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Resumen

Objetivo: Conocer la asociación entre percepción de estrés y riesgo de TCA en mujeres 
universitarias de Bogotá (Colombia).
Materiales y Métodos: Se diseñó un estudio transversal. Participaron estudiantes 
adultas de una universidad pública de Bogotá. Las participantes diligenciaron la Escala 
de Estrés Percibido (||=0,87) y el cuestionario SCOFF para riesgo de TCA (||=0,41). Se usó 
regresión logística para ajustar la asociación entre percepción de estrés y riesgo de TCA.
Resultados: Participaron 175 mujeres; media para la edad de 19,5 años (DE=1,9). Un 
grupo de 26 mujeres (14,9%) presentó alta percepción de estrés y 27 (15,4%) riesgo de 
TCA. Se observó una asociación significativa entre alta percepción de estrés y riesgo de 
TCA (OR=2,9; IC95% 1,1-7,6) después de controlar por edad.
Conclusiones: Existe una asociación significativa entre alta percepción de estrés y 
posible TCA en mujeres estudiantes de una universidad pública de Bogotá (Colombia). Se 
necesitan más investigaciones en otras poblaciones.
Palabras clave: Estrés psicológico, trastornos de la conducta alimentaria, mujeres, 
estudios transversales.
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Abstract

Introduction: Eating disorders (ED) are associated with several factors o or variables. 
Perceived stress may be a correlated variable that have has not been explored yet in 
Colombia Colombian female students.
Objective: to know the relationship between perceived stress and risk of ED among 
university women in Bogota, Colombia.
Materials and methods: a cross-sectional study was carried out. A sample of adult 
university female students completed the Perceived Stress Scale (||=0.87) and the SCOFF 
questionnaire for risk of ED (||=0.41). Logistical regression was performed to adjust the 
association (OR) between high perceived stress and risk for ED.
Results: a total of 175 women participated. The mean for age was 19.5 years (SD=1.9). 
Twenty seven (14.9%) participants reported high perceived stress, and 27 (15.4%) women 
presented a high risk for ED. High perceived stress was related to risk for ED (OR=2.9, 
95% 1.1-7.6), after adjusting for age.
Conclusions: there is a significant association between high perceived stress and risk for 
ED among female students of a public university in Bogota, Colombia. More researches are 
needed including other populations.
Key words: Psychological stress, eating disorders, women, students, cross-sec
tional studies.

de estrés y la ingesta desordenada de ali
mentos (7). El estrés emocional puede in
ducir cambios en el patrón de comporta
miento alimentario que, en algunas situa
ciones, incrementan el riesgo de TCA en 
poblaciones vulnerables (8). Sin embargo, 
no hay estudios que exploren la relación 
entre la percepción de estrés y el riesgo de 
TCA en mujeres universitarias, en un país 
como Colombia, con características sociales 
y culturales muy particulares.

Es importante conocer la fortaleza de la aso
ciación entre estrés percibido y el riesgo TCA 
en mujeres adultas jóvenes colombianas 
con el objetivo de diseñar estrategias espe
cíficas para reducir la percepción de estrés 
en mujeres que muestren un riesgo incre
mentado para este grupo de trastornos (9).

El objetivo de esta investigación fue conocer 
la asociación entre la alta percepción de 
estrés y el riesgo de trastorno de conducta 
alimentaria en una muestra de mujeres uni
versitarias de Bogotá (Colombia).

INTRODUCCIÓN

Los trastornos del comportamiento alimen
tario (TCA) son altamente prevalentes en 
mujeres jóvenes colombianas (1-4). Los TCA 
son problemas de salud con repercusiones 
psicosociales y médicas que pueden llevar, 
en casos extremos, a la muerte (5).

Los TCA se caracterizan en general por una 
preocupación excesiva por el control del 
peso o una distorsión significativa de la 
imagen corporal y se incluyen en este grupo 
de trastornos la anorexia (AN), bulimia (BU) 
y TCA no especificado, según la Asociación 
Psiquiátrica Americana (6). Los TCA pue
den afectar a cualquier persona durante la 
adolescencia o la adultez temprana; sin em
bargo, la frecuencia es significativamente 
mayor en mujeres que en hombres (1-4).

Los TCA son entidades clínicas complejas 
que se relacionan con múltiples factores (1-
5). Por ejemplo, Sims et al. informaron una 
asociación significativa entre la percepción 
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MATERIALES Y MÉTODOS

Se diseñó un estudio transversal. Las estu
diantes consintieron por escrito participar 
en esta investigación, según la Resolución 
8430 para la investigación en salud (10). El 
proyecto recibió la aprobación de un comité 
de ética.

Se solicitó, por conveniencia, la participación 
de estudiantes adultas que cursaban pri
mero, segundo o tercer semestre de bacterio
logía (carrera universitaria con mayor por
centaje de mujeres) de una universidad pú
blica de Bogotá (Colombia).

En la aula de clase, las participantes diligen
ciaron el cuestionario de investigación que 
incluía información demográfica básica, la 
Escala de Estrés Percibido (EEP-14) (11) y el 
cuestionario SCOFF (12).

La EEP-14 es un cuestionario de catorce 
puntos que cuantifican la percepción de 
estrés durante el mes más reciente. Cada 
punto cuenta con cinco opciones de res
puesta, que se puntúan entre cero y cuatro; 
en consecuencia, las puntuaciones posi
bles se encuentran entre 0 y 56. En esta 
investigación para alto estrés percibido 
se tomaron las puntuaciones de 34 o más. 
Con adaptaciones lingüísticas menores, se 
usó, con permiso, la versión en español de 
Remor (13). Esta escala muestra aceptable 
desempeño psicométrico en diferentes estu
dios (13, 14). En las participantes, la EEP 
mostró alta consistencia interna (‖=0,87). 
Más detalles del desempeño psicométrico 
se presentan en otra publicación (15).

El riesgo de TCA se cuantificó con el cues
tionario SCOFF. El nombre del cuestionario 
deriva de un acrónimo en inglés (Sick, Con

trol, Out weight, Fat, Food) de las palabras 
principales de los cinco puntos que hacen 
parte del mismo. Este instrumento ofrece un 
patrón de respuesta dicotómica, “sí” o “no”, 
que da un punto a cada pregunta afirmativa. 
Puntuaciones de dos o más sugieren alto 
riesgo de TCA (12). El cuestionario SCOFF en 
universitarias colombianas muestra alfa de 
Cronbach de 0,48, sensibilidad de 78,4% y 
especificidad de 75,8% (16). En esta muestra 
el coeficiente de alfa de Cronbach fue 0,41.

Se realizó un análisis descriptivo de todas 
las variables. Para la exploran la asociación 
entre las variables que se tomaron como 
independientes y el riesgo de TCA se dico
tomizaron las mismas y estimaron razones 
de disparidad (OR) con intervalos de con
fianza de 95% (IC95%). Para ajustar, por 
posibles variables de confusión, la asocia
ción entre estrés percibido y riesgo de TCA 
se usó regresión logística. Los cálculos se 
realizaron con el paquete IBM-SPSS Statis
tics (17).

RESULTADOS

Participaron 175 estudiantes con edades 
entre 18 y 28 años, media para la edad de 
19,5 años (DE=1,9); 143 estudiantes (81,7%) 
con edades entre 18 y 20 años. Un total de 
113 estudiantes (64,6%) residían en estra-
to socioeconómico medio y 62 (35,4%) en 
estrato bajo. En grupo de 27 estudiantes 
(15,4%) trabajaba y estudiaba y 104 (59,4%) 
participantes realizaban actividad física 
en forma regular. Un grupo de 26 mujeres 
(14,9%) presentó alta percepción de estrés y 
27 (15,4%) riesgo de trastorno de la conduc-
ta alimentaria.

Las asociaciones entre las variables cuan
tificadas y el riesgo de TCA se presentan en 
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la Tabla 1. La alta de percepción de estrés 
conservó una asociación estadísticamente 
significativa al riesgo de TCA, aun después 
de controlar por edad (OR=2,9; IC 1,1-7,6) 
(Prueba de la bondad del ajuste de Hosmer-
Lemeshow X2=0,164; gl=1; p=0,686).

Tabla 1
Relación de las variables estudiadas y riesgo de 

trastorno de conducta alimentaria

  Riesgo de TCA 

Variables Sí No OR IC95%

Edad entre 18 y 20 años 24 119
1,9 0,55-6,9

Edad mayor de 20 años 3 29

Estrato bajo 11 51
1,3 0,56-3,0

Estrato medio 16 97

Solo estudiar 23 125
1,1 0,33-3,3

Estudiar y trabajar 4 23

Ejercicio regular 15 89
0,83 0,36-1,9

Inactividad física 12 59

Alta percepción de estrés 8 18
3 1,2-8,0

Baja percepción de estrés 19 130

Fuente: Propia de los autores.

DISCUSIÓN

En esta investigación se observa una asocia
ción estadísticamente significativa entre la 
alta percepción de estrés y el riesgo de TCA 
en una muestra de mujeres estudiantes uni
versitarias adultas de Bogotá.

Existen pocos estudios que informen la re
lación entre percepción de estrés y riesgo 
de TCA en mujeres. Unos hallazgos pre
cedentes informaron datos similares a los 
que se presentan. Sims et al. exploraron en 
una muestra de 159 mujeres afroamericanas 
la relación entre estrés percibido (que mi
dieron con la EEP-10) y el cuestionario de 
patrones de comportamiento alimentario 

(Eating Behavior Patterns Questionnaire), 
que incluía seis dominios (Baja ingesta de 
grasas, ingesta emocional, ingesta de golo
sinas dulces, estilo de vida, planeación de
sorganizada y planeación de comidas), y 
observaron que el estrés percibido explicaba 
aproximadamente el 11% de la varianza 
de la planeación desorganizada (‖‖0,29) 
y el 9% de ingesta emocional (‖‖0,22) (7). 
Este hallazgo es consistente con otras in
vestigaciones que mostraron que el estrés 
percibido incrementaba la ingesta de ali
mentos o inducía la elección de alimentos 
poco saludables en personas adolescentes o 
jóvenes (8, 18).

Los TCA, en conjunto, son condiciones clí
nicas con alta prevalencia en mujeres estu
diantes colombianas (1-4) y requieren una 
identificación temprana con el objetivo de 
minimizar el impacto negativo en la salud de 
mujeres jóvenes (9). Por ello es importante 
realizar tamizajes en poblaciones con un 
riesgo particularmente elevado y hacer 
un especial énfasis en la cuantificación del 
estrés percibido. De la misma forma, es 
necesario dar herramientas a las estudian
tes para el manejo adecuado de los estre
sores propios de la vida universitaria que 
podrían contribuir al incremento del riesgo 
o la presentación clínica formal de un TCA 
(19). Existen varias intervenciones psico
sociales que mostraron ser exitosas para 
el manejo de los estresores y el control del 
peso corporal en personas jóvenes y que 
se pueden llevar a cabo en el entorno uni
versitario (20).

Este estudio aporta una asociación impor
tante, no estudiada a la fecha, de una va-
riable asociada al riesgo de TCA en mujeres 
adultas jóvenes estudiantes universitarias 
colombianas. Sin embargo, presenta la limi
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tación de un diseño transversal de las ob
servaciones que impide establecer una rela
ción de causalidad e incluir solo un grupo 
relativamente pequeño de participantes de 
una sola universidad, lo que limita la gene-
ralización de los hallazgos y da estimaciones 
con intervalos de confianza algo amplios. 
Asimismo, es oportuno considerar que las 
mediciones con escalas son aproximaciones 
al diagnóstico, no diagnósticos formales, 
como se conciben en los manuales para la 
clasificación de los trastornos mentales.

CONCLUSIÓN

Se concluye que existe una asociación esta
dísticamente significativa entre percepción 
de estrés y el riesgo TCA en mujeres estu
diantes de una universidad pública de Bo
gotá (Colombia). Se necesitan más inves
tigaciones con poblaciones más grandes y 
representativas.
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