona no tiene el control de su misma situacion.
Para el sujeto al no verse cumplida sus expectativas independientemente como sean realistas o
no, si no son aprobadas por los demas o es decir cuando las personas entran en conflicto con

los valores del sujeto se produce estres.

1.1.6 Sintomas del estrés

Manifiesta Jaffe y Gill (como se citd en Marriner 2009) que el tener una sobre carga de
niveles de estrés por un tiempo puede ocasionar reacciones fisicas y psicoldgicas, para llegar a
experimentar sintomas pueden variar las cantidades de estrés y existen varios factores que
interfieren como es la herencia, enfermedades anteriores, estilo de vida, mecanismos de
resistencia previa. Las personas pueden llegar a experimentar alto agotamiento profesional,
pueden ser adictos al trabajo sin rendir frutos, cansancio, deseos de no presentarse a trabajar,

pueden enfermarse y poseer una personalidad negativa.

Sin embargo Scardulla (2006) menciona que los sintomas mas comunes que experimenta la
persona son: la descarga de adrenalina, reacciones de tension muscular, aceleracion del ritmo
cardiaco, sequedad en la boca, aumenta la presion sanguinea, la actividad hormonal, dilatacion
de las pupilas, acelera la respiracion, ansiedad generalizada que se manifiesta con
preocupacion constante y persistente, con inquietud, tension muscular, cansancio, irritabilidad,

problemas para concentrarse y problemas de suefio.

1.1.7 Efectos del estrés
Llaneza (2009) define que existen elementos internos y externos de la persona que pueden

llegar a alterar de manera directa o indirecta los niveles de tolerancia al estrés y a la vez genera
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la presencia del mismo lo cual genera un desequilibrio en el estado psicoldgico del individuo.
Se puede llegar a sufrir enfermedades cardiovasculares a diferencia de aquellas personas que
tienen niveles bajos de estrés, dichos desequilibrios se pueden agrupar en: efectos psicoldgicos
que son enfermedades psicolégicas que generan agresion, apatia, aburrimientos, tension,
depresiéon y vergiienza. Los efectos conductuales que es todo aquello propenso a sufrir
accidente arranques emocionales, anorexia, bulimia, conducta impulsiva, inquietud, consumo
excesiva de bebidas alcohdlicas, cigarrillos; los efectos cognitivos que se definen como la
incapacidad para tomar decisiones, olvidos frecuentes, y la hipersensibilidad a la critica, que
son los efectos fisioldgicos como: sequedad de boca, reduccion de la salivacion, dificultad
para respirar y el efecto organizacional que quiere decir las dificultades ligadas con las

relaciones laborales pobres, baja produccion y el mal clima laboral.

1.1.8 Como se experimenta el estrés.
Yanes (2008) explica el mecanismo de miedo que se experimenta al momento de estresarse,

en este proceso da a conocer los factores que influyen y que son los siguientes:

Pensamientos: es la actividad y creacién de la mente; todo aquello que es traido a existencia
mediante la actividad del intelecto se define que son unidades de informacion mental, cuando
se habla de este concepto se refiere al estado mental que se define como diferentes funciones
que realiza el cerebro desde las actividades mas simples hasta las mas complejas.

e Sentimientos y emociones: define que lo sentimientos y emociones como son los
sentimientos felicidad y tristeza; las manifestaciones se da a conocer en el rostro en el
cuerpo y en los Grganos externos e internos, que permite reconocer las emociones que se
sienten.

e Las emociones naturalmente son expresadas y son visibles ante los demas, a diferencias
de los sentimientos no siempre llegan a ser expresados y quedan guardados de forma

intima en el cerebro que es en donde se originaron.

Se debe de saber que todo tipo de reaccion llega a producir dos tipos de reflejos. El fisico
emocional que surge cuando se produce una alteracion, en donde simplemente brotan reflejos

fisicos en el cual generan la emocion y el reflejo mental emocional se refiere cuando se
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produce un sentimiento este es recogido y procesado por el cerebro dando como resultado un
estado mental caracteristico. Asi que se puede entender que los sentimientos como estado

mental es resultado de los reflejos fisicos producidos por las emociones.

Es por ello que se puede determinar que las emociones se manifiestan antes que los
sentimientos, es decir, un sentimiento es la reaccion fisica del cuerpo ante la acumulacién de
emociones. El miedo se caracterizada por una intensa sensacion habitualmente desagradable,
provocada por la percepcion de un peligro real o supuesto. Es un mecanismo de defensa que
indica que la persona se encuentra en alguna situacion de peligrosa y necesita tener respuestas
para la resistencia. ElI miedo influye a que se procese informacién y se dé como resultado el
estado de alerta y ayudar al individuo a prepararse o estar listo ante cualquier situacion que
suceda. Ahora bien cuando el estado de alerta se manifiesta de manera natural son sensaciones
mantenidas en exceso y llega a desencadenar un estado de estrés que afecte al individuo de

forma negativa para la salud y pone en riesgo su bienestar fisico.

e El proceso del estrés

Ademas Gonzalez (2006) define que el proceso de estrés se inicia bajo un entorno socio-
fisico, es decir, con la interaccion del individuo con su entorno. El proceso contempla las
siguientes fases:

e Fase uno: aparece la situacion desencadenante.

e Fase dos: toma de decisiones; eleccion de alguna respuesta que reduzca el estrés.

e Fase tres: conductas en términos de cantidad y rapidez.

e Fase cuatro: resultados y cambio; se toma una nueva percepcion de la situacion y se

comienza con un nuevo ciclo.

Cuando la persona esta sometida bajo los niveles de estrés, el cuerpo es atacado por hormonas
que naturalmente alteran el estado de &nimo, aunque estas situaciones tienden pasar
rdpidamente y como es de suponer el cuerpo esta preparado para responder a las situaciones de
peligro. Las emociones relacionadas con las situaciones de alerta son el miedo, la ansiedad,

nerviosismo, ira, agresion y hostilidad. Estos son sintomas que estan presentes.
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1.1.9 Tipos de estrés

Fernandez (2010) define que las modalidades del estrés estan enfocadas en los distintos tipos

de estrés, por duracion los tipos de estres son:

e Estrés agudo: se manifiesta en situaciones rutinarias, también se puede presentar este tipo
de estrés después de una agresion violenta ya sea fisica 0 emocional a corto plazo que da
una respuesta rapida e intensa y probablemente violenta.

e Estrés crénico: se refieren a que son sintomas que sobresalen en periodos prolongados de
tiempo de manera intensa y repetida, hace que las personas se adapten a esta situacion,
son varios factores que influyen en las situaciones de estrés, pero son mas frecuentes en

los ambientes laborales.

Con relacion al efecto producido en la persona se define como un grado de estrés que
realmente sea lo suficiente para la satisfaccion laboral pero sin extralimitarse. El estrés
positivo se refiere que genera un rendimiento laboral y de salud, ante una situacién que
presente desafios y tendra como resultado un logro obtenido, que es necesario para la vida
como bienestar y productividad. El estrés negativo produce efectos negativos para el bienestar
psicologico de la persona generando un desequilibrio que afecte la salud y disminuye el
rendimiento, ademas el problema surge cuando no se satisfacen las necesidades reclamadas

externamente y no se satisfacen demandas internas del sujeto.

Ademas Scardulla (2006) hace mencidn sobre el estrés agudo que hace referencia que es una
emocion intensa y violenta pero en un tiempo breve el organismo reacciona de manera rapida
y tensa, son reacciones molestas pero en corta duracion. Se habla de estrés crénico cuando se
refiere que son sintomas que se repiten durante meses y afios, aungque sean reacciones no tan
intensas lo Unico que puede desencadenar son auténticas enfermedades y desarrollar estrés

agudo

1.1.10  El rendimiento derivado del estrés
Acosta (2008) define que el cansancio y el rendimiento son a consecuencia de varios factores;
como es agotamiento fisico y mental. Ademas se hace mencionar que el rendimiento mejora

cada vez que se le brinda un descanso al cuerpo, pero si esto es todo lo contrario y existe la
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acumulacion de trabajo sin darse un tiempo para descansar, se empieza a padecer sintomas de
cansancio y este mismo afecta el nivel fisico e intelectual, sobresalen sintomas de fatiga fisica,

estres, incapacidad para prestar atencion, toma de decisiones y la pérdida de habilidades.

1.1.11  Prevencion del estrés

Neal (2011) define en mantener una rutina de ejercicios, se sabe que al realizar algin deporte
ayuda a reducir el nivel de tension y estrés, ademas que los estudios indican que el ejercicio
fisico reduce los niveles de ansiedad y depresién. Cuando se sufre de estrés la hormona
noradrenalina es toxica y el ejercicio ayuda a quemar la noradrenalina. Al realizar ejercicio se
generan endorfinas y estas elevan el estado emocional ademas de que ayudan a relajar el
cuerpo de manera fisica y psicoldgica. El ejercicio es sumamente importante ya que reducen

los niveles de sobre carga en el sujeto.

Se presentan algunos ejercicios para reducir el estrés diario, es recomendable planificar un
horario donde se involucren ejercicios. Si se dificulta la realizacion de ejercicios también se
puede salir a divertirse lo cual ayuda al estado psicoldgico. Se recomienda programar una
rutina de ejercicios de 20 minutos diarios por lo menos tres veces por semana o también
realizar actividades fisicas en lugar de tomar una siesta, ya que al realizar ejercicio aumentan
los niveles de energia, aun si después de haber realizado ejercicio aln se siente cansado puede
tomar un descanso, pero el ejercicio ayudara a rehabilitar. No debe sobre ejercitarse con
nueva rutina de ejercicios, se debe tener la precaucién de no agotarse con una nueve serie de
ejercicios que sean extenuantes, lo mejor es que se empiece a ejercitar de manera gradual

como caminar, nadar y trotar, después se puede ajustar a una rutina mas demandante.

Por otra parte Melgosa (2006) da a conocer que es sumamente importante tener en cuenta un

plan de ejercicio fisico anti estrés, las siguientes técnicas son;

o Reserve un periodo fijo de tiempo: consiste en que todos los dias antes de levantarse o
después del trabajo utilice ese tiempo para realizar ejercicio.

o Escoja un deporte que sea de su agrado: el objetivo es realizar una actividad de acuerdo

a sus habilidades.
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o Busque compafieros: es decir que cuando se realice ejercicio fisico es recomendable salir
acompariado.

o Entusiasmese: piense en los beneficios fisicos y psicolégicos que obtendra.

o Comience con moderacion: se aumenta el esfuerzo fisico de forma consecutiva.

o Mantenga un registro: tiene como finalidad llevar la anotacion de los progresos

obtenidos.

Se deben realizar los ejercicios con regularidad, se recomienda que se realice ejercicio diario 0
por lo menos cuatro dias a la semana con una duracién no inferior de 20 minutos. El tipo de
ejercicio recomendable es aquel en donde involucre todos los muasculos del cuerpo, debe ser
un ejercicio con una intensidad de acuerdo a las capacidades de la persona. Ahora bien se
menciona sobre el descanso, se debe tener en cuenta que este debe ser de calidad con el fin de

reponerse ante el desgaste fisico

1.1.12  Efectos del distres

Perea (2009) afirma que al estar sometidos bajo cualquier tipo de exigencias resulta muy
dificil reducir la presion, en consecuencia, no se tienen recursos de afrontamiento, con esto se
demandan las capacidades del sujeto lo cual lo ubica en una zona de estrés negativo, en donde
manifiesta una serie de sintomas como fatiga y cansancio interno que no solo afecta a nivel

individual si no también en lo laboral.

Ademaés Acosta (2008) da a conocer que por cuestiones de cambios constantes que sufre la
persona le genera estrés, pero si los sintomas aumentan la persona podria llegar a padecer un
distres, que generalmente le afectaria la salud y una pérdida significativa en lo laboral y social.
Se debe saber que el estrés estd asociado con distintos factores como las situaciones laborales,
economicas, personales y familiares. Es un estrés que ocasiona un exceso de esfuerzo en
relacion a la carga. Va acompafiado siempre de un desorden fisiologico, las catecolaminas
producen una aceleracion de las funciones y éstas actlan alejadas del punto de equilibrio,
hiperactividad, acortamiento muscular, somatizaciones, envejecimiento prematuro, son los

efectos secundarios del estrés negativo.
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Se debe tener en cuenta que el estrés puede ayudar positivamente al sujeto dentro del trabajo,
existe una estimulacion para afrontar nuevos retos y resolver problemas, sin embrago si los
niveles de estrés suben de nivel se produciran sintomas tantos psiquicos como fisicos que
perjudicaran la salud, y por lo tanto las consecuencias a nivel laboral serian: bajo rendimiento,
no tendria el mismo compromiso con la organizacion e insatisfaccion con el trabajo. Algunos
de los sintomas que el organismo presenta cuando sufrimos de un estrés severo son; el

insomnio, el dolor de cabeza, los problemas digestivos tales como colitis, Glceras y gastritis.

1.2 Trastorno por atracon

1.2.1 Definicion

Ademas Ruiperez y Lopez (2008) definen el trastorno por atracon como un trastorno
alimenticio que se caracteriza como la ingesta exagerada de comida, es la pérdida de control
que tiene el individuo al momento que se come y se le dificulta dejar de comer ya que no mide
la cantidad que consume, los siguientes sintomas son: comer mucho mas rapido de lo normal,
comer hasta sentirse completamente lleno, ingerir grandes cantidades de comida a pesar de no

tener hambre, comer a solas, sentirse culpable después del atracén.

Silva (2007) define que se le puede denominar como comedor compulsivo al sujeto que tiene
conducta de atracones en otras palabras una sobre ingesta de alimentos, que tiene como
objetivo disminuir el malestar consigo mismo. Entre las cosas que se deben saber es que las
personas con sobrepeso no necesariamente tienen este tipo de trastorno y personas que pueden
presentar su peso normal pueden presentar este tipo de trastorno y nunca llegar a padecer de
obesidad y es porque los atracones no son frecuentes y no muestran alteraciones en el peso de
la persona. Las personas que sufren de un trastorno por atracén son aquellos sujetos que no

tienen control de impulsos.

1.2.2 Evolucion de trastorno por atracon

Loran y Sanchez (2013) mencionan que el trastorno por atracon es una perturbacién poca
diagnosticada, parece ser una patologia con una evolucién variable en cuanto se habla de los
desordenes de la conducta alimentaria y de forma progresiva el aumento de peso. En los
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pacientes que se han diagnosticado con el trastorno por atracon se relaciona con otros
desordenes psiquiatricos que pueden llegar a empeorar el cuadro clinico como son los

problemas de ansiedad, cuadros depresivos entre otros.

Alguno de los estudios realizados hacen mencion que a pesar de que se ha tratado el trastorno
por atracon la persona puede subir de peso pero estd sumamente relacionada con patologias
psiquiatricas como los problemas de ansiedad, dentro de los puntos claves se hace mencionar
que una persona que sufre de este tipo de patologia es porque detras de él puede existir un
trastorno psicolégico.

Ademas Formiguera (2014) menciona que el trastorno por atracon es de tipo compulsivo en
donde las personas son conscientes del problema que se pasa pero lo viven con un sentimiento
de culpa y vergiienza por lo que no hablan con los demés sobre la enfermedad que se sufre.
Antes se les debe brindar un soporte psicologico para que puedan entender la importancia de
este trastorno y sobre todo controlar la compulsién y dentro los puntos claves es fundamental
determinar la situacion emocional que vive la persona ya que esta puede llevarla a comer de

manera compulsiva y perder el control de lo que come.

1.2.3 Sintomas del trastorno por atracon

Ruiperez y Lopez (2008) mencionan que para que un sujeto pueda diagnosticarse con este

tipo de trastorno es necesario que cumpla con ciertas caracteristicas que son las siguientes:

o La pérdida de control, la persona no puede reconocer la cantidad de lo que se come.

o La conducta se presenta por lo menos dos veces por semana con una frecuencia de seis
meses.

. Ingesta de alimentos mucho mas rapido de lo habitual.

o Comer hasta llegar a sentirse desagradablemente lleno.

o Consumir grandes cantidades de alimentos a pesar de no tener hambre.

. Comer a solas por verglienza.

o Sentimiento de culpa después del atracon.
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Ademas se da a conocer que el paciente después de los atracones se llega a sentir relajado y

disfruta del sabor y textura de los alimentos.

Sintoma clinico del trastorno por atracén es la ingesta de comida excesiva de comida sin
conductas compensatorias, ademas que tengan habitos alimenticios desordenados, tendencia al

picoteo constantemente durante el dia, atracones constantes como pérdida del control.

1.2.4 Consecuencias del trastorno por atracon

Ruiperez y Lopez (2008) define las consecuencias de una sobre alimentacion llega a producir
una obesidad, en el cual puede contraer enfermedades cardiovasculares, artritis, diabetes o
cancer, ademas de padecer de distintos problemas psicologicos como lo es la ansiedad a una

baja autoestima y la dificultad de interpretar las sensaciones de hambre o saciedad.

Ademas Carballido (2009) define sobre la ingesta de alimentos que se pueden presentar de
dos maneras que son las siguientes: el atracon es una ingestién por grandes cantidades de
comida en un tiempo limitado, también se menciona sobre el picoteo que se trata sobre ingerir
pequefas cantidades de alimentos entre comidas, en el transcurso de todo el dia. Se hace
mencionar que las sobre ingestas tienen consecuencias para la salud del sujeto como las
fluctuaciones de peso, el aislamiento social y la evitacion de relaciones que repercute en la

autoestima y en la autoconfianza de la persona.

Akerman (2007) menciona que las consecuencias de una dieta inadecuada pueden llegar a
desencadenar problemas en el ambiente social y en el ser humano como lo es en la salud, la
accion perturbadora de los alimentos alterados llega a provocar agresividad, estrés, ansiedad y
depresion. Siempre se debe de tomar en cuenta que las facultades mentales del ser humano
requieren la mayor cantidad de nutrientes para el funcionamiento para poseer la capacidad de
alerta y rapidez que se necesita y para esto la persona debe consumir dentro de su dieta
balanceada el fosforo, calcio y selenio en estado natural. Cuando se requiere de un trabajo
mental excesivo se necesita el selenio. Las personas que se quejan, viven tristes y con ganas
de llorar es posible que no tengan una buena asimilacion de hierro. Ahora bien si es una

persona agresiva e irritable y tiene acceso de ira frecuentemente puede que consuma carnes,
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frituras, proteinas de origen animal y dulces refinados. Es recomendable consumir nutrientes
de calidad dentro de una dieta balanceada ya que si no se alimenta de la manera adecuada esta

puede afectar de forma negativa la salud fisica, emocional y mental del sujeto.

1.2.5 Laingesta compulsiva como una forma de adiccion

La misma situacion en los ajetreos de la vida cotidiana en donde existe estrés, ansiedad,
preocupaciones, la misma comida rapida que se ha industrializado en la sociedad, simplemente
ha hecho que la persona dependa de ella como aplacar las emociones positivas como negativas
que vive la persona. En este caso las personas no tienen el control con la comida y les acarrea
consecuencias significativas en el area laboral, familiar, profesional y social. Y por lo tanto
podria desarrollar las siguientes caracteristicas: podria ser la pérdida continua u ocasional
sobre la pérdida de control de impulsos sobre la comida, la preocupacién constante de estar
cerca de los alimentos, ideas irracionales sobre la comida, mantener dichas conductas a pesar

de estar conscientes de las consecuencias.

Se menciona la ocupacién que son todas aquellas conductas que se realizaban ocasionalmente
y con el transcurso del tiempo se vuelven sistematicas, tales conductas pueden ser: pasar un fin
de semana de comilonas, ingiriendo alcohol, tabaco, drogas entre otros. Muchos de los sujetos
con estos problemas consideran que tienen el control porque simplemente lo hacen

ocasionalmente pero es una ilusion de control de ellos mismos siendo todo lo contrario.

Se menciona sobre la preocupacion en donde la persona muestra tener el control de esperar el
momento del abuso y lo hace con mayor impetu, con mas interés, motivacién para poder
esperar los dias faltantes. Entre las caracteristicas que tiene la persona es volverse irritable, si

no tiene cerca el objeto que desea.

Por otra parte la obsesion se define como aquellas conductas que se hacen de manera
repetitiva es decir dia a dia la persona se come absolutamente todo lo que este enfrente de ella
y a la vez se hace consiente que se actla de manera erronea pero a la vez es incapaz de poder

controlarse. Puede desarrollar sindrome de abstinencia es decir que cambiara su
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comportamiento, pero en un momento a otro sufre de recaidas que la llevan a un mas lejos, se

convierte esa conducta en una adiccion.

Por lo tanto en la compulsion, la persona esta consciente de odiar la conducta pero al mismo
tiempo también tiene deseos de ella y cada vez se hace mucho mas dificil de encontrar una

solucion para su situacion.

Y por ultimo la adiccion como la Gnica salida para poder ayudar a una persona con este tipo de
problemas es brindar una ayuda profesional de acuerdo a su patologia y sobre todo la

motivacion de cambio del paciente.

Guardefio y Gallardo (2012) se entiende como una sobre ingesta compulsiva cuando la
persona tiene episodios repentinos de atracones, en donde la persona come en exceso, cuando
pasa este ataque de glotoneria la persona pasa por una fase en la cual, el estado de ansiedad
disminuye, el estado de animo mejora, ademas el individuo reconoce que comié demasiado y

sabe gue no es correcto sintiendo culpa por la falta de control.

1.2.6 Tratamiento al trastorno por atracon.

En los pacientes que presentan el trastorno por atracon se les ha aplicado la técnica de
psicoterapia cognitivo conductual, los pacientes tratados con esta técnica han presentado una
disminucion en sus sintomas. También se puede mencionar que se puede utilizar dentro del
tratamiento, la psicoterapia interpersonal y es la que se refiere a las relaciones afectivas que
los seres humanos establecen con sus amigos, parejas y familiares. Estos vinculos, aparte de
establecerse con otras personas, también pueden desarrollarse con lugares, con el trabajo, o
con las propias metas u objetivos vitales. Por lo que es sumamente importante tomarlo en
cuenta ya que si el sujeto tiene una crisis vital puede desencadenar un trastorno alimenticio.
También se pueden mencionar los programas de ayuda que va dirigido a todas aquellas
personas que buscan el acompafiamiento y alternativas para su mejoramiento personal,

profesional, familiar y social.

20



1.2.7 Psicoterapia cognitivo conductual en pacientes con trastorno por atracon.

Esta técnica pretende resolver los problemas actuales de la persona, los motivos que la
aquejan hoy y la hacen sufrir. El objetivo principal de esta terapia es aliviar el sufrimiento
humano que hace uso de procedimientos validados por la ciencia.

La Terapia Cognitivo Conductual es un enfoque de tratamiento aplicable a diferentes

problemas y ambitos, con relacion al trastorno por atracén se pretenden lograr los siguientes

objetivos:
o Promover la actividad fisica para la pérdida de peso.
o Modificar las ideas irracionales con respecto al peso.

El tratamiento enfocado en el trastorno por atracon, estd encaminada en la reduccion de
ingesta calorica, mejorar la calidad nutricional y aumentar la actividad fisica. Con la terapia
cognitivo conductual y con las conductas de pérdida de peso lo que hace es reducir la conducta
del trastorno por atracén con los pacientes que sufren de este padecimiento, ademas de tener la
colaboracién de nutricionistas, médicos, dentistas, psicologos y de otros profesionales que

estén capacitados con dicha patologia.
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I PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El estrés es una reaccion natural del organismo que responde de acuerdo a la necesidad para
adaptarse al entorno, producida por factores internos y externos en donde el resultado puede
ser respuestas fisioldgicas o psicoldgicas, no obstante cuando el sujeto se encuentra dentro de
condiciones estresantes de elevada intensidad y duracion, es probable que se convierta en una
patologia que puede generar multiples consecuencias en su estilo de vida. Es importante
destacar que hay empleos en donde se manejan niveles de estrés alto debido a las exigencias,
obligaciones y responsabilidades que le piden al trabajador.

Guatemala es considerado un pais vulnerable a la violencia y a los desastres naturales, los
elementos de seguridad ciudadana tienen como propoésito de brindar apoyo a las fuerzas de
seguridad civil con el personal preparado, capacitado y entrenado para el combate al crimen
organizado, operacién de mantenimiento del orden publico, operaciones de seguridad

poblacional, operaciones en combate al narcotréafico.

Estas operaciones son realizadas por los efectivos de las unidades de seguridad ciudadana,
conformadas por fuerzas combinadas donde participan agentes de la policia nacional civil para
no incurrir en situaciones que repercutan en acciones de caracter legal. Los elementos de

seguridad ciudadana brindan apoyo a la poblacion las 24 horas del dia y los 365 dias del afio.

En base a la informacion antes mencionada surge la necesidad de profundizar en el analisis de
los agentes estresores y la sobrecarga de tension que afecta al personal de tropa del resguardo
militar de Quetzaltenango; que puede provocar la aparicion de enfermedades, anomalias
patoldgicas y repercutir en problemas alimenticios como lo es el trastorno por atracén en
donde las ingestas alimentarias, la dificultad en reconocer entre la saciedad y el hambre, la
poca capacidad de control del impulso de comer, pueden afectar directamente la vida cotidiana

y por ende tener impactos negativos en la calidad de vida del individuo.

Un desencadenante de esta problematica puede ser que la persona lleve un estilo de vida

ajetreada, donde el individuo generalmente se encuentra sujeto a cambios constantes de rutina,
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funciones y tareas, horarios, lineas de autoridad y de comunicacion derivadas del cambio de
jefes, supervisores o lideres y a la preocupacién constante de la satisfaccion de sus
necesidades tanto personales como familiares mediante el salario, lo cual puede afectar de

manera variable la salud del individuo. Por todo lo anterior surge la siguiente interrogante.

¢Puede el estrés generar un trastorno por atracén en los elementos de seguridad ciudadana del

resguardo militar de Quetzaltenango?

2.1 Objetivos

2.1.1 General
Determinar si el estrés influye en el desarrollo de un trastorno por atracén de los elementos de

seguridad ciudadana del resguardo militar de Quetzaltenango.

2.1.2 Especificos

e Determinar el nivel de estrés de los elementos de seguridad ciudadana del resguardo
militar de Quetzaltenango.

e Establecer si se padece el trastorno por atracon en los elementos de seguridad ciudadana
del resguardo militar de Quetzaltenango

e Identificar si existe relacion con el nivel de estrés y trastorno por atracon de los elementos
de seguridad ciudadana del resguardo militar de Quetzaltenango.

e Crear lineamientos de informacion y prevencion que permitan mejorar el nivel de estrés y
la conducta por atracdn alimentaria de los elementos de seguridad ciudadana del

resguardo militar de Quetzaltenango

2.2 Variables de estudio
. Estrés

. Trastorno por Atracén
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2.3 Definicion de variables

2.3.1 Definicién conceptual de las variables

. Estrés

Segln Seyle (como se cito en Yanes, 2008) define que el estrés es un estado de adaptacion
ante alguna situacion. Ademas que son exigencias que demandan al organismo y no se tiene
los recursos para poder afrontarlo. Los sintomas del estrés que se muestran eventualmente y
en la mayoria de los casos las personas se acostumbran a ellas, lamentablemente hasta llegar al
punto que empieza a afectar la salud. El estrés incluye respuestas naturales que expresa el
cuerpo ante alguna situacion amenazante y la reaccion que se toma es una estado de alerta, que
puede contribuir con desordenes fisicos y mentales. El problema tal es la sobre carga de
emociones de sensaciones de alerta que producen un desgaste fisico en la persona y esto puede

generar consecuencias perjudiciales a la salud del sujeto y llevarlo a un estado de agotamiento.

e Trastorno por atracon.

Ruiperez y Lopez (2008) definen el trastorno por atracon como un trastorno alimenticio que se
caracteriza en la ingesta exagerada de comida, es la pérdida de control gque tiene el individuo
al momento que se come y no puede dejar de comer y no mide la cantidad que esta ingiriendo,
los siguientes sintomas son: comer mucho més rdpido de lo normal, comer hasta sentirse
completamente lleno, ingerir grandes cantidades de comida a pesar de no tener hambre, comer

a solas, sentirse culpable después del atracén.

2.3.2 Operacionalizacion de variables.

Las variables de estudio de la presente investigacion se operacionalizaron mediante la
aplicacion de la prueba AE (escala G) que mide el estrés de J. | Fernandez Seara y M. Mielgo
Robles, el cual se compone de 53 items que mide: factor I. este factor hace referencia a
aquellas situaciones propias, agrupa elementos relacionados con la salud, forma de ser, de
estar, estilo de vida (numeros 32, 34, 37, 44) . Factor Il: se refiere a los elementos
contextuales, y viene definido, sobre todo, por elementos ambientales (nimeros 1, 6, 40, 41,

42) que aluden a ambitos como el laboral, social y econémico. También una boleta de opinién

24



estructurada bajo la escala de Likert donde se mide la percepcién de los sujetos sobre la

existencia del trastorno por atracon.

2.4 Alcances

La investigacion se realizd en la cabecera departamental de Quetzaltenango en donde se
trabajo con el 100% de la poblacion del personal de seguridad ciudadana que se encuentra de
alta en el resguardo militar de Quetzaltenango. Los sujetos evaluados son de sexo masculino
que laboran en la institucion del Ejército de Guatemala, son de diversos credos religiosos,
oscilan entre las edades de 23 A 42 afios de edad se dedican a brindar servicio a la poblacion.
Se utilizé la prueba AE que mide estrés y la escala de Likert donde se mide la percepcion

sobre el trastorno por atracon.

2.5 Aporte

Este estudio serd de mucha utilidad ya que los resultados obtenidos del presente trabajo de
investigacion podran tomarse como base para elaborar herramientas que permitan mejorar la
calidad de vida y técnicas terapéuticas para que el personal adquiera conocimientos para
sobrellevar las dificultades que se le presenten en la vida.

Asimismo este trabajo funcionard como una herramienta de diagndstico para el Ministerio de
la defensa Nacional, como también para los oficiales de la institucion estudiada para conocer
bajo qué nivel de estrés se encuentran los elementos y la influencia que podra tener en el

trastorno por atracon.

Para la Universidad Rafael Landivar, estudiantes y catedraticos obtengan la informacion

necesaria para algin punto de estudio que requieran de este tema.

A la comunidad en general para informar que el estrés podria influir en los trastornos

alimenticios.
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11l. METODO

3.1 Sujetos

La poblacion de estudio se conformé de 50 trabajadores del personal de tropa del resguardo
militar de la cabecera departamental de Quetzaltenango que pertenece al ejército de
Guatemala, que equivalen el 100% del personal que trabaja para la institucion y que estan
comprendidos entre las edades de 23 a 42 afios de edad, de los cuales 50 son hombres con
nacionalidad guatemalteca. En su mayoria profesan religion evangélica y presentan un

promedio de 5 afios de trabajar para la institucion.

El personal que se evaluo, labora en la institucion en una jornadas de 24 horas, por 22 dias y
teniendo un respectivo descanso de 8 dias. Ademas brindan un servicio de seguridad y
aprestamiento hacia toda la poblacion de Quetzaltenango.

3.2 Instrumento

Para concretar y medir el Nivel de Estrés que manejan los elementos de tropa del resguardo
militar de Quetzaltenango se utiliz6 el test estandarizado, Escala de Apreciacion del Estrés
(AE) de la escala G. La prueba AE fue disefiada por J.L. Fernandez Seara y M. Mielgo Robles
(1992), editada por TEA Ediciones, S.A., con el fin de apreciar el nimero de hechos 56
estresantes que estan o han estado presentes en la vida de los que seran encuestados y la
medida en que éstos acontecimientos le afectan o le han afectado, y si el hecho estresante le
sucede en el momento de responder el cuestionario o le ha sucedido en el pasado. Dicha
prueba estd compuesta por cuatro escalas: General (AE-G), escala general del estrés (AE-A),
de acontecimientos estresantes de ancianos (AE-S), de estrés socio- laboral (AE-C) , estrés

de la conduccion.

Para efectos de este estudio se aplico la Escala General (AE-G) que tiene como objetivo
principal analizar la incidencia y la importancia de los distintos acontecimientos estresantes,
que ha de la (escala G ) de J. | Fernandez Seara y M. Mielgo Robles,n tenido lugar a lo largo
del ciclo vital de cada persona. Esta escala consta de una prueba que abarca 53 items
distribuidos en 4 puntos importantes: salud, relaciones humanas, estilo de vida y asuntos
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laborales y econémicos, conteniendo su respectiva hoja de respuesta. El instrumento presenta

tres categorias:

Presencia (SI) o ausencia (NO) del acontecimiento estresante en la vida del sujeto. La
intensidad con gue se han vivido o se viven esos sucesos estresantes (0 1 2 3). Y la vigencia
del acontecimiento estresante, si surgio en el pasado o dejo de afectarle (P) o si todavia le
afecta (A). En ese parametro se realiza una consideracion independiente de las situaciones que
todavia afectan o han dejado de hacerlo. Su aplicacion esta dirigida a adultos (18 a 60 afios) y

tiene una duracion de 20 a 30 minutos aproximadamente.

Contempla un puntaje maximo de 123 puntos y un minimo de 19 puntos, distribuidos en los
siguientes parametros:

123-54= Estrés Alto o Significativo

51= Estrés Medio

47-19= Estrés Bajo o Poco Significativo

Una vez obtenido el punteo bruto, esta calificacion podra transformarse en percentil.

3.3 Procedimiento

Para poder realizar la presente investigacion se llevaron a cabo los siguientes pasos:

Se seleccionaron tres temas de investigacion, propiamente seleccionados de acuerdo a los
problemas detectados en el resguardo militar de la ciudad de Quetzaltenango. Se presentaron a
coordinacion de la facultad de humanidades los tres temas de investigacion para su analisis por

parte de una terna evaluadora.

Se seleccioné el problema a investigar después de que la terna evaluadora lo considero en
relacion a la relevancia y el aporte del mismo a la institucion evaluada. Se procedié a la
investigacion de antecedentes tomando en cuenta investigaciones, realizadas afines al estrés y

trastorno por atracon
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Se procedio a la investigacion, busqueda y recopilacion de literatura especializada en el tema
para la elaboracion del marco teoérico. Seguidamente se establecié el método de investigacion

asi como los instrumentos a utilizar para la administracion de la escala y boleta de opinion.

La escala fue aplicada a los sujetos en su totalidad para ello se utilizd un horario que
establecio el comandante del resguardo militar de Quetzaltenango en donde se convocé al
personal y se les hizo de su conocimiento la finalidad de los resultados por los que se les

aplico la prueba AE y la boleta de opinion sobre trastorno de atracén.

En base a la metodologia estadistica elegida se procedid a la tabulacion de datos para su

posterior operacionalizacidn e interpretacion.

Se tomaron los puntajes directos de la prueba AE y correlacionaron con los punteos de las
boletas de opinién respecto al trastorno por atracon en donde ademas se verificd
estadisticamente significa una correlacion muy pequefia y una relacién casi insignificante

entre las variable.

Se realiz6 el proceso estadistico para la conformacion de resultados obtenidos en la prueba AE

y la boleta de opinion para la interpretacion de los mismos

En base a los resultados obtenidos, operados e interpretados se procedid a la elaboracién de
una propuesta de actividades que tienden a favorecer la prevencion, el manejo de estrés y
trastorno por atracon, que favorece al rendimiento y velar por la salud fisica y mental de los
elementos. En base a la literatura consultada por diferentes medios se procedié a la

elaboracion de las referencias bibliogréfica.

En base a los resultados obtenidos se procedio a elaborar y estructurar los anexos.

3.4 Disefio y metodologia estadistica
Achaerandio (2010) establece que la investigacion descriptiva, es la que estudia, interpreta y

refiere lo que aparece, o sea, los fendmenos y lo que es, siendo, relaciones, correlaciones,
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estructuras, variables independientes y dependientes. Por lo que se aplicd dicho disefio de

investigacion.

Para el presente trabajo se us6 como metodologia estadistica el coeficiente de correlacion de

Pearson.

Pagano (2011), establece que es un indice estadistico que mide la relacién lineal entre dos
variables cuantitativas. A diferencia de la covarianza, la correlacion de Pearson es

independiente de la escala de medida de las variables.

Los valores de la correlacion van de + 1 a - 1, y pasa por el cero, el cual corresponde a
ausencia de correlacion. Los primeros dan a entender que existe una correlacion directamente

proporcional e inversamente proporcional, respectivamente.

De lo anterior se refiere que

e De menos de 0.20 = indica una correlacion muy pequefia y una relacion casi insignificante
entre las variables.

e Entre 0.40y 0.70 = Correlacién moderada y relacion considerable entre las variables

e Entre 0.70 y 0.90 = Correlacion alta y relacion intensa

e Entre 0.90y 1.00 = Correlacion altisima y muy intima entre las variables

El coeficiente de correlacién lineal de Pearson se define matematicamente con la ecuacion

siguiente.
Y x| = Yfx = Yfx?
N N N
2 2 fx'y ~
> X = X N
N N =
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rxy= 2txy =X NEf Y]

N N

VI(Zfx? = (ZfD2ICEfy? - Cfy)?]
N N N N

Donde

r = coeficiente de correlacion de Pearson.

¥xy = sumatoria de los productos de ambas variables.

>¥x = sumatoria de los valores de la variable independiente.

Yy = sumatoria de los valores de la variable dependiente.

¥x2 = sumatoria de los valores al cuadrado de la variable independiente.
X>y2 = sumatoria de los valores al cuadrado de la variable dependiente.

N = tamafo de la muestra en funcion de parejas
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IV. PRESENTACION Y ANALISIS DE RESULTADOS

Los siguientes cuadros contienen los resultados que se obtuvieron del trabajo de campo, para
lo cual se aplicé la prueba AE y una boleta de opinion respecto a la percepcién del trastorno
por atracon, que se aplicé a 50 personas de sexo masculino que son elementos de seguridad
ciudadana de la cabecera de Quetzaltenango. Con la finalidad de conocer si existe relacién
con el nivel de estrés y trastorno por atracon del personal de tropa del resguardo militar

mediante la aplicacion del coeficiente de correlacion de Pearson.

Cuadro 4.1 correlacién de Variables

N r N.C >r R.C | Significancia E Intervalo | Fiabilidad
de

confianza

50 0.03 | 99%=2.58 | 0.14 | 0.21 | Nosignificativa | 0.36 | 0.5-0.22 | Fiable

Fuente: Trabajo de campo

De acuerdo a los datos estadisticos se puede comprobar que el intervalo de confianza tiende a
separarse y no a concentrarse ya que maneja un rango de 0.5 a 0.22. Sin embargo la razon
critica de 0.21 es menor al nivel de confianza de 2.58 por lo tanto los datos no son

significativos.
Los resultados obtenidos durante la investigacion demuestran un coeficiente de correlacion de
0.03 lo que indica una relacion débil entre las variables estudiadas, resultado con el que se

pretende conocer la relacion o incidencia entre las mismas.

Ademas en los siguientes cuadros se obtuvo el nivel promedio de estrés y trastorno por atracén

gue dio como resultado lo siguiente.
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Promedio de estrés

X f Xm f.xm
0-7 4 3.5 14
8-15 5 115 57.5
16-23 8 195 156
24-31 5 27.5 137.5
32-39 8 35.5 284
40-47 5 43.5 217.5
48-55 9 51.5 463.5
56-63 3 59.5 178.5
64-71 1 67.5 67.5
72-79 2 755 151
50 1727
promedio 34.54

Fuente: campo de trabajo
El resultado del promedio del nivel de estrés es bajo y muy poco significativo por lo que los
elementos de seguridad ciudadana no presentan estrés. Resultado que buscd determinar el

nivel de estrés de los evaluados.

Promedio de atracén

y f Xm f.xm
20-25 3 22.5 67.5
26-31 3 28.5 85.5
32-37 14 345 483
38-43 9 40.5 364.5
44-49 6 46.5 279
50-55 7 52.5 367.5
56-61 4 58.5 234
62-67 1 64.5 64.5
68-73 2 70.5 141
74-79 1 76.5 76.5
80-85 0 82.5 0

50 2163

promedio | 43.26

Fuente: campo de trabajo
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El resultado del promedio del trastorno por atracon es bajo y muy poco significativo por lo que
los elementos de seguridad ciudadana no presentan trastorno por atracon. Resultado que busco

determinar la existencia del trastorno por atracon.
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V. DISCUSION

Durante el paso del tiempo el estrés ha sido uno de los fenébmenos mas estudiados por diversas

circunstancias el cual puede afectar de manera personal, familiar y laboral.

Determinar los niveles de estrés permite analizar de una manera amplia el estilo de vida de las
personas, durante la investigacion se pudo constatar que los resultados de estrés indican que el
88% manifiestan una intensidad baja en su mayoria, por ende demuestran que los elementos

de seguridad ciudadana del resguardo militar de Quetzaltenango no sufren de estrés.

Por lo observado en el trabajo de campo se logré detectar que el personal como parte de su
rutina diaria realizan actividades deportivas, recreativas y se les asigna un dia administrativo
en donde tienen tiempo libre, ademas de poder recibir visitas de familiares y amigos, por lo
tanto el personal evaluado manifesté que el trabajo no es monotono por lo cual no produce
aburrimiento y cansancio, realizar diferente actividades diarias no les afecta en su nivel de

estrés.

Por lo que la investigacion coincide con Fernandez (2010) en relacion al estrés como un efecto
para mejorar el desempefio de los individuos y que genere un nivel de satisfaccion laboral
adecuado, segun el autor el nivel de estrés debe ser bajo para alcanzar dicho objetivo y el cual
no debe extralimitarse. El estrés positivo se refiere que genera un rendimiento laboral y de
salud, ante una situacién donde se presenten desafios y tendra como resultado un logro

obtenido, lo cual es necesario para la vida como bienestar y productividad.

Segun Seyle (como se citd en Yanes 2008), define que el estrés es un estado natural de
adaptacion que surge ante alguna situacion. Ademas que son exigencias del cuerpo, son
respuestas naturales que expresa el organismo ante alguna situacion amenazante y la reaccion
gue se toma es una estado de alerta Al principio cuando las situaciones estresantes son cortas,

no representan para la persona un riesgo para la salud.
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En relacion a la escala para medir el trastorno por atracon se pudo constatar que el 70% de los
evaluados manifestaron una intensidad media, ubicandose por debajo del promedio de dicha
escala, con lo cual se puede determinar que el personal de tropa del resguardo militar de

Quetzaltenango no presenta de trastorno por atracon.

Durante el trabajo de campo los sujetos evaluados manifestaron en su mayoria que con
respecto a las raciones de comida que recibian eran lo suficiente para sentirse satisfechos,
ademas de ser un mend completo y variado, también mencionaron que si se llegaban a sentir
cansados no recurrian a la comida porque simplemente no sentian hambre ya que preferian
tomar un descanso. Por lo que se da como propuesta brindar talleres informativos de

psicoeducacion de trastorno por atracon y su prevencion.

Ademas con respecto al trastorno por atracon Ruiperez y Lopez (2008) mencionan que para

gue un sujeto sufra de este trastorno debe de tener los siguientes sintomas para diagnosticarse

con este tipo de trastorno y es necesario que cumpla con ciertas caracteristicas que son las

siguientes;

e La pérdida de control, la persona no puede reconocer la cantidad de lo que estd
consumiendo.

e La conducta se presenta por lo menos dos veces por semana con una frecuencia de seis
meses.

e Ingesta de alimentos mucho més rapido de la habitual.

e Comer hasta llegar a sentirse desagradablemente lleno.

e Consumir grandes cantidades de alimentos a pesar de no tener hambre.

e Comer a solas por verglienza.

e Sentimiento de culpa después del atracon.

Ademas se da a conocer que el paciente después de los atracones se llega a sentir relajado y

disfruta del sabor y textura de los alimentos.

Sintoma clinico del trastorno por atracon es la ingesta de comida excesiva de comida sin

conductas compensatorias, ademas que tengan habitos alimenticios desordenados, tendencia al
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picoteo constantemente durante el dia, atracones constantes como pérdida del control. Y los
resultados obtenidos de la boleta de opinién fue que el 98% de los sujetos estudiados no
poseen las caracteristicas y sintomas de esta patologia, por lo que los resultados demuestran

que los sujetos evaluados no poseen el trastorno por atracon.
En base a los resultados estadisticos se puede determinar que no existen elementos

contundentes que establezcan una relacion entre el estilo de vida del personal y la ingesta por

lo que se determind que el estrés no influye en el desarrollo de un trastorno por atracon.
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VI. CONCLUSIONES

Al tomar en cuenta los resultados estadisticos obtenidos en la investigacion se pudo
constatar que no existen elementos que establezcan que los niveles de estreés produzcan la
presencia de etiologia que demuestren la existencia de trastorno por atracon ya que indican
que el 88 por ciento manifiestan una intensidad baja en su mayoria. Lo que deja abierta la
posibilidad de realizar nuevas investigaciones que determinen factores que puedan influir

en la calidad de vida del personal de resguardo militar de Quetzaltenango.

Se determind que los elementos de seguridad ciudadana del resguardo militar de
Quetzaltenango no demuestran padecer de niveles de estrés altos, esto debido a que la
mayoria de los evaluados obtuvo puntajes por debajo del percentil medio con lo que se

establece que no hay evidencias de presencia de estrés en la poblacion evaluada.

Durante la investigacion el personal del resguardo se establecid que no sufre el trastorno
de atracon debido a que los resultados indicaron que en la mayoria de los evaluados
obtuvieron un puntaje menor de 20 puntos sobre 80 de la escala establecida lo que
manifiesta la inexistencia de patologias o sintomas que evidencia la presencia del trastorno

de los evaluados.

La capacidad de afrontamiento que posee el sujeto ante ciertas exigencias lo convierte en
un estrés positivo en el cual genera un rendimiento laboral y gozar de salud a pesar de las
situaciones en donde se presenten desafios y este mismo obtendra como resultado un logro

alcanzado para la persona como bienestar y productividad.
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VIl. RECOMENDACIONES

Se recomienda la implementacién de un programa integral de pscioeducacién en donde
ademas de tratar los temas de trastornos alimenticios y estrés, se aborden contenidos que

busquen mantener y fortalecer un estilo de vida adecuado de los sujetos evaluados.

Es importante que los oficiales encargados de tropa disefien programas integrales de
recreacion donde se incluyan actividades directamente relacionadas a la reduccion de los

niveles de estrés.

Durante la investigacion se pudo observar que existen elementos que evitan que el personal
evaluado pueda sufrir de patologias relacionadas a trastornos alimenticios, especificamente
del trastorno por atracon; la diversidad de alimentos dentro del mend, la cantidad de la
racion por persona y contar con todos los tiempos de comida son algunos de ellos por lo
que se recomienda al oficial encargado de tropa fortalecer dichas practicas con el apoyo de
personas especializadas en el campo de la nutricibn para contar con alimentos que

satisfagan los gustos y requerimientos nutricionales de los mismos.
Se recomienda que el personal encargado de tropa reciba formacion necesaria para poder

canalizar los momentos de estrés positivo para mejorar el rendimiento y desempefio laboral

mediante un correcto liderazgo.
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PROPUESTA

Programa semestral para la aplicacion de talleres de psicoeducacion y prevencion de

estrés y trastorno por atracon.

l. Introduccion.

El estrés dentro de todos los &mbitos de la vida es un tema que no puede dejarse a un lado
debido a las implicaciones fisicas, sociales, laborales y emocionales que repercuten en el ser
humano. La respuesta del organismo surge cuando la tolerancia a los agentes estresores es
baja y con ello existe la posibilidad de que aparezcan enfermedades que dafien al sujeto. Las
presiones que son extremadamente intensas que perduran por mucho tiempo o los problemas
que hay que afrontar sin ayuda, pueden ocasionar una sobrecarga de estrés que influye o
desarrolla un desorden alimenticio. El trastorno por atracén es un nuevo trastorno alimentario
que consiste en episodios repetidos de atracones de comida. Analizamos las caracteristicas

clinicas, instrumentos de medida y tratamiento para el manejo del trastorno por atracén.

Es de mucha importancia para el Ministerio de la Defensa Nacional brinde psicoeducacion y
técnicas de prevencidn sobre estas patologias hacia su personal ya que contribuye a mejores
resultados de su desempefio laboral y a prevenir ciertas patologias que favorece a la salud

mental

1. Justificacion

En el presente estudio se determind gue en la institucidn estudiada no se cuenta con programas
de prevencion sobre estrés y trastorno por atracon que fomente un mejor desempefio laboral y
calidad de vida dentro del puesto para los trabajadores y que los mismos influiran de manera
positiva en la salud mental del sujeto y calidad de vida, ademas de fortalecer las actividades
recreativas y deportivas que el mismo comando les brinda, se disefia y se presenta el siguiente
programa semestral para brindar talleres informativos con respecto a temas de prevencion de

estrés y trastorno por atracon para fortalecer la calidad de vida del sujeto.
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I1l.  Objetivos
Objetivo general

o Establecer condiciones que permitan que el personal reciba la informacién necesaria
para la prevencion patologias, estrés y trastorno por atracon.
Objetivos especificos

o Crear talleres de prevencion y afrontamiento sobre estrés hacia los elementos de
seguridad ciudadana del resguardo militar de Quetzaltenango.

o Establecer talleres de prevencion y afrontamiento sobre trastorno por atracén hacia los
elementos de seguridad ciudadana del resguardo militar de Quetzaltenango.

o Fortalecer las actividades recreativas y deportivas dentro del comando.

IV.  Cronograma

Mes: enero
Actividad Duraciéon | Responsable | Recursos Evaluacion
Psicoeducion sobre 60 Psicélogo Material didactico Preguntas
estrés minutos Cafionera directas
Computadora
Situaciones que 60 minutos | Psicologo Material didactico Puesta en
provocan estrés Carfionera comun
Computadora
Mes: de febrero
Actividad Duracion | Responsable | Recursos Evaluacion
Técnicas y soluciones | 60 minutos | psicélogo Material didactico PNI
para el manejo de estrés Equipo de sonido
Como prevenir el estrés | 60 minutos | psicologo Material didactico Puesta en
Cafionera comun
computadora
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Mes: de marzo

Actividad Duracion | Responsable Recursos Evaluacion
Relajacion y salud 60 minutos | psicologo material didactico Preguntas
equipo de sonido directas
Sabanas
Pelotas
Fortalecer la hora 60 minutos | Psicologo Equipo de sonido PNI
deportiva del personal Premios
de los elementos de
seguridad ciudadana.
Mes: de abril
Actividad Duracion | Responsable Recursos Evaluacion
Psicoeduacion sobre el | 60 minutos | psicologo Material didactico Puesta en
trastorno por atracén Cafionera comun
computadora
Psicoeduacion sobre 60 minutos | Psicélogo Material didactico Preguntas
como mejorar los Cafonera directas
habitos alimenticios computadora
Mes: de mayo
Actividad Duracion | Responsable Recursos Evaluacion
Como prevenir el 60 minutos | Psicologo Material didactico Preguntas
trastorno por atracon Cafionera directas
computadora
El estrés y la comida 60 minutos | Psicologo Material didactico PNI
Cafonera
computadora
Mes : de junio
Actividad Duracion | Responsable Recursos Evaluacion
Terapia ocupacional 60 minutos | Psicélogo Material didactico PNI

Cafionera

Computadora
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Equipo de sonido

Despedida del personal | 60 minutos | Psicologo Equipo de sonido Puesta en
comun

V. Recursos

Humanos

El recurso humano estara conformado por el personal de tropa y psic6logo encargado de dicha

actividad
Materiales

Los materiales utilizados seran material didactico, computadora, cafionera, premios y equipo

de sonido para la realizacion de dichos talleres
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Escala de medicion de trastorno por atracon.

Boleta

Institucion:

Universidad Rafael Landivar

Campus de Quetzaltenango

Facultad de Humanidades

Licenciatura en Psicologia Clinica

Tiempo de servicio: Edad Sexo

Religion:

Este cuestionario tiene como propdsito establecer si se padece el trastorno por atracon, los

datos que usted consigne se usara especificamente para el estudio de tesis titulado “estrés y

trastorno por atracon” por lo que se le solicita contestar con sinceridad, los resultados seran

manejados con confidencialmente.

Instrucciones: A continuacidn encontrard una serie de interrogantes en donde debera marcar

con una X la declaracion que mejor lo represente.

No g8 | ERE--
P L DO [<5) (5] [<5) (]
Items £ 3 3 3 | E 3
S < @ & s 3
P3| 88| G8Y RsAT
1 Considera que ha descuidado sus habitos alimenticios
desde hace 6 meses.
2 Considera que come mas rapido a diferencia de los
demas
3 Come hasta sentirse completamente satisfecho.
4 A menudo ingiere grandes cantidades de comida a
pesar de no tener hambre.
5 Cuando tiene hambre acostumbra ingerir comida en
exceso
6 Prefiere ingerir sus alimentos a solas.
7 En los ultimos 6 meses ha subido de peso.
8 Después de comer se siente mucho mas relajado.
9 A la hora que debe comer pierde el control de la
cantidad de lo que ingiere.
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10 | Respeta los horarios de comida.

11 | Acostumbra ingerir pequefias cantidades de alimentos
entre comidas.

12 | Frecuentemente se siente irritable si no come lo que
mas desea.

13 | Después de comer bastante se siente culpable

14 | Después de haber hecho tus comida ya sea desayuno,
almuerzo o cena aln persiste el hambre.

15 | Come cuando se siente triste.

16 | Laconducta compulsiva ante la comida se presenta
por lo menos dos veces por semana.

17 | Durante los ultimos seis meses ha perdido el control
en todo lo que consume.

18 | Siente una obsesion ante la comida

19 | Tiende a comer todo lo que este enfrente de usted
aungue parezca demasiada comida

20 | Come cuando se siente estresado
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Cuadro estadistico de medicién de la correlacion de Pearson

X
Fx9y7
0- | 8- | 16- | 24- [ 82- | 40- | 48- [56- [64-71 |72- | f | Y’ [fy’ |fy? |+ -
Y |7 [15|23 |31 |39 |47 |55 |63 75
74- ! 1 5 |5 25 10 | --—---
79 1%
10
68- | ! 2 |4 |8 |32 16 | 16
73 | 1 1
16 16
-16 16
62- ! 1 [3 |3 |9 3|
67 18
3
56- 111 ! 4 |2 |8 |16 |8 2
61 2 24
-2 8
50- gt 2 "1 7 1 17 |7 2 10
55 2|27 2
3 2
-4
6
44- I 1 1 I | I 6 0 [ N o
49 1 1 (1 |1
38- [ II2 I | 9 _1 _9 9 8 4
43 42 211172
8 -2 -2
32- " " it ! e "2- 114 | -2 |-28|56 |36 |36
37 |2 |2 4 1 (2% 10
8 6 2 2 -8
-6 -20
2
16 12 8
26- [ "1 "1 1 3 3 ]-9 |27 18 | ----
31 12 6
12 6
20- 1 ! "1 3 -4 |-12 |48 -- 20
25 1'8 '12
-8 12
f 4 |5 |8 |5 |8 |5 |9 [3 |1 2 |50 27 | 229 | 101 | 88
x |4|3]-2[-11]0 |1 [2 |3 |4 5 e 13
fx |- |- |-16|-5 |- |5 [18 |9 |4 10 | -6
16 | 15
fx* |64 45|32 |5 |-~ |5 [36 [27 |16 50 | 280
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A. Aplicacién de la formula

> fx’ :i =0.12 . = 27 =054 fo’z - 280 =56
N 50 N 50 N 50
2 2 Sfxy. © 13 =0.26
g =0.0144 X N 50
N N =0.2916
rxy= Xy -[Xfx][Xfy]
N N
VI(Xfx? = (2f)2Cfy? — Cfy)?
N N N N
rxy =0.26-(—0.12)(—0.54)
Vv(5.60 — 0.0144)(4.58 — 0.2916)
rxy_=0.1952 = 0.1952
V5.5856%4.2884 Vv23.9532
rxy=0.1952 = 0.03 correlacién no significativa entre
las variables .
4.8942

B. Significacion y fiabilidad del coeficiente de correlacion
Significacion:

1. Nivel de confianza
NC=99% Z=2.58

2. Error tipico de la correlacion
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or= 1-
VN -1

or=1-0.003 2
VO-1

o r=0.9991

7

ocr=0.14

3. Razon critica:

RC=0.21
4. RC>NC

0.21 <2.58 no significativa

No significativa

Fiabilidad

1. Nivel de confianza
NC=99% Z=2.58

2. Error tipico de la correlacion

or=1-1°
VN -1

or=1-0.003 2
VO-1

o r=0.9991

7

cr=0.1
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3. Error muestral:

E=NCXor

E=258 X0.14

E=0.36

4. Intervalo de confianza

E+or

0.36 +0.14=0.5
0.36-0.14=0.22

0.05
0.22

Si es fiable

Amplitud de intervalo

Xs-xi+1

10

Variable x

75-0+1 76 8

10

Variable y
74-20+1 55 6
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Grafica de frecuencia de estrés

f p P fa P. Acum.
0 7 4 0.08 8% 4 8%
15 5 0.1 10% 18%
BAJO > > 44%
16 23 8 0.16 16% 17 34%
24 31 5 0.1 10% 22 44%
32 39 8 0.16 16% 30 60%
MEDIO 40 47 5 0.1 10% 35 70% 44%
48 55 9 0.18 18% 44 88%
56 63 3 0.06 6% 47 94%
ALTO 64 71 1 0.02 2% 48 96%
72 79 2 0.04 4% 50 100%
50 1 100%
Estres
50%
44% 44%
45% % %
40%
35%
2
@ 30%
[}
T 25%
)
2 20%
[
15% 12%
10%
5%
0%
BAJO MEDIO ALTO
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Grafica de frecuencias de trastorno por atracon

i f p P fa P. Acum.
20 25 3 0.06 6% 6%
26 31 3 0.06 6% 12%
BAJO 32 37 14 0.28 28% 20 40% 70%
38 43 9 0.18 18% 29 58%
44 49 6 0.12 12% 35 70%
50 55 7 0.14 14% 42 84%
MEDIO 56 61 4 0.08 8% 46 92% 28%
0
62 67 1 0.02 2% 47 94%
68 73 2 0.04 4% 49 98%
ALTO 74 79 1 0.02 2% 50 100%
80 85 0 0 0% 50 100%
50 1 100%
Atracon
100%
90%
80% 70%
70%
Q2
T 60% -
(]
T 50% -
o
2 40% -
Ll 28%
30% -
20% -
10% T ZUO
0% - =
BAJO MEDIO ALTO
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