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Resumen

Esta investigacion tiene como propdsito evidenciar la asociacion del uso de filtros en
fotografias en las redes sociales en el contexto de rasgos de dismorfia corporal, en jovenes de
sexo femenino entre 18 y 24 afios de edad, estudiantes de Psicologia, Universidad Nacional
Pedro Henriquez Urefia, periodo septiembre 2021-enero 2022, Santo Domingo, Republica
Dominicana. La misma fue llevada a cabo bajo un enfoque cuantitativa, de corte transversal,
no experimental, a través de la aplicacion de los instrumentos de medicion: Cuestionario de
rasgos dismorfico corporales vinculados a los filtros en fotografias elaborado por las autoras
de esta investigacion y la Escala de autoestima de Rosenberg disefiado originalmente por
Rosenberg (1965) y traducida al castellano por Enrique Echeburua (1995). Los resultados
obtenidos reflejaron que 3 rasgos de la dismorfia corporal fueron encontrados en la muestra y
estos seran desglosados mas adelante segun los objetivos especificos, también se pudo ver
como las jovenes expresaron que los filtros crean expectativas en su concepto de belleza
reflejando un 34,5% en frecuentemente y esto claramente tiene influencia en que tantos
rasgos de la dismorfia corporal se pueden encontrar. Es importante destacar que las
encuestadas expresaron que rara vez sienten incomodidad frente a la camara sin algun filtro
representado con un 19,5%, y al mismo tiempo expresaron que ocultan sus defectos con el
estilo, el maquillaje, ropa o filtros en fotografias con un 28,2% en frecuentemente. Esto dejo
la duda de como si las estudiantes no sienten incomodidad al mostrarse sin filtros, cual sera la
razon de que decidan utilizarlos para ocultar sus defectos, en vez de aceptarlos y mostrarlos

COmo Som.

Palabras claves: Dismorfia corporal, filtros, redes sociales, adolescentes, psicologas.



Abstract

The purpose of this research is to demonstrate the association of the use of filters in
photographs on social networks in the context of body dysmorphia traits, in young females
between 18 and 24 years of age, Psychology students, Pedro Henriquez Urefia National
University, period September 2021-January 2022, Santo Domingo, Dominican Republic.
It was carried out under a quantitative, cross-sectional, non-experimental approach,
through the application of measurement instruments: Questionnaire of body dysmorphic
features linked to filters in photographs prepared by the authors of this research and the
Scale Rosemberg's self-esteem questionnaire originally designed by Rosemberg (1965)
and translated into Spanish by Enrique Echeburua (1995). The results obtained reflected
that 3 features of body dysmorphia were found in the sample and these will be broken
down later according to the specific objectives, it was also possible to see how the young
women expressed that the filters create expectations in their concept of beauty reflecting
a 34.5 % in frequently and this clearly has an influence on how many features of body
dysmorphia can be found. It is important to highlight that the respondents expressed that
they rarely feel discomfort in front of the camera without some filter represented with
19.5%, and at the same time they expressed that they hide their defects with style, makeup,
clothes or filters in photographs with a 28.2% frequently. This left the question of how if
the students do not feel uncomfortable showing themselves without filters, what will be
the reason that they decide to use them to hide their defects, instead of accepting them and

showing them as they are.

Keywords: Body dysmorphia, filters, social networks, adolescents, psychologists



MARCO INTRODUCTORIO



Introduccion

Los estudios han demostrado que algunas areas del cerebro son diferentes y
funcionan de una forma distinta en las personas con trastorno dismorfico corporal. (Arcy,
D. ,2018). Si bien es cierto muchas veces se ha escuchado mencionar que cada cabeza es
un mundo y por ende funcionan y piensan de manera diferente unos de otros; es por esto
que a través de esta investigacion buscamos evidenciar ciertos rasgos de dismorfia

corporal que existen entre las personas que utilizan los filtros de las redes sociales.

El Trastorno Dismorfico Corporal es uno de los trastornos psiquiatricos mas
graves...pero ;A qué se debe esto? Esto se debe especialmente por su morbilidad y
mortalidad. Segiin el DSM-5 sus criterios son: preocupacion por uno o mas defectos o
imperfecciones percibidas en el aspecto fisico que no son observables o parecen sin

importancia a otras personas. (Hudak, R. M.D., 2016)

Los filtros de redes sociales como Instagram y Snapchat distorsionan el rostro de una
forma irreal, mostrandose como no son mediante una pantalla, los usuarios han dado a
demostrar el deseo infinito de verse siempre con un filtro, sin dar a conocer su aspecto real.
Esto ha llevado a pensar que puede haber una relacion con la dismorfia corporal y los filtros

de las redes sociales.

Los especialistas estan alertando sobre el efecto que algunas redes sociales basadas en
imagenes estan teniendo en las jovenes. Plataformas como Instagram y Snapchat tienen
integrada una herramienta conocida como filtros de belleza mediante la cual el usuario puede

editar sus fotografias: uno puede alisar y suavizar el aspecto de su piel haciendo desaparecer



imperfecciones, resaltar sus labios y pomulos, agrandar sus ojos, retocar la nariz y la linea de
la mandibula, etc. Es decir, estas plataformas permiten alterar el aspecto real de uno para dar
una imagen que se ajuste mas al ideal de belleza que nos ofrece la publicidad. (Llado, S.,

2021)

El problema es que estos filtros de belleza y los “Me gusta” que reciben las
fotografias alteradas afectan la percepcion que las personas tienen de si mismas, de lo que es

la belleza y de la imagen corporal. (Llado, S., 2021)

El estudio tiene como objetivo principal determinar la asociacion que podrian tener
los filtros utilizados en las redes sociales con la creencia obsesionada por el aspecto fisico
perfecto. La investigacion es considerada inédita debido a que la problematica se ha
identificado recientemente con respecto a la poblacion a estudiar (psicologas), gracias a esto
se podran implementar acciones futuras que beneficien a las adolescentes como: estrategias
mediante programas de integracion social, paginas web y al mismo tiempo poder agilizar los
tratamientos/intervenciones para los profesionales de la salud, evitando desencadenar la

depresion, suicidios, etc.

En el primer capitulo se podra encontrar el planteamiento del problema, el contexto en

el que se encuentra, la justificacion, los objetivos planteados y sus limitaciones.

En el segundo capitulo se encontrara el marco tedrico, los antecedentes y el marco
conceptual. Mas adelante en el tercer capitulo se encuentra el marco metodologico, en el cual
se describe la perspectiva y base metodoldgica, el disefio de la investigacion, la descripcion
de las fases, el procedimiento utilizado en el disefio, la delimitacion de las variables,
poblacion, muestra, los criterios de inclusion y exclusion, los instrumentos utilizados, las

fuentes de informacion y la tabla de operacionalizacion de las variables.



En el ultimo capitulo se podran observar el anélisis de los resultados, las conclusiones
y recomendaciones, demostrando como la dismorfia corporal puede verse reflejada en la
poblacion estudiada al menos con la aparicion de rasgos significativos, motivo suficiente para
desencadenar otras problematicas, dando apertura a un tema que atin no es percibido con

seriedad por la mayoria de los ciudadanos debido a su desconocimiento.



CAPITULO 1

PRESENTACION DEL PROBLEMA



En este capitulo se plantea el problema central de la investigacion, su delimitacion, la
justificacion, las preguntas de investigacion, los objetivos, tanto el general como los

especificos y las limitantes que presenta el estudio.

1.1. Presentacion del problema

1.1.1. Planteamiento del problema
Se ha observado por medio de las redes sociales, diferentes usuarios como
son el de Andreacperu, Elizabeth Kaye Turner y Maggie Thurmon en donde exponen
mediante videos la vulnerabilidad que pueden ocasionar el uso de los filtros,

comparando la realidad vs las alteraciones que estos presentan.

A nivel psicoldgico, muchas jovenes se sienten inseguras en relacion a su
aspecto fisico, esto puede verse defendido en el estudio: “Diferencias de sexo en
imagen corporal, control de peso e indice de masa corporal de los adolescentes
espanoles” (Valverde, 2010). En este estudio se demostrd que las chicas a pesar de
obtener una baja puntuacion en el Indice de masa corporal y no encontrarse en
sobrepeso u obesidad, se descubri6 que eran ellas las que se percibian méas obesas, y
quienes estaban mas insatisfechas con su imagen corporal, recurriendo a dietas para

adelgazar.

Existe una mayor incidencia del Trastorno Dismorfico Corporal en el sexo
femenino; pero los cambios en el sexo masculino van en aumento por la influencia

social de un prototipo del “hombre perfecto” (Campuzano, 2016).



Seglin lo que se podria manifestar en la poblacion estudiada como un aumento
en la incidencia de rasgos dismorficos corporales, esta inseguridad en relacion al
fisico, busca como una alternativa el uso de los filtros fotograficos en las redes
sociales, por lo que se presume que el uso de estos en las redes sociales pudiera estar
relacionado a un aumento en la aparicioén de rasgos dismorficos corporales en las

jovenes estudiantes de 18-24 afios de edad de la carrera de Psicologia.

Segtn un nuevo estudio de la Academia Estadounidense de Cirugia facial,
plastica y reconstructiva, el 55% de los cirujanos plasticos faciales vio en 2017
pacientes que querian operarse para verse mejor en los selfies, en comparacion con
apenas el 13% en 2013. (Davies A., 2018). Aqui puede verse que las redes sociales
se han convertido en una casa para el querer cambiar su aspecto fisico y con ello ver

que a través del tiempo va aumentando su prevalencia.

Mediante operaciones las personas van pareciéndose cada vez mas a sus filtros,
el problema radica en la inconformidad con su imagen, en llegar a querer cambiar su
fisico mediante operaciones, provocando trastornos alimenticios y desencadenando
depresion. Seglin un estudio de Sarwer (2002) se pudo identificar como consecuencia
que el 40% de los cirujanos senalaron que habian recibido amenazas legales y/o
fisicas por parte de los pacientes con TDC insatisfechos. (Giraldo-O’Meara y

Belloch, 2017, Pag. 72)

Este problema hace frente a la presion social, a la imagen irreal creada por

dichos filtros, a los estandares irracionales de belleza y a la inseguridad provocada



por su entorno. Esto lo podemos ver sostenido en los videos que expresa la

influencer Paula Galindo.

Las estudiantes de psicologia han sido escogidas, ya que se cree que dicha
poblacion tiende a buscar el perfeccionismo ocultando sus defectos, debido a que
intentan mostrar una actitud prudente y cautelosa ante los demas, por lo que no
actuan de manera impulsiva y precipitada. El sexo femenino puede estar expuesto de
manera mas propensa a afectarle las opiniones de los demas y reaccionar de forma
mas vulnerable y sensible debido a los prejuicios y expectativas sociales, y sobre

todo a los estereotipos impuestos por las sociedades.

1.1.2. Delimitacion del problema

El estudio tiene lugar en la Republica Dominicana, ciudad de Santo Domingo,
especificamente en la Universidad Pedro Henriquez Urefia (UNPHU). En esta
investigacion se estudiaran las variables de filtros en redes sociales y rasgos de la
dismorfia corporal. El objeto poblacional son las estudiantes de psicologia del sexo
femenino, de edades comprendidas entre 18-24 afios. El problema de investigacion
se estudiard en su estado actual, sin analizar la secuencia temporal pasada o futura
(transversal). La investigacion se realizara desde septiembre 2021 por un periodo de

5 meses.

1.1.3. Justificacion de la investigacion

Debido a la actitud prudente y cautelosa en las estudiantes de psicologia y a
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la vulnerabilidad del sexo femenino, se ha decidido realizar este estudio para detectar
la predominancia de rasgos dismorfico corporales en las estudiantes de psicologia,
esta investigacion sirve de enfoque para el area de la salud mental, proporcionando
resultados eficaces acerca de lo que predomina en esta poblacion. Es de gran aporte
para los profesionales del drea ya que sustenta informacion funcional que permitira

en un futuro ser utilizada como base para proximas intervenciones.

Mediante este estudio se puede disponer de informacion eficaz, siendo esta
compartida con diferentes profesionales de la salud y pudiendo brindar un
tratamiento mas especifico con relacion a la depresion o a cualquier otro rasgo
consecuente y formar estrategias de afrontamiento para no seguir alimentando su
tristeza, evitar el aislamiento y beneficiar a dichas adolescentes a prevenir el

trastorno o tratarlo con tiempo.

Gracias a los datos producidos por este estudio se podran crear campafias en
contra de los filtros para que estas adolescentes digan sus experiencias y se
incentiven a dejar de usarlos. Ademas, se podran brindar los numeros telefonicos de
centros especializados en desordenes alimenticios para prevenir que se den estos
trastornos y conociendo las caracteristicas psicoldgicas y sociales que exhiben las
adolescentes, se podrian crear actividades de integracion social para disminuir los

sintomas y que estas no se sientan solas.

Esta investigacion es inédita, pues existen estudios semejantes, pero no con

igual poblacién, ubicacion y tiempo, por lo tanto, el tema estd conducido a un
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contexto diferente. Este estudio es pertinente, pues, se requiere saber si los filtros
alcanzan manifestar algin rasgo del trastorno dismorfico corporal en las adolescentes

femeninas especificamente en la Reptblica Dominicana.

La metodologia propuesta permitira acercarse a los indicadores que afirman
que la poblacion esté sufriendo del problema en cuestion. El uso del instrumento de
recoleccion de datos (encuestas) es una forma rapida, econdmica y confiable para
obtener la informacién requerida. Con la informacion resultante de esta
investigacion, se obtendra la afectacion en la poblacion estudiada, a raiz del uso de
los filtros en las redes sociales se conseguira definir los rasgos predominantes y la
obtencion de mejores diagnodsticos en la misma, lo cual impactara en la prevencion

del trastorno en cuestion.

Este estudio se considera factible, se dispone de los recursos econémicos,
humanos (la disponibilidad de sujetos para el estudio es factible y considerable). Por
igual se dispone de recursos tecnoldgicos y el tiempo es suficiente. Los sujetos para
el estudio estan ubicados de forma accesible, cuentan con la capacidad fisica, mental
y social de ofertar informacidn que se requiere segun la metodologia. Se cuenta con

el permiso de la institucion para obtener informacion de las fuentes.

Preguntas de investigacion
1. ;Cuadl es la asociacion que podrian tener los filtros utilizados en las redes
sociales con la creencia obsesionada por el aspecto fisico perfecto en

estudiantes de psicologia del sexo femenino entre 18-24 anos de edad,
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Universidad Nacional Pedro Henriquez Urena?

2. ¢Cudles rasgos de dismorfia corporal se observan en la poblacion de
jovenes estudiada?

3. (Cudles indicadores de baja autoestima estan presentes en la poblacion
estudiada?

4. (Cudl es la frecuencia de aparicion de rasgos dismorficos corporales por
cada red social determinada en esta investigacion?

5. ¢Qué rasgos de dismorfia corporal y baja autoestima predominan en la
poblacion?

6. (Cual seria una posible propuesta de intervencion psicoldgica en la
poblacion que presenten rasgos dismorficos corporales de esta

investigacion?

1.1.4. Objetivos de la investigacion

1.1.4.1. Objetivo general

Determinar la asociacion del uso de filtros en fotografias en las redes sociales
en el contexto de rasgos de dismorfia corporal, jévenes de sexo femenino entre 18 y
24 afnos de edad, estudiantes de Psicologia, Universidad Nacional Pedro Henriquez

Urena, Santo Domingo, Republica Dominicana, 2021.

1.1.4.2. Objetivos especificos

1. Determinar la cantidad de rasgos de dismorfia corporal en las jovenes

femeninas de 18-24 afios de la carrera de Psicologia de la UNPHU.
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2. Identificar los indicadores de baja autoestima que estan presentes en las
jovenes femeninas de 18-24 afios de la carrera de Psicologia de la UNPHU.

3. Determinar la frecuencia de aparicion de rasgos dismorfico corporales por
cada red social determinada en esta investigacion, en las jovenes femeninas de 18-
24 afios de la carrera de Psicologia de la UNPHU.

4. Analizar los rasgos predominantes de dismorfia corporal y baja autoestima
en las jovenes femeninas de 18-24 afios de la carrera de Psicologia de la UNPHU.

5. Plantear una propuesta de intervencion psicologica en la poblacion que

presenten rasgos dismorfico corporales de esta investigacion.

1.1.5. Limitaciones

La escasez de estudios previos relacionados con las variables es la limitante
principal en esta investigacion, ya que, de los filtros de redes sociales con los rasgos

de dismorfia corporal, existen muy pocos estudios.
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CAPITULO 2

MARCO TEORICO
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En este capitulo se desarrolla la perspectiva tedrica de la investigacion, donde se presenta los
antecedentes de la investigacion, el marco tedrico, la informacion acerca de las variables del
estudio. Este capitulo tiene como finalidad de enmarcar el planteamiento del problema de la

investigacion dentro de la informacion que ya existe del tema.

2.2. Marco tedrico
2.2.1. Antecedentes
2.2.1.1. Antecedentes nacionales

Se han encontrado pocos datos acerca del tema que se estd investigando. Esto

defiende lo que se dice acerca de lo inédito.

Lo que declara Garcia N. (2014) es ampliamente citado por Acosta y Ortiz (2017),
quienes sostienen que “Las fotografias en los méviles carecian de nitidez en la imagen, por lo
que con la ayuda de los filtros podrian perfeccionar las fotografias instantaneamente de

manera rapida y sencilla” (Pag. 36).

Segun el periddico dominicano “El sol de Santiago” (19 agosto, 2010), existen
resultados extraidos por la prensa del Hospital de Rhode Island, el cual explica textualmente
lo siguiente: “Los investigadores también encuestaron a 265 cirujanos cosméticos, y

encontraron que 178 (65 por ciento) report6 tratar a pacientes de TDC.”

Segun la investigacion: “Influencia del uso de las redes sociales en la autoestima de
jovenes de 18-25 afios de edad en la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia en el
periodo mayo-agosto del afio 2017, Santo Domingo, Distrito Nacional” (Acosta Bautista y
Ortiz Pérez, 2017) expresa que el uso continuo de las redes sociales es mas comun en las

personas con autoestima alta, confirmando que la autenticidad y los estados de animos
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influyen en el continuo uso de las redes sociales determinando su grado de autoestima
sobrevalorado lo que demuestra la prevalencia de un self ideal ante la sociedad. Sin embargo
el uso de las mismas no afecta sus relaciones interpersonales ya sea con amigos, pareja o

familiares.

Las personas priorizan las redes sociales ya que en la mayoria verifica las
notificaciones de las redes cada 30 minutos independientemente del lugar donde se
encuentren, mostrando que esta es utilizada en d&mbitos sociales, laborales y educativos, y a
su vez se generan mas estereotipos y expectativas que influyen en nuestra personalidad e

imagen personal (Acosta Bautista y Ortiz Pérez, 2017).

Se evalu¢ el grado de autoestima en relacion al género y seglin este objetivo el sexo
femenino fue el unico en obtener como resultado autoestima baja, por lo que se puede
comprobar que este género podria estar predispuesto a afectarle la percepcion de los demas
hacia ellas, ya que el género masculino no obtuvo resultados de autoestima baja. las mujeres
tienden a tomar en cuenta su imagen corporal o apariencia fisica para formarse la idea de si
mismas, pues las mujeres que presentan predisposicion a ser perfeccionistas tienden a tener

baja autoestima (Acosta Bautista y Ortiz Pérez, 2017).

Cabe destacar que la red social mas utilizada por los estudiantes de la Universidad
Nacional Pedro Henriquez en el periodo de mayo- agosto en el afio 2017, es “Instagram”, ya
que es una red que esta constantemente innovando brindando nuevas opciones a sus usuarios.
Se resaltd que la mayoria de los evaluados present6 autoestima alta, lo que refleja una
sobrevaloracion hacia su imagen, asi como la comparacion de su realidad y sus aspiraciones
hubo un grado de incongruencia. Queda demostrado que en las redes sociales solo se reflejan

sus cualidades positivas (Acosta Bautista y Ortiz Pérez, 2017).
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2.2.1.2. Antecedentes internacionales

Segun Sandoval, Garcia-Huidobro y Pérez-Cotapos (2009): En una de las mayores
series de pacientes con TDC analizados hasta ahora, (15) con 200 pacientes, las dreas mas
frecuentes de preocupacion eran la piel (60%), el cabello (50%) y la nariz (40%), aunque
virtualmente cualquier parte visible del cuerpo podria ser un foco de preocupacion.

(Pag.245).

Un estudio reciente muestra que el 20% de los pacientes tiene, a 1o menos, un pariente
de primer grado afectado por TDC, lo que sugiere un componente familiar no clarificado aun.

(Sandoval, Garcia-Huidobro y Pérez-Cotapos, 2009) (Pag. 245).

Segun la agencia espafiola de noticias Europa Press, (2018): “Investigaciones
adicionales han demostrado que el 55% de los cirujanos plasticos informa haber visto

pacientes que desean mejorar su apariencia en sus selfies.”

Segun Platero (2019): “Los psicologos advierten que, aunque puede parecer un
divertimento inocuo, puede provocar trastornos a algunas personas, porque la realidad del

espejo no se corresponde con lo que ven en sus moviles.”

En un estudio realizado por Flores, Gonzédlez Ramirez, Berrones Moreno, Guzman
Torres, Poletti Vazquez (2009), se extraen resultados que dicen lo siguiente: El 56% presento
criterios diagnosticos de TDC, sobre todo en el rango de edad de 21 a 25 afos, con
predominio del género femenino (56%). Los sintomas afectivos mas comunes ocasionados
por su imagen corporal actual son: inseguridad (46%), baja autoestima (12%) y ansiedad
(8%). Asimismo, la cara (24%) y el abdomen (21%) son las areas del cuerpo que
desencadenan mayor preocupacion en la poblacion estudiada. (Pag. 17).
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En Australia se observo el estado de animo de la poblacion femenina después de
revisar publicaciones de Facebook, revelo que sus participantes mostraron sensaciones
negativas respecto a su percepcion corporal después de dicha prueba, este resultado sustenta
la propuesta de nuestro estudio, que las redes sociales tiene influencia en la autoestima de las
personas y mucho mas si estas se enfocan en contenido de imagenes como el Facebook e

Instagram (Gir6n Ramirez y Mendoza, 2021) (Pag. 52).

El estudio de Jazmin Fardoulya et al. relacionaron la exposicion de mujeres a
imagenes de personas atractivas en la red social Facebook y Scully M. et al. analizaron el
impacto que tenian las redes sociales e influencia corporal sobre el IC, ambos trabajos
demostraron que el estar expuesto a multiples imagenes centrados en canones de belleza poco
realistas, influyen directamente en la autoestima de la persona, ambos estudios fueron
realizados en adolescentes considerados una poblacion vulnerable por su edad. (Giron

Ramirez y Mendoza, 2021) (Pag. 53).

2.2.2. La dismorfia corporal: Definicion y origen

El trastorno dismorfico corporal (TDC) es conocido desde hace siglos, y ha recibido
diferentes denominaciones. Las mas conocidas son las de dismorfofobia (Morselli, 1891), la

de «hipocondria dermatologica», y la hipocondria de la belleza (Ladee, 1966).

Entre las diferentes definiciones del trastorno, Phillips afirma que el “Trastorno
Dismorfico Corporal” es un trastorno grave y debilitante, lo que se refleja en tasas muy
elevadas de ideacion e intentos suicidas: alrededor de 45 veces superiores a las encontradas

en poblacion general” (Phillips, 2007).

Por otro lado, Enrico Morselli la define como “monomania abortada” (sintoma
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obsesivo que predomina por sobre otros) y “temor a la fealdad”. El miedo que también se
encuentra en los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) fue asociado con posterioridad a
una psicosis de la fealdad e hipocondria de la belleza, y por eso ha sido inscrito en los
trastornos somatomorfos como paranoia hipocondriaca o locura de introspeccion. (Morselli,

1891).

2.2.3. Caracteristicas y comportamientos del trastorno dismorfico corporal
Segun la revista cientifica de Psicopatologia y Psicologia Clinica, dice que: (Giraldo-
O’Meara y Belloch, 2017) las caracteristicas clinicas del TDC estan bastante bien definidas:
el nacleo del trastorno reside en la existencia de una preocupacion persistente por un defecto
(focal o generalizado) en la apariencia fisica. El estado constante de preocupacion motiva
comportamientos mas o menos repetitivos cuya finalidad es esconder, disimular, o eliminar el

defecto. Esta caracterizacion es la que adopta el DSM-5. (Pag.70).

Las preocupaciones pueden estar focalizadas en cualquier parte del cuerpo y cambiar

a lo largo del curso del trastorno (Wilhelm, Phillips, y Steketee, 2013, Pag. 70.)

La persona que padece del trastorno, sus comportamientos pueden ser tan diversos
como mirarse en espejos o en cualquier superficie reflectante, observarse detenidamente y
compararse con otros, vestir de una forma determinada, broncearse, o maquillarse en exceso
para disimular u ocultar el defecto, preguntar a terceros sobre la propia apariencia o el

defecto, o tocarse repetidamente el defecto (Bjornsson, Didie, y Phillips, 2010).

Otro de los comportamientos puede ser: La evitacion de situaciones sociales, desde
acudir a la escuela o al trabajo, hasta evitar las relaciones personales, afectivas, e intimas, es
asimismo frecuente, y puede llevar al confinamiento del paciente en su propia casa. (Crerand,

Phillips, Menard, y Fay, 2005; Phillips, Grant, Siniscalchi, y Albertini, 2001).
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Ademas, estos pacientes son grandes consumidores de recursos estéticos, incluyendo
tratamientos dermatoldgicos, dentales, y quirtirgicos. Se estima que mas del 70% de los
pacientes buscan y reciben este tipo de tratamientos (Crerand, Phillips, Menard, y Fay, 2005;

Phillips, Grant, Siniscalchi, y Albertini, 2001).

2.2.4. Sintomas y signos del trastorno dismorfico corporal

Las personas con este trastorno:

Estan extremadamente centradas en su aspecto fisico: les cuesta mucho dejar de
pensar en las partes de su cuerpo que les disgustan. Se centran en cosas especificas: como una
espinilla que les ha salido en la piel, la forma o el tamafio de su nariz, ojos, labios, orejas o

manos.

Su aspecto fisico las altera: La gente con esta afeccion estd preocupada, estresada y

ansiosa debido a su aspecto fisico casi todo el tiempo.

Revisan o corrigen su aspecto fisico: La gente con trastorno dismorfico corporal tiene
una fuerte necesidad de fijarse en su aspecto fisico una y otra vez. Por ejemplo, se fija en su
aspecto fisico mirdndose a menudo al espejo, preguntando a los demds qué aspecto tiene o

"corrigiendo" o "arreglando" lo que le disgusta muchas veces al dia.

Intentan que no las vean: Algunas personas con trastorno dismorfico corporal se
sienten tan mal con su aspecto fisico que no quieren que las vean. Se pueden quedar en casa,
estar siempre a solas o bien usar maquillaje, gorros o ropa para taparse las partes del cuerpo
que les disgustan. Algunas personas con trastorno dismorfico corporal evitan mirarse al

espejo porque les resulta demasiado estresante.
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Tienen una imagen falsa de su aspecto fisico: Las personas con trastorno dismorfico
corporal no ven su cuerpo tal y como es, ni como lo ven otras personas. (Arcy, D., 2018). Las
imperfecciones en que ellas se centran son cosas menores, que apenas se notan y que hasta
pueden pasar desapercibidas para los demaés. Ellas estan seguras de que son feas, aunque no

sea verdad que lo sean.

2.2.5. Preocupaciones en la apariencia

Las areas corporales mas frecuentes de preocupacion son la piel (73%), el cabello
(56%) y la nariz (37%). Sin embargo, cualquier area del cuerpo puede ser el foco de
preocupacion. En promedio, a lo largo de su vida, las personas con TDC se preocupan por 5 a
7 partes diferentes del cuerpo. Algunas personas estan preocupadas por su apariencia general;
esto incluye la forma de dismorfia muscular del TDC, que consiste en la creencia de que el

cuerpo de uno es demasiado pequefio y no tiene la musculatura adecuada.

Aproximadamente el 40% de las personas con TDC piensan activamente en las partes
del cuerpo que no les gustan durante 3 a 8 horas al dia, y el 25% informa que piensa en ellas
durante mas de 8 horas al dia. Estas preocupaciones son casi siempre dificiles de resistir o
controlar, y son intrusivas y asociadas con ansiedad y angustia significativa. (Bjornsson, A;

Didie, E; Phillips, E; Phillips, K., 2010).

2.2.6. Consecuencias del trastorno
En un estudio prospectivo a 4 afios, se constatd que hasta el 57,8% de los pacientes
informaron de ideacion suicida y el 2,6% habian llevado a cabo un claro intento de suicidio
(Phillips y Menard, 2006). Esta situacion es mas grave aun si se tiene en cuenta que, aunque
es relativamente comun y se ha descrito desde hace siglos, sigue siendo un trastorno

infradiagnosticado (Phillips, Didie, Feusner, y Wilhelm, 2008). Esto se debe en parte a que
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las personas que lo padecen suelen ocultar sus sintomas, hasta el punto de que se le considera

un «trastorno silencioso» (Fang y Wilhelm, 2015).

En otro estudio, como es el de Sarwer (2002) se pudo identificar como consecuencia
que el 40% de los cirujanos sefialaron que habian recibido amenazas legales y/o fisicas por
parte de los pacientes con TDC insatisfechos. Todos estos datos indican que la probabilidad
de que los tratamientos no dirigidos hacia el problema mental primario, es decir, tratamientos
no psicoterapéuticos, estan casi siempre condenados al fracaso, pues sus tasas de éxito son
muy escasas y en algunos casos francamente discutibles. (Giraldo-O’Meara y Belloch, 2017,

Pag. 72).

2.2.7. Tratamiento del trastorno Dismorfico Corporal

Segun la revista médica “MedWave”, el tratamiento debe ser multimodal, a pesar de
que existan estudios que solo se enfocan a un tipo de tratamiento. Una revision de la literatura
destaca que el tratamiento farmacologico con fluoxetina y clomipramina presentan alguna
evidencia en el manejo de esta patologia, al igual que la psicoterapia cognitiva conductual,
pero son tratamientos en el corto plazo que en general no tienen buen prondstico. La
psicoterapia resulta mas efectiva que la farmacoterapia cuando se compara por separado, pero
la farmacoterapia mejora su efectividad cuando se presentan casos con sintomas depresivos-

ansiosos y con el espectro de TOC. (Lopez A., 2010).

El modelo cognitivo explica la presencia de una alteracion de la atencion selectiva, las
distorsiones cognitivas, por lo cual este modelo ayuda a resolver las creencias y experiencias
vitales relacionadas con la apariencia fisica, cuya base es cortar los circuitos de chequeo y

evitacion (rituales). En general, es una psicoterapia utilizada en TOC. (Lopez A., 2010).
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2.2.7.1. Tratamientos psicosociales alternativos

A pesar de la morbilidad severa asociada con el TDC, existen pocos tratamientos
efectivos y una necesidad urgente de mas opciones de tratamiento y mas investigacion sobre
tratamientos. Actualmente, la TCC es el inico tratamiento psicosocial con apoyo empirico
preliminar. Sin embargo, algunos pacientes rechazan la TCC o terminan prematuramente la
terapia. Por lo tanto, se necesitan tratamientos alternativos. La psicoterapia interpersonal
(IPT) puede ofrecer una alternativa prometedora. Las personas con TDC a menudo tienen
antecedentes de abuso emocional, conflictos interpersonales de larga data y pueden sufrir

ansiedad social paralizante y problemas interpersonales.

La TPI permite a los pacientes desarrollar estrategias mas efectivas para reducir la
angustia interpersonal, la baja autoestima y estado de 4nimo deprimido, que se supone que
mantienen las preocupaciones sobre la imagen corporal. Los resultados de un pequefio ensayo
piloto abierto (n = 9) con respecto a la eficacia preliminar de la TPI para el TDC son
prometedores, 138 y actualmente se esta llevando a cabo un ensayo controlado aleatorizado.
(Bjornsson, A; Didie, E; Phillips, E; Phillips, K. 2010)

2.2.8. Relacion del Trastorno Dismorfico Corporal con la depresion y la baja
autoestima

Existen algunos factores de riesgo que favorecen el desarrollo de la dismorfia corporal
como: Presencia de otros problemas mentales como la depresion, la baja autoestima y los

trastornos alimentarios graves como la bulimia y anorexia.

2.2.8.1. Dismorfia corporal y baja autoestima

Podemos ver como una baja autoestima afecta a una salud emocional y a su estado de
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animo. Entre las causas encontramos la baja autoestima, que va poco a poco inundando a la
persona de pensamientos negativos sobre todo, hasta que acaba llegando a su propia imagen

corporal.

El entorno tiene un papel muy importante, debido a que una persona que sufre acoso,
tendrd mas posibilidades de sufrir este trastorno, la familia es otro punto destacable, y que
pueden provocar esa baja autoestima en la persona, que acaba llevandola a la dismorfofobia o
Trastorno Dismorfico Corporal. (Gomez, A., 2016). También se da con frecuencia en

personas con trastornos de la conducta alimentaria (anorexia, bulimia).

La etapa mas comun en la que aparece, es la adolescencia, porque es cuando

empiezan las preocupaciones con el propio aspecto fisico.

2.2.8.2. Dismorfia corporal y depresion

Los trastornos depresivos se caracterizan por una tristeza de una intensidad o una
duracion suficiente como para interferir en la funcionalidad y, en ocasiones, por una

disminucion del interés o del placer despertado por las actividades. (Gomez, A., 2016).

Los sintomas de la dismorfofobia varian en cada caso, pero se puede decir que la
depresion es uno de los sintomas principales en la dismorfia corporal. Algunas personas que
sufren de dismorfia corporal evitan el contacto social al igual que en la depresion, porque les
genera ansiedad y estrés. Otras personas se exponen al publico, pero estan constantemente

nerviosas y acomplejadas. (Gomez, A., 2016).

Aquellos que sufren dismorfofobia tratan de ocultar aquellas partes de su cuerpo que
les preocupan, usando mucho maquillaje, cambiando su postura corporal o usando un exceso

de ropa. (Gomez, A., 2016).
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2.2.9. Teoria de desesperanza de la depresion o teoria de la depresion por
desesperanza.

Como consecuencia de esta investigacion se ve desencadenada la depresion, por lo
tanto esta se puede relacionar con La teoria de desesperanza (TD) de la depresion (Abramson,
Metalsky y Alloy, 1989) consiste en un modelo cognitivo de vulnerabilidad-estrés. De
acuerdo con la TD, las personas que poseen estilos inferenciales negativos (es decir, la
vulnerabilidad) poseen mayor riesgo que las personas que no exhiben dichos estilos para
desarrollar sintomas depresivos, especialmente los sintomas del hipotetizado subtipo de
depresion por desesperanza, cuando experimentan sucesos vitales negativos (es decir, el

estrés). (Pag. 212).

Los estilos cognitivos negativos exhibidos por los depresivos podrian ser
representaciones internas del maltrato real experimentado por estos individuos, mas que
distorsiones cognitivas. Finalmente, algunos autores (Coyne, 1976; Gotlib y Hammen, 1992;
Joiner, Alfano y Metaisky, 1992) han enfatizado la importancia del ambiente, particularmente

el ambiente interpersonal, en los origenes de la vulnerabilidad para la depresion.

2.2.10. La tecnologia con relacion a los filtros en redes sociales

La tecnologia muestra modelos que cada dia influencian el desarrollo de los
adolescentes, ya sea a través de paginas de internet como Fotolog® o programas de chat, en
donde se exponen representantes idealizados de belleza que en su gran mayoria corresponden
a individuos fragiles que quieren alcanzar y que no pueden. Es asi que el adolescente famoso
de hoy expone imagenes con mayor erotismo y contenido sexual para atraer a su grupo de
pares hacia estds paginas, lo que lo expone a riesgos. Entonces existe un cambio en los

prototipos del exitismo, la perfeccion y los ideales de belleza. (Lopez A., 2010).
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Dice que los medios de comunicacion juegan un rol importante a través de la
publicidad engafiosa, ya que proyecta la busqueda del éxito y la felicidad a través del cuerpo

perfecto, que muchas veces resulta poco saludable. (Lopez A., 2010).

2.2.10.1. Las redes sociales con relacion a la dismorfia corporal

Cuanto mas intensos estemos conectados virtualmente, mas probable es que nuestra
vida se involucre en un mundo de hiperrealidad. El mundo de la hiperrealidad es una
condicién en la que no somos capaces de distinguir la realidad de la fantasia. Por ejemplo,
algunas de las fotos subidas a las redes sociales tienen sus propios significados. Uno de ellos

es el significado de hiperrealidad, como la foto autofoto como el modo de tomar una foto.

La foto selfie muestra que su usuario se estd construyendo a si mismo y el resultado
de eso no es s6lo como autoexistencia sino también como un espectaculo para atraer a otros
usuarios. Una de las expresiones visuales que aparecen en algunas fotos subidas a las redes
sociales es la cantidad de "me gusta" que se obtienen. Es probable que el "me gusta" en si
mismo sea la indicacion de medicion de la autoexistencia en las redes sociales. La gente esta
compitiendo para mostrar su foto mas atractiva a otro usuario. Entonces tienden a pensar que
el mundo virtual es aparentemente real. Este fendmeno es problematico ya que la

hiperrealidad nos aleja del mundo real y provoca la muerte de la realidad.

Hoy en dia, los adolescentes confian demasiado en sus redes sociales, usan su
teléfono inteligente durante casi 24 horas e ignoran su entorno mientras estan ocupados
navegando por el mundo en linea. Estos datos se toman en base al resultado de una

investigacion realizada por Sekolah Tinggi Sandi Negara (STSN) con Yahoo sobre el uso de
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Internet entre los adolescentes. El resultado muestra que los adolescentes (de 15 a 19 afios)
dominaban los usuarios de Internet, alrededor del 64%. Los adolescentes suben su mejor foto
a Instagram para mostrar su existencia en el mundo virtual, y construir la mejor imagen
posible. Los adolescentes también intentan mostrar una imagen positiva en Instagram. Es
probable que sus fotos revelen lo felices que son. En otras palabras, los adolescentes utilizan

las redes sociales como medios de autopresentacion.

Sin embargo, lo que los adolescentes publican en las redes sociales no siempre refleja
su condicion real de vida social. Cuando los adolescentes publican sus fotos felices,
generalmente expresan su soledad en la vida real. No nos sorprende si a veces nos
encontramos con alguien con una personalidad completamente diferente entre las redes
sociales y el mundo real. Los adolescentes que actiian en el mundo virtual a menudo son
engafiados y no pueden diferenciar si su imagen real o virtual que ven en las redes sociales es
su imagen auténtica o falsa. En medio del desarrollo de la tecnologia de la informacion y las
comunicaciones, la realidad ha desaparecido y se ha evaporado. Hoy en dia vivimos en la era
de la simulacién en la que la realidad no solo se cuenta, se presenta y se difunde, sino que
también se puede manipular, hacer y simular.

2.2.10.2. Los efectos de Instagram en las adolescentes muestran un problema
mayor

Los investigadores tienen bastante tiempo tratando de descifrar el dafio que las redes
sociales pueden causar a las personas vulnerables, no solo con respecto a trastornos
alimenticios sino también a la depresion, ansiedad, dismorfia corporal e incluso soledad, a
pesar de que la razén de ser de estas plataformas sea generar conexiones mas cercanas. Los

resultados son diversos, como Facebook ha repetido hasta el cansancio. La compaiiia
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menciona estudios externos que muestran una fragil correlacion entre el tiempo frente a la
pantalla y el dafio a la salud mental, o cita a cientificos que afirman que no tenemos la

informacion necesaria para llegar a conclusiones. (Board, E. 2021).

2.2.11. La juventud

2.2.11.1. Nociones de juventud

La busqueda de una definicion de lo juvenil ha quedado tradicionalmente sin
respuesta satisfactoria. Situar al objeto de la busqueda no es sencillo, porque éste es uno
desde el punto de vista de la biologia, y es otro si hablamos de una cualidad social,
psicoldgica o fenomenologica. Algunos han definido a los jovenes como aquellos que ya no
pueden seguir siendo considerados nifios, pero que todavia no son adultos. Otros, como
Bourdieu, remiten la juventud a las relaciones de poder entre las generaciones, es decir, los
jovenes son los que luchan por el poder frente a los viejos. Los tedricos del desarrollo
humano coinciden en que la juventud es el periodo de la vida que con mayor intensidad
evidencia el desfase entre las dimensiones biologicas, psicoldgicas y socioculturales (Lozano

Urbieta, 2018).

Las posturas mas difundidas conciben lo especificamente juvenil como una etapa
caracterizada por los desajustes, crisis o conflictos que se deberan resolver al llegar a la
adultez. En esta vision, la juventud aparece como un tiempo del desarrollo humano con
caracteristicas casi universales, ajena a las circunstancias sociales, politicas y econémicas del
entorno. Hay quienes cuestionan que en los medios rurales, o en los urbanos populares, exista
realmente este periodo de transicion, o bien lo relativizan considerandolo un periodo breve de

la vida a partir de la pubescencia. Por el contrario, en las clases medias y altas urbanas, se
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reconoce que este periodo es amplio y de hecho parece haberse prolongado. (Lozano Urbieta,
2018).

Podriamos hablar de cuatro tendencias que han marcado las representaciones de lo
juvenil, frecuentemente desde el mundo de los adultos y casi siempre desde la perspectiva

institucional. (Lozano Urbieta, 2018).

Una tendencia concibe la juventud como una etapa desprovista de valor real por su
caracter transitorio, y que no merece una inversion significativa de preocupacion y de
recursos. La juventud solamente adquiere su sentido en el futuro, y por ello a los jévenes hay
que contenerlos mientras llega su sensatez en la edad adulta. (Lozano Urbieta, 2018). Otra
tendencia es pensar que la poblacidén que atraviesa por esta etapa solamente tiene condiciones
para absorber recursos, pero no para aportar ni cultural ni socialmente a los procesos de
desarrollo de la sociedad. Se ve al sector como una carga y a veces como una afrenta a la
cultura, no como una riqueza. Se tiende a percibir que la sociedad adulta hace un favor a los
jovenes al aportar o consentir recursos especiales para ellos, y cualquier demanda adicional

se considera desproporcionada. (Lozano Urbieta, 2018).

2.2.11.2. La imagen corporal en la juventud

En un estudio llamado “La proyeccion de la imagen corporal en jévenes adultos y en
la tercera edad. Una aplicacion especifica de expresion de la corporalidad” se obtuvo como
resultado que los jovenes adultos tienden a expresar una dismorfia corporal, es decir a
exagerar o minimizar la envergadura, las proporciones de sus segmentos o de zonas

corporales especificas. (Saiich y Castafner, 2013).

«La imagen del cuerpo es una configuracion global y multiple que forma el conjunto
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de las representaciones, percepciones, sentimientos y actitudes que el sujeto ha elaborado con
respecto a su cuerpo durante su existencia y a través de diversas experiencias.» (Bruchon-
Schweitzer, 1992:161-162) Asi el cuerpo es sometido a determinadas normas y valores (de
belleza, de roles, etc.) y por tanto la imagen del cuerpo es casi siempre evaluativa. La
percepcion, la evaluacion, la valoracion y la vivencia del propio cuerpo son aspectos
directamente relacionados de manera holistica con el bienestar y la autoimagen. (Satich y
Castanier, 2013).

Los resultados obtenidos en esta experiencia refuerzan la aportacion de Rosen (1995)
con relacion a que la imagen corporal es el modo que uno percibe, imagina, siente y actlia
respeto al propio cuerpo. De este modo, las proyecciones sobre la imagen corporal pueden ser

muy ricas y variadas. (Saiich y Castader, 2013).

2.2.11.3. Prevalencia de Trastorno Dismorfico Corporal en Jovenes

Los hallazgos preliminares sugieren que el TDC parece en gran medida similar en
jovenes y adultos; sin embargo, en un estudio que comparo directamente a los adolescentes
con los adultos, los adolescentes tenian mas creencias delirantes sobre su apariencia, y eran
significativamente mas propensos a tener un trastorno por uso de sustancias (30,6% frente a
12,8%) y antecedentes de intentos de suicidio. (44,4% frente a 23,8%). En un estudio de
adolescentes hospitalizados, los adolescentes con TDC (n = 14) puntuaron significativamente
mas alto que aquellos sin preocupaciones de imagen corporal clinicamente significativas (n =
140) en la Escala de Probabilidad de Suicidio, que refleja el riesgo de suicidio. (Bjornsson, A;

Didie, E; Phillips, E; Phillips, K., 2010).
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2.2.12. Teorias que abordan la dismorfia corporal

2.2.12.1. La teoria cognitiva de las obsesiones de Rachman

Una teoria que va muy de la mano con el tema a estudiar, es la de Rachman (2003) quien
propuso la teoria cognitiva de las obsesiones donde afirma que los pensamientos intrusivos
no deseados se convierten en obsesiones cuando una persona interpreta erroneamente el
pensamiento intruso como un acontecimiento personal importante y potencialmente
amenazante. El principio central de la teoria cognitiva de Rachman es que las obsesiones se
originan por una interpretacion erronea catastrofica de la importancia que se les otorga a los

pensamientos intrusos. (Leal, C., 2012)), (Pag. 75).

2.2.13. Diferencia de rasgo y trastorno

Rasgo es un concepto cientifico que resume las conductas que las personas realizan en
distintas situaciones y ocasiones. Los rasgos son constructos que permiten describir las
diferencias individuales. Segin Eysenck son disposiciones que permiten describir a las
personas y predecir su comportamiento. No son observables, sino que se infieren de observar

ciertos hechos. (Bertran, D., 2018).

Mientras que segun el Manual Diagnoéstico y Estadistico de los Trastornos Mentales
(DSM) por trastorno psicologico cabria entender un conjunto de sintomas distintivos que
provocan un malestar, discapacidad o riesgo clinicamente significativos para la salud de una
persona. Se emplea el término trastorno psicologico para destacar que se trata de trastornos
cuyo origen no es bioldgico o en todo caso, vienen muy fuertemente determinados por la

historia de aprendizajes de esa persona. (Beck, A, 2017).

32



2.2.14. Perfil de personalidad de estudiantes universitarios de la carrera de Psicologia

Las caracteristicas de personalidad favorables que presentan los estudiantes de la
carrera de Psicologia y que se encontraron en la norma, son: se relacionan con las personas
apropiadamente y muestran una sociabilidad adecuada (A, H), sin ser sumisos ni
pretendiendo dominar a los demaés (E); estas caracteristicas de personalidad son muy utiles
para desempefiarse en su profesion, la cual se ejerce prioritariamente en interaccion con otras
personas, asi como en colaboracidon con otros profesionistas, tanto psicélogos como del area
de la salud y la educacion. Su grado de autosuficiencia no los cataloga como dependientes de
los demas para tomar decisiones y enfrentar situaciones, pero tampoco como demasiado
autosuficientes o soberbios como para no aceptar el consejo y ayuda de los demas (Q2), lo
que es benéfico en términos de pedir y aceptar la ayuda profesional de otros psicologos
cuando asi lo requiera el caso; esto tiene, a su vez, consecuencias éticas favorables que

redundan en beneficio de los pacientes. (Aragon Borja, 2010).

La mayoria de los estudiantes de Psicologia muestran también una actitud
suficientemente prudente y cautelosa ante la vida: no actian de manera impulsiva y
precipitada (F), y presentan también una autoestima adecuada y realista (O); ambas
caracteristicas son adecuadas no so6lo para la profesion psicoldgica, sino en general son
deseables para el desempeio de cualquier actividad. Por otro lado, el factor de inteligencia
(B), situado en la norma en cinco submuestras y por arriba de la norma en tres, significa que
pueden desarrollar las competencias académicas que el curriculum les demanda y terminar

con éxito sus estudios.

Mencion aparte, dentro de las caracteristicas de personalidad adecuadas, merecen los

factores de apego a las normas sociales (G) y emotividad (I), que se presentaron tanto en
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hombres como en mujeres y a lo largo de todos los semestres en los polos negativo (G-) y
positivo (I+), respectivamente. El primero los caracteriza como poseedores de pensamiento
liberal, poco convencional y con poco apego a las normas morales. Resultados similares se
encontraron en el estudio de Alonso en la Universidad de Murcia (1986), donde tanto las
mujeres como los hombres obtuvieron puntajes bajos (3.29). Esta es una caracteristica
apropiada para los psicologos ya que ser abiertos en cuanto a las normas morales les facilitara
desempefiar su profesion sin prejuicios y analizar la problematica de sus pacientes desde un
punto de vista profesional y comprensivo ya que, como se menciona en la Propuesta de
Modificacion del Plan de Estudios de la Facultad de Psicologia (2008), el estudiante debe
reconocer la pluralidad, observar los principios de equidad y respetar la diferencia,

apegandose a la ética profesional. (Aragon Borja, 2010).

2.2.15. El autoconcepto fisico durante el ciclo vita

El grupo de las mujeres que mejores indices ofrece en las escalas de atractivo
fisico, fuerza, autoconcepto fisico general y autoconcepto general es el de la muestra de
las personas mayores de 55 afios; esto parece indicar que en estas edades se acepta mejor
el aspecto fisico personal. Se sabe que, durante los afos de la adolescencia y juventud,
sobre todo, existe una gran presion social hacia el atractivo fisico. (Esnaola Etxaniz,

2008).
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CAPITULO 3

METODOLOGIA
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Este capitulo desarrolla la perspectiva metodoldgica de la investigacion, se define el
enfoque de investigacion, el disefio, tipo y la unidad de analisis del estudio. También se
definen las fases del proceso de la investigacion, el procedimiento utilizado en el disefio,
la determinacion de las variables, poblacién y muestra, los criterios de inclusion y
exclusion, los instrumentos utilizados en el estudio, las fuentes primarias y secundarias y

la operacionalizacion de las variables.

3.1. Metodologia de la investigacion
3.1.1. Base metodologica

Para el estudio de caso, se utilizé un enfoque cuantitativo debido a que se centra
en la poblacion a partir de variables cuantificables en el escenario social y psicoldgico
mediante encuesta y cuestionario que nos arrojan resultados eficaces para ser
transformados en datos estadisticos y veridicos. Este busca datos objetivos mediante la
recoleccion de datos en relacion a los objetivos planteados para asi poder implementar
estas mismas condiciones a poblaciones similares. El enfoque de la investigacion es

correlacional.

3.1.2. Perspectiva Metodolégica

La metodologia cuantitativa estd compuesta por el conjunto de métodos y
técnicas que intentan aproximarse al conocimiento de la realidad social a través de la
extension, alcance y significado de los hechos analizados, a través de los propios
sujetos o de sus representaciones sociales. Se centra en los aspectos observables
susceptibles de cuantificacion para describir o explicar los fendmenos sociales, y
utiliza la estadistica para el analisis de los datos.

Este paradigma utiliza preferentemente informacion cuantificable para
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describir o tratar de explicar los fendémenos que estudia, pero no permite profundizar
en aquellos aspectos de la mente humana que se encuentran escondidos en el
subconsciente colectivo. Las técnicas cuantitativas permiten conocer la opinion de
un numero indeterminado de personas respecto a sus creencias, valores, habitos,

prioridades, preocupaciones, etc. (Rosado Milléan, J.,2009).

Para el proceso de recoleccion de la informacion se utilizaron instrumentos
como son: El “Cuestionario de rasgos dismorfico corporales vinculados a los filtros
en fotografias” creado por las autoras de las tesis y la escala de autoestima de
Rosenberg (1965). La encuesta ha sido creada en base los rasgos de las dismorfia
corporal y relacionado a esto, se combinaron ciertas caracteristicas que podrian
llegar a presentar en las jovenes al usar las redes, las afirmaciones fueron construidas
para detectar la manipulacidn, apego y creencia que las jovenes podrian llegar a

desarrollar por los filtros, las afirmaciones estdn enfocadas en primera persona.

Los instrumentos fueron validados a través de 3 profesores (Marisol Ivonne,
Dulvis Mejia y Balduino Acosta) capacitados en el area de la psicologia. Ademas de
ser supervisados y corregidos por los asesores asignados (Nicole Troncoso y Jesus

Pefia), los mismos realizaron las correcciones de contenido, gramatica y criterio.

La edad fue validada en base a una de las primeras preguntas de la encuesta,
la cual si no era respondida esta no podia continuar siendo llenada. En este mismo
sentido se utiliza la encuesta para la recoleccion de datos necesarios acerca de la

poblacion para la investigacion. También esta el cuestionario que se utilizara como
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base para poder buscar la relacion entre el trastorno Dismorfico corporal, las
caracteristicas comunes de la poblacion y los filtros utilizados en las redes sociales

(TikTok, Instagram y Snapchat).

3.3 Diseiio de la Investigacion

La naturaleza de la investigacion es cuantitativa no experimental debido a
que la informacién es obtenida en la recoleccion de datos, en el cual se utilizaran
encuestas y cuestionarios para la obtencion de estos. La investigacion estara

orientada al analisis de datos.

3.4 Fases del Proceso de la Investigacion

I.  Fase conceptual: Se estableci6 el planteamiento del problema, la delimitacion del
problema, la justificacion de la investigacion y necesidad del tema de estudio para su
utilidad metodolégica, se definieron los objetivos, tanto el general como los
especificos, las limitaciones del estudio. Se realizé un marco tedrico a partir de una
revision analitica basada en la literatura dada por fuentes cientificas y digitales,
exponiendo los antecedentes nacionales e internacionales y los conceptos claves en

base a las variables determinantes de la investigacion.

II.  Fase metodoldgica: Se ha planteado la base y perspectiva metodoldgica de esta
investigacion, exponiendo asi todo lo que va de la mano, el disefio de la investigacion,
el procedimiento utilizado para este estudio, se identificd la poblacion y muestra, las
variables, los criterios de inclusion y exclusion, por Gltimo, la definicion de los

instrumentos utilizados y las fuentes de informacion.
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III.  Fase empirica: Se aplicaron los instrumentos de recoleccion de datos a la poblacion a
estudiar, para luego ya con ellos recopilados, realizar el analisis de los resultados.

IV.  Fase de analisis de resultados y conclusiones: Una vez recopilada la informacion, se
procedio al analisis de los resultados, interpretando cada uno de los datos obtenidos
por medio de descripciones y graficos, con el fin de formular una conclusion y

plantear las recomendaciones.

3.5. Procedimiento utilizado en el diseno

El procedimiento utilizado fue el siguiente: Fue obtenida informacion previa
del tema de investigacion y se planted como se realizaria esta. El siguiente paso fue
buscar una muestra aleatoria en base a las caracteristicas de la poblacién
seleccionada. Luego se formuld un instrumento de recoleccion de datos basado en
los objetivos y se validaron con profesionales del 4rea las preguntas que se le

realizaran a la muestra.

Mas adelante se aplicé el instrumento a la muestra seleccionada para recibir
resultados eficientes, el cual fue enviado via correo electronico y WhatsApp. Al
obtener toda la informacion deseada se pudo continuar con el siguiente paso de
investigacion: el analisis de datos, conclusiones y recomendaciones.

3.6 Determinacion de las variables
Las variables presentadas en esta investigacion son los filtros de redes sociales
en fotografias y los rasgos de dismorfia corporal.

3.7. Poblacion y Determinacion de la muestra
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La muestra de la investigacion son las estudiantes de psicologia del sexo
femenino de la Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia, edades comprendidas
entre 18-24 afios, periodo septiembre 2021- enero 2022, que vivan Santo Domingo,

Republica Dominicana.

La delimitacion de la muestra se dio a partir de identificar que los rasgos del trastorno
dismérfico corporal también pueden ser presentado en personas que pertenecen al area de
psicologia.

Esta investigacion esta soportada en una formula de determinacion de la
muestra, ya que el muestreo es estadistico:

N = Total de la poblacion = 496 (obtenido del registro actual de estudiantes de psicologia
dentro del cuatrimestre septiembre 2021- enero 2022). La muestra fue seleccionada de forma
aleatoria.

Z=1.96 al cuadrado (si la seguridad es del 95%) = (1.96)2 = 3.84

p = proporcion esperada = 0.5

g=1-p(enestecaso1-0.5)=0.5

E = margen de error = 5% = 0.05

___ 7Z* paqN
EZ (N-1)+Z? pq

N = (1.96)? X 0.5X 0.5X 496/(0.05)> (495) + (3.84)(0.5)(0.5)
N = 476.16/2.1976 = 216.68 estudiantes de psicologia de sexo femenino entre 18-24

anos de edad.

Aunque el resultado de la formula ha sido 216.68, al final se encuestaron a 220 jovenes.
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3.8. Criterios de inclusion y exclusion

3.8.1. Criterios de inclusion

Para el estudio es necesario que los participantes cumplan con los siguientes
requisitos: Ser estudiantes de psicologia en la Universidad Pedro Henriquez Urena,
Ser de sexo femenino, Tener entre los 18-24 afios de edad y tener un dispositivo

electronico para que la encuesta le pueda llegar y llenarla.

3.8.2. Criterios de exclusion

Los participantes no son aptos para el estudio si cumplen con alguno de los
criterios siguientes: No ser estudiantes de psicologia en la Universidad Pedro
Henriquez Urefia, ser de sexo masculino, ser menor de 18 afios o mayor de 24 afios

de edad, y por ultimo no tener un dispositivo electronico.

3.9. Instrumentos Utilizados

Se han utilizado dos instrumentos de recopilacion de informacién, uno de estos es El
cuestionario de rasgos dismorfico corporales vinculados a los filtros en fotografias, que fue
realizado por las investigadoras, y este busca determinar la asociacion/ correlacion del uso de
filtros en fotografias en las redes sociales en el contexto de rasgos de dismorfia corporal;

dichas redes sociales seran posteriormente mencionadas en el instrumento.

Mediante la recoleccion de datos se espera obtener la informacidn necesaria para

responder y defender nuestros objetivos de manera cientifica y asertiva.

También se utiliza como instrumento La escala de autoestima de Rosenberg busca

determinar el nivel de autoestima de los usuarios encuestados, para llegar a analizar los
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rasgos predominantes de dismorfia corporal y baja autoestima en la muestra. (Esto recae en

uno de los objetivos de la investigacion).

La encuesta es tipo cuestionario la cual estd compuesta por tres secciones:

e lera seccion: Perfil de la muestra (datos generales).
e 2da seccion: Rasgos del trastorno y relacion con los filtros.

e 3era seccion: Indicadores de autoestima.

Luego de haber creado la encuesta, esta fue enviada a las estudiantes de
psicologia via correo electronico y WhatsApp. Una vez obtenido el nimero de
resultado esperado seglin la muestra, se procedié a analizar la informacién adquirida

y desarrollar las conclusiones seglin los objetivos planteados.

Al aplicar los instrumentos de recoleccion de datos, se valida la encuesta en
base al consentimiento informado que esta contiene, como requisito las encuestadas
deben responder cada afirmacion antes de pasar a la siguiente (obligatorio), ademas
de que fue enviado a mas jovenes que lo que indica la muestra para evitar el sesgo en

las respuestas.

Al final de la encuesta se le aplica una pregunta abierta a las encuestadas para
leer sus opiniones acerca de como se sintieron al llenar el instrumento. Se establecid

un buen rapport al enviar la encuesta a las jovenes.

3.10. Fuentes Primarias

La fuente primaria son jovenes del sexo femeninas entre 18-24 afios de edad,
estudiantes de Psicologia en la Universidad Pedro Henriquez Urefia. Se obtuvo la
informacion acerca de la poblacion y los datos necesarios para cumplir con los

objetivos de la investigacion a través del “Cuestionario de rasgos dismorfico

42



corporales vinculados a los filtros en fotografias”.

3.11. Fuentes secundarias

Las fuentes de informacion secundaria fueron las siguientes: tesis
universitarias, articulos cientificos, periddicos y revistas. Estas estdn debidamente

referenciadas al final del trabajo de investigacion.
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3.13. Operacionalizacion de variables a partir de objetivos

Tabla 1.
Fuente o
Definicion de las
Objetivo Variable informante Instrumento
variables
clave
1. Determinar la
La dismorfia
cantidad de
corporal es un
rasgos de
trastorno mental Jovenes
dismorfia
caracterizado por | femeninas, Encuesta
corporal en Rasgos de
la preocupacion estudiantes de realizada por | Seleccion
las jovenes dismorfia
obsesiva por un psicologia de las autoras multiple
femeninas de | corporal

18-24 afios de
la carrera de
Psicologia de

la UNPHU.

defecto percibido
en las
caracteristicas

fisicas.

18-24 afios de

la UNPHU

del estudio
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2. Identificar los
indicadores de baja
autoestima que estan
presentes en las
jovenes femeninas de
18-24 afios de la
carrera de Psicologia

de la UNPHU.

Indicadores o
sefiales de
baja

autoestima.

La autoestima es el
conjunto de
percepciones,
pensamientos,
evaluaciones,
sentimientos y
tendencias de
comportamientos
dirigidos hacia uno
mismo, nuestra

manera de ser.

Jovenes
femeninas,
estudiantes de
psicologia de
18-24 afios de

la UNPHU

Escala de
autoestima de

Rosenberg

Seleccion

multiple
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3. Determinar la
frecuencia de
aparicion de rasgos
dismorficos
corporales por cada
red social
determinada en esta
investigacion, en las
jovenes femeninas de
18-24 afios de la
carrera de Psicologia

de la UNPHU.

Rasgos de
dismorfia
corporal y
redes

sociales

Las redes sociales
son estructuras
formadas en
internet por
personas u
organizaciones que
se conectan a
partir de intereses
o valores

comunes.

Jovenes
femeninas,
estudiantes de
psicologia de
18-24 afios de

la UNPHU

Encuesta
realizada por
las autoras

del estudio

Seleccion

multiple
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4. Analizar
los rasgos
predominante
s de dismorfia
corporal y
baja
autoestima en
las jovenes
femeninas de
18-24 afios de
la carrera de
Psicologia de

la UNPHU.

La

autoestima.

Rasgos de
dismorfia

corporal

La baja autoestima
€s una autoestima
que no permite a la
persona sentirse
valiosa o tener un
juicio objetivo

sobre ella misma.

Jovenes
femeninas,
estudiantes de
psicologia de
18-24 afios de

la UNPHU

Encuesta
realizada por
las autoras
del estudio y
escala de
autoestima de

Rosenberg

Seleccion

multiple
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5. Plantear
una propuesta
de
intervencion
psicologica en
la poblacién
que presenten
rasgos
dismoérfico
corporales de
esta

investigacion.

Intervencion
psicologica y
rasgos
dismorfico

corporales

Propuesta de
intervencion
psicologia se trata
de establecer
pautas de abordaje
para una
problematica
donde la victima
posee escasos
recursos de
defensa y de
entendimiento de
lo que ocurre en su

entorno.

Jovenes
femeninas,
estudiantes de
psicologia de
18-24 afios de

la UNPHU

Encuesta
realizada por
las autoras
del estudio y
escala de
autoestima de

Rosenberg

Seleccion

multiple

Fuente: Elaboracion propia (2021)
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CAPITULO 4
RESULTADOS, ANALISIS DE LOS DATOS, CONCLUSIONES

Y RECOMENDACIONES
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En este capitulo se presenta los resultados de los instrumentos aplicados representados en tablas
y graficos, ademas del andlisis de resultados, las conclusiones y recomendaciones de la

investigacion. 4. Resultados, Analisis de los datos, Conclusiones y Recomendaciones

4.1 Resultados

Opciones Encuestados | Porcentaje
ler afio 17 7.7%

2do afio 31 14.1%

3er afio 55 25%

4to afo 87 39.5%

Mas de 4 afios 30 13.6%
Total 220 100%

Tabla 1 Afio que cursa en la carrera de Psicologia

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

® 1erafio
® 2do afio
@ 3er afio
@® 4to afio
@ mas de 4 afios

-
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Figura 1 Afio que cursa en la carrera

Fuente: Tabla No.1

Sobre el afio que cursan en la carrera de Psicologia las personas encuestadas, se ha obtenido

el resultado de que:

e El 7.7% se encuentra cursando el ler ano;

e El 14.1% se encuentra en su 2do afio;

o Un 25% esta dentro del 3er afio de la carrera;

e El 39.5% esta dentro del 4to afio, mientras que;

e FEl 13.6% est4 cursando en un periodo mayor a su 4to afio de carrera.
Opciones Encuestados | Porcentaje
18-19 anos 25 11.4%
20-22 afios 129 58.6%
23-24 anos 66 30%
Total 220 100%

Tabla 2 Edad

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia
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Figura 2 Edad

Fuente: Tabla No.2

@® 15-19 afios
@® 20-22 afios

O 23-24 afos

Consultada la edad del cuerpo estudiantil encuestado para el presente estudio, se ha obtenido

el resultado de que:

e Un 11.4% posee un rango de edades entre 18-19 afios;

e El 58.6% se encuentra en edades comprendidas entre 20-22 afios, mientras que;

e FEl30% posee edades entre 23-24 afios

Opciones Encuestados | Porcentaje
Instagram 168 76.4%
Snapchat 21 9.5%
TikTok 12 5.5%
Ninguna 11 5%

Total 220 96.4%
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Tabla 3 Red social que utilizo con mayor frecuencia para fotografiarme

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

Figura 3 Red social de preferencia para tomarse fotografias

Fuente: Tabla No.3

@ Instagram
@ Snapchat
@ TikTok

@ Ninguna
@ WhatsApp
@ Whatsapp
@ Facebook
@ Twitter

@ Uso la camara de mi

telefono

Consultada la red social utilizada con mayor frecuencia por la poblacion encuestada para

tomarse fotografias se ha obtenido que, el 76.4% utiliza Instagram, el 9.5% Snapchat, un

5.5% prefiere la red de TikTok, el 5% expresa que no utiliza ninguna de estas redes sociales,

en su 1.4% y el 0.9% expresan que usan WhatsApp, el 0.5% prefiere la red de Facebook, un

0.5% utiliza la red social de Twitter, mientras que el 0.5% usa la cdmara celular.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuentemente 38 17.3%
Frecuentemente 96 43.6%
Raras veces 59 26.8%
Casi nunca 20 9.1%
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Opciones Encuestados | Porcentaje
Nunca 7 3.2%
Total 220 100%

Tabla 4 Sentimiento de preocupacion por algun defecto fisico que para otros parezca insignificante

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

26.8%

L

Figura 4 Preocupacion por algun defecto fisico

Fuente: Tabla No.4

@ Muy frecuente

@ Frecuentemente

) Raras veces

@ Casinunca

@ Nunca

Se consultd a la poblacion encuestada si presentan preocupacion por algin defecto fisico que

para otros parezca insignificante, obteniéndose que:
e Un 17.3% expresa que muy frecuentemente;
e Para el 43.6% es frecuentemente;
e Un 26.8% indica que raras veces;

e FEl19.1% expone que casi nunca, mientras que;
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e FEl 3.2% expone que nunca.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuentemente 35 15.9%
Frecuentemente 70 31.8%
Raras veces 57 25.9%

Casi nunca 38 17.3%
Nunca 20 9.1%

Total 220 100%

Tabla 5 Tiende a evitar hablar con detalle de mis defectos

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

@ Muy frecuente
@ Frecuentemente
@ Raras veces

@ Casinunca

@ Nunca

Figura 5 Tendencia a evadir hablar con detalle de mis defectos

Fuente: Tabla No.5

Se realiz6 un levantamiento a la poblacion encuestada acerca de si tienden a evitar hablar con
detalle de mis defectos, obteniéndose que:
e Un 15.9% expresa que muy frecuentemente;

e Para el 31.8% es frecuentemente;
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e Un 25.9% indica que raras veces;
e FEl 17.3% expone que casi nunca, mientras que.

e FEI19.1% expone que nunca.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuentemente 25 11.4%
Frecuentemente 39 17.7%
Raras veces 69 31.4%
Casi nunca 59 26.8%
Nunca 28 12.7%
Total 220 100%

Tabla 6 Tiende a hablar de forma negativa sobre mi fisico

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

@ Muy frecuente
@ Frecuentemente
) Raras veces

@ Casinunca

@ Nunca

Figura 6 Tendencia a hablar de forma negativa sobre mi aspecto fisico

Fuente: Tabla No.6
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Se consulto a la poblacion encuestada sobre el hecho de si suelen hablar de forma negativa
sobre su propio fisico, obteniéndose que:

e Un 11.4% expresa que muy frecuentemente;

e Parael 17.7% es frecuentemente;

e Un 31.4% indica que raras veces;

e El 26.8% expone que casi nunca, mientras que;

e FEl 12.7% expone que nunca.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuentemente 13 5.9%
Frecuentemente 22 10%

Raras veces 48 21.8%

Casi nunca 44 20%
Nunca 93 42.3%
Total 220 100%

Tabla 7 Experimenta preocupaciones acerca de mis defectos que las define como muy dolorosas,

torturantes o devastadoras

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia
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@ Muy frecuente

@ Frecuentemente

¢ Raras veces

@ Casinunca

@ Nunca

Figura 7 Experimentacion de preocupaciones acerca de mis defectos

Fuente: Tabla No.7

Se pregunto a la poblacion encuestada acerca de si poseen preocupaciones acerca de sus

defectos y si las define como muy dolorosas, torturantes o devastadoras, obteniéndose que:

e Un 5.9% expresa que muy frecuentemente;

e Para el 10% es frecuentemente;

e Un 21.8% indica que raras veces;

e El 20% expone que casi nunca, mientras que;

e FEl42.3% expone que nunca.
Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuentemente 20 9.1%
Frecuentemente 52 23.6%
Raras veces 53 24.1%
Casi nunca 50 22.7%
Nunca 45 20.5%
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Opciones

Encuestados

Porcentaje

Total

220

100%

Tabla 8 Percepcion personal sobre controlar o dominar sus preocupaciones acerca de los defectos

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia.

Figura 8 Control sobre sus preocupaciones acerca de los defectos

Fuente: Tabla No.8

@ Muy frecuente

@ Frecuentemente

) Raras veces

@ Casinunca

@ Nunca

Se consulté a la poblacion encuestada sobre su percepcion personal sobre controlar o dominar

sus preocupaciones acerca de los defectos, obteniéndose que:
e Un 9.1% expresa que muy frecuentemente;
e Para el 23.6% es frecuentemente;
e Un 24.1% indica que raras veces;
e FEl22.7% expone que casi nunca, mientras que;

e FEl20.5% expone que nunca.
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Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuentemente 54 24.5%
Frecuentemente 77 35%

Raras veces 60 27.3%

Casi nunca 19 8.6%
Nunca 10 4.5%

Total 220 100%

Tabla 9 Percepcion personal acerca de poseer imperfecciones en su aspecto fisico

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia.

@ Muy frecuente
@® Frecuentemente
@ Raras veces

@ Casi nunca

Figura 9 Imperfecciones en su aspecto fisico

Fuente: Tabla No.9
Se consulté a la poblacion encuestada personal acerca de poseer imperfecciones en su aspecto
fisico, obteniéndose que:

e Un 24.5% expresa que muy frecuentemente;

e Para el 35% es frecuentemente;

e Un 27.3% indica que raras veces;
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e FEl 8.6% expone que casi nunca, mientras que;

e FEl4.5% expone que nunca.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuentemente 13 5.9%
Frecuentemente 27 12.3%
Raras veces 43 19.5%

Casi nunca 39 17.7%
Nunca 98 44.5%
Total 220 100%

Tabla 10 Valoracién acerca de no aceptar mis imperfecciones fisicas me lleva a evitar situaciones

laborales y sociales

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

@ Muy frecuente
@ Frecuentemente
) Raras veces

@ Casinunca

@ Nunca

vy

Figura 10 Relacion entre imperfecciones fisicas y situaciones laborales y sociales

Fuente: Tabla No.10



Se consulto a la poblacion encuestada sobre la valoracion personal acerca de no aceptar sus
imperfecciones fisicas los lleva a evitar situaciones laborales y sociales, obteniéndose que:
e Un 5.9% expresa que muy frecuentemente;
e Para el 12.3% es frecuentemente;
e Un 19.5% indica que raras veces;
e El 17.7% expone que casi nunca, mientras que;

e FEl44.5% expone que nunca.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuentemente 16 7.3%
Frecuentemente 42 19.1%
Raras veces 48 21.8%

Casi nunca 37 16.8%
Nunca 77 35%

Total 220 100%

Tabla 11 Valoracion personal acerca de la comodidad de presentar mi imagen con uso de filtro que

ya no me gusta mostrarme como soy

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia
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Figura 11 Preferencia de presentar mi imagen con uso de filtro

Fuente: Tabla No.11

@ Muy frecuente
@ Frecuentemente
) Raras veces

@ Casinunca

@ Nunca

Se consult6 a la poblacion encuestada sobre la valoracion personal acerca de la comodidad de

si presentar su imagen con uso de filtro que ya no le gusta mostrarme como es, obteniéndose

que:
e Un 7.3% expresa que muy frecuentemente;
e Parael 19.1% es frecuentemente;
e Un 21.8% indica que raras veces;
e FEl 16.8% expone que casi nunca, mientras que

e El 35% expone que nunca.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Instagram 150 68.2%
Snapchat 55 25%
TikTok 15 6.8%

Total 220 100%
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Tabla 12 Valoracion personal de la red social que permite mas alteraciones a mi imagen

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

Figura 12 Red social que permite mds alteraciones a mi imagen

Fuente: Tabla No.12

@ Instagram
@® Snapchat
© Tiktok

Acerca de la valoracion personal sobre la red social que permite mas alteraciones a su imagen

la poblacion encuestada ha expresado que:
El 68.2% expresa que la red social que permite mas alteraciones es Instagram,

Un 25% expone que es Snapchat, mientras que;

El 6.8% indica que la red social que permite mas alteraciones es TikTok.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuente 60 27.3%
Frecuentemente 81 36.8%
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Opciones Encuestados | Porcentaje
Raras veces 43 19.5%

Casi nunca 25 11.4%
Nunca 11 5%

Total 220 100%

Tabla 13 Valoracion personal sobre el uso de filtros de las redes sociales para fotografiarme

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

@ Muy frecuente
19.5% @ Frecuentemente
@ Raras veces
@ Casinunca
A ® Nunca

36.6%

Figura 13 Uso de filtros de las redes sociales para fotografiarme

Fuente: Tabla No.13
Se consulto a la poblacion encuestada sobre la valoracion personal sobre el uso de filtros de
las redes sociales para fotografiarse, obteniéndose que:

e Un 27.3% expresa que muy frecuente;

e Para el 36.8% es frecuentemente;

e Un 19.5% indica que raras veces;
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e FEl 11.4% expone que casi nunca, mientras que;

e FEl 5% expone que nunca.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuente 23 10.5%
Frecuentemente 51 23.2%
Raras veces 59 26.8%
Casi nunca 37 16.8%
Nunca 50 22.7%
Total 220 100%

Tabla 14 Presencia de incomodidad al estar frente a la camara sin algun filtro

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

@ Muy frecuente

@® Frecuentemente

O Raras veces
@ Casinunca

@ Nunca

Figura 14 Incomodidad al estar frente a la camara sin algun filtro

Fuente: Tabla No.14
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Se consulto a la poblacion encuestada sobre la valoracion personal de si posee presencia de

incomodidad al estar frente a la cdmara sin algun filtro, obteniéndose que:

e Un 10.5% expresa que muy frecuente;

e Para el 23.2% es frecuentemente;

o Un 26.8% indica que raras veces;

e El 16.8% expone que casi nunca, mientras que;

e FEl22.7% expone que nunca.
Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuente 34 15.5%
Frecuentemente 76 34.5%
Raras veces 43 19.5%
Casi nunca 38 17.3%
Nunca 29 13.2%
Total 220 100%

Tabla 15 Percepcion personal acerca de si los filtros crean expectativas en mi concepto de belleza

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

@ Muy frecuente
@ Frecuentemente
(0 Raras veces

@ Casinunca

@ Nunca

Figura 15 Los filtros crean expectativas en mi concepto de belleza
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Fuente: Tabla No.15

Se consulto a la poblacion encuestada sobre la valoracion personal acerca de si los filtros

crean expectativas en su concepto de belleza, obteniéndose que:

e Un 15.5% expresa que muy frecuente;

e Para el 34.5% es frecuentemente;

e Un 19.5% indica que raras veces;

e El 17.3% expone que casi nunca, mientras que;

e FEl 13.2% expone que nunca.
Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuente 22 10%
Frecuentemente 45 20.5%
Raras veces 46 20.9%
Casi nunca 31 14.1%
Nunca 76 34.5%
Total 220 100%

Tabla 16 Valoracion personal de la biisqueda frecuente de aprobacién de mi apariencia por parte de

los demds mediante filtros en fotografias

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

68



() Raras veces
@ Casi nunca
@ Nunca

@ Muy frecuente

® Frecuentemente

Figura 16 Bisqueda frecuente de aprobacion de mi apariencia por parte de los demds mediante

filtros en fotografias

Fuente: Tabla No.16

Sobre la valoracion personal de la poblacion encuestada sobre la busqueda frecuente de

aprobacion de su apariencia por parte de los demds mediante filtros se ha obtenido que:

e Un 10% expresa que muy frecuente;

e Para el 20.5% es frecuentemente;

e Un 20.9% indica que raras veces;

e FEl 14.1% expone que casi nunca, mientras que;

e El 34.5% expone que nunca

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuente 29 13.2%
Frecuentemente 62 28.2%
Raras veces 50 22.7%
Casi nunca 45 20.5%

69



Opciones

Encuestados | Porcentaje

Nunca

34 15.5%

Total

220 100%

Tabla 17 Oculto mis defectos con el estilo, el maquillaje, ropa o filtros en fotografias

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

@ Muy frecuente
@ Frecuentemente
) Raras veces

@ Casinunca

@ Nunca

Figura 17 Tendencia a ocultar mis defectos con el estilo, el maquillaje, ropa o filtros en fotografias

Fuente: Tabla No.17

Se consult6 a la poblacion encuestada sobre si oculta sus defectos con el estilo, el maquillaje,

ropa o filtros en fotografias, obteniéndose que:
e Un 13.2% expresa que muy frecuente;
e Para el 28.2% es frecuentemente;
e Un 22.7% indica que raras veces;

e FEl20.5% expone que casi nunca, mientras que;
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e FEl 15.5% expone que nunca.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy frecuente 18 8.2%
Frecuentemente 73 33.2%
Raras veces 61 27.7%

Casi nunca 45 20.5%
Nunca 23 10.5%
Total 220 100%

Tabla 18 Me siento muy bien con mis imperfecciones fisicas aunque normalmente las oculto en

imdgenes con filtro
Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

@ Muy frecuente
@ Frecuentemente
) Raras veces

@ Casinunca

@ Nunca

Figura 18 Me acepto con mis imperfecciones fisicas aunque normalmente las oculto en imdgenes con

filtro

Fuente: Tabla No.18
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Se consulto a la poblacion encuestada sobre si se siente muy bien con mis imperfecciones

fisicas, aunque normalmente las oculte en iméagenes con filtro, obteniéndose que:

e Un 8.2% expresa que muy frecuente;

e Para el 33.2% es frecuentemente;

e Un 27.7% indica que raras veces;

e El20.5% expone que casi nunca, mientras que;

e FEl 10.5% expone que nunca.
Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy de acuerdo 138 62.7%
De acuerdo 66 30%
En desacuerdo 12 5.5%
Muy en desacuerdo 4 1.8%
Total 220 100%

Tabla 19 Siento que soy una persona digna de aprecio, al menos en igual medida que los demds

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

@® A Muy de acuerdo

@ B. De acuerdo

@ C. En desacuerdo

@ D. Muy en desacuerdo
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Figura 18 Siento que soy una persona digna de aprecio igual que los demds

Fuente: Tabla No.19

Se consulté a la poblacion encuestada sobre si considera que es una persona digna de aprecio,

al menos en igual medida que los demads, obteniéndose que:

e Un 62.7% expresa que muy de acuerdo;
e Para el 30% estad de acuerdo;
e Un 5.5% expone que se encuentra en desacuerdo, mientras que;

e FEl 1.8% expone que se encuentra en muy desacuerdo.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy de acuerdo 159 72.3%

De acuerdo 46 20.9%

En desacuerdo 15 6.8%

Muy en desacuerdo 0 0%

Total 220 100%

Tabla 20 Estoy convencida de que tengo cualidades buenas

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia
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Figura 19 Poseo cualidades buenas

Fuente: Tabla No.20

@® A. Muy de acuerdo

@ B.De acuerdo

@ C. En desacuerdo
@® D. Muy en desacuerdo

Se consulté a la poblacion encuestada sobre si se encuentra convencida de que tengo

cualidades buenas, obteniéndose que:
e Un 72.3% expresa que muy de acuerdo;

o Para el 20.9% esta de acuerdo;

e Un 6.8% expone que se encuentra en desacuerdo, mientras que;

e Ningun encuestado expone que se encuentra muy desacuerdo.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy de acuerdo 127 57.7%

De acuerdo 68 30.9%

En desacuerdo 23 10.5%
Muy en desacuerdo 2 0.9%

Total 220 100%

Tabla 21 Soy capaz de hacer las cosas tan bien como la mayoria de la gente
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Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

@® A Muy de acuerdo

@ B. De acuerdo

@ C. En desacuerdo

@ D. Muy en desacuerdo

Figura 20 Poseo la capacidad de hacer las cosas tan bien como la mayoria de la gente

Fuente: Tabla No.21

Se consulté a la poblacion encuestada sobre si es capaz de hacer las cosas tan bien como la
mayoria de la gente, obteniéndose que:

e Un 57.7% expresa que muy de acuerdo;

e Para el 30.9% esta de acuerdo;

e Un 10.5% expone que se encuentra en desacuerdo, mientras que;

e FE10.9% expone que se encuentra en muy desacuerdo.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy de acuerdo 80 36.4%

De acuerdo 91 41.4%

En desacuerdo 44 20%

Muy en desacuerdo 5 2.3%

Total 220 100%




Tabla 22 Tengo una actitud positiva hacia mi misma

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

Figura 21 Poseo actitud positiva hacia mi misma

Fuente: Tabla No.22

@ A Muy de acuerdo

@ B. De acuerdo

@ C. En desacuerdo

@ D. Muy en desacuerdo

Se consult6 a la poblacion encuestada sobre si posee una actitud positiva hacia si misma,

obteniéndose que:

e Un 36.4% expresa que muy de acuerdo;

e Para el 41.4% esta de acuerdo;

e Un 20% expone que se encuentra en desacuerdo, mientras que;

e FEl 2.3% expone que se encuentra en muy desacuerdo.
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Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy de acuerdo 78 35.5%

De acuerdo 89 40.5%

En desacuerdo 46 20.9%
Muy en desacuerdo 7 3.2%

Total 220 100%

Tabla 23 En general, estoy satisfecha de mi misma

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

Figura 22 Estoy satisfecha de mi misma

Fuente: Tabla No.23

@ A Muy de acuerdo
@ B. De acuerdo
@ C. En desacuerdo

@® D. Muy en desacuerdo

Se consulté a la poblacion encuestada sobre si se encuentra satisfecha consigo misma,

obteniéndose que:

e Un 35.5% expresa que muy de acuerdo;
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e Para el 40.5% esta de acuerdo;
e Un 20.9% expone que se encuentra en desacuerdo, mientras que;

e FEl 3.2% expone que se encuentra en muy desacuerdo.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy de acuerdo 19 8.6%

De acuerdo 43 19.5%

En desacuerdo 85 38.6%
Muy en desacuerdo 73 33.2%
Total 220 100%

Tabla 24 Siento que no tengo mucho de lo que estar orgullosa

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

® A. Muy de acuerdo

@ B.De acuerdo

@ C. En desacuerdo

@ D. Muy en desacuerdo

Figura 23 Poseo mucho de lo que estar orgullosa

Fuente: Tabla No.24



Se consulto a la poblacion encuestada sobre si considera que no posee mucho de lo que estar

orgullosa sobre si misma, obteniéndose que:

e Un 8.6% expresa que muy de acuerdo;
e Para el 19.5% esta de acuerdo;
e Un 38.6% expone que se encuentra en desacuerdo, mientras que;

e FEl33.2% expone que se encuentra en muy desacuerdo.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy de acuerdo 5 2.3%

De acuerdo 34 15.5%

En desacuerdo 87 39.5%
Muy en desacuerdo 94 42.7%
Total 220 100%

Tabla 25 En general, me inclino a pensar que soy una fracasada

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia
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Figura 24 Me inclino a pensar que soy una fracasada

Fuente: Tabla No.25

@® A Muy de acuerdo

@ B.De acuerdo

@ C. En desacuerdo

@ D. Muy en desacuerdo

Se consulté a la poblacion encuestada sobre poseer la percepcion o pensamientos sobre si se

inclina a pensar que es una fracasada, obteniéndose que:

e Un 2.3% expresa que muy de acuerdo;
e Parael 15.5% esta de acuerdo;
e Un 39.5% expone que se encuentra en desacuerdo, mientras que;

e FE142.7% expone que se encuentra en muy desacuerdo.

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy de acuerdo 53 24.1%

De acuerdo 88 40%

En desacuerdo 44 20%

Muy en desacuerdo 35 15.9%
Total 220 100%
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Tabla 26 Me gustaria poder sentir mas respeto por mi misma

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia
@® A Muy de acuerdo
20% @ B. De acuerdo
@ C. En desacuerdo
@® D. Muy en desacuerdo

Figura 25 Hay veces que realmente pienso que soy una inuitil

Fuente: Tabla No.26

Se consulto a la poblacion encuestada sobre la valoracion personal acerca de si considera

deseo de sentir mas respeto por mi misma, obteniéndose que:

e Un 24.1% expresa que muy de acuerdo;
e Para el 40% esta de acuerdo;
e Un 20% expone que se encuentra en desacuerdo, mientras que;

e FEIl 15.9% expone que se encuentra en muy desacuerdo.
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Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy de acuerdo 14 6.4%

De acuerdo 74 33.6%

En desacuerdo 57 25.9%
Muy en desacuerdo 75 34.1%
Total 220 100%

Tabla 27 Hay veces que realmente pienso que soy una initil

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

® A Muy de acuerdo

@ B._De acuerdo

@ C. En desacuerdo

@ D. Muy en desacuerdo

Ty

Figura 26 Hay veces que realmente pienso que soy una inutil

Fuente: Tabla No.27

Se consulté a la poblacion encuestada sobre la valoracion personal y consideracion de si

estima que hay veces que realmente entiende que es una inttil, obteniéndose que:

e Un 6.4% expresa que muy de acuerdo;
e Para el 33.6% esta de acuerdo;

e Un 25.9% expone que se encuentra en desacuerdo, mientras que;



e FEl 34.1% expone que se encuentra en muy desacuerdo. Tabla 28 A veces creo que no

soy buena persona

Opciones Encuestados | Porcentaje
Muy de acuerdo 14 6.4%

De acuerdo 53 24.1%

En desacuerdo 80 36.4%
Muy en desacuerdo 73 33.2%
Total 220 100%

Fuente: encuesta aplicada a estudiantes de la carrera de Psicologia

g

Figura 27 A4 veces creo que no soy buena persona

Fuente: Tabla No.28

@® A Muy de acuerdo

@ B. De acuerdo

@ C. En desacuerdo

@ D. Muy en desacuerdo

Se consulté a la poblacion encuestada sobre la valoracion personal acerca de si estima o

considera que es una buena persona, obteniéndose que:

e Un 6.4% expresa que muy de acuerdo;

e Para el 24.1% esta de acuerdo;
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e Un 36.4% expone que se encuentra en desacuerdo, mientras que;

e FEl 33.2% expone que se encuentra en muy desacuerdo.

4.2 Resultados sociodemograficas

Por medio de los instrumentos aplicados hemos podido obtener

En cuanto a la poblacion, se ha aplicado los instrumentos a 220 jévenes del sexo
femenino las cuales son estudiantes de psicologia de la Universidad Nacional Pedro
Henriquez Ureia, con edades comprendidas entre los 18-24 afios. En base a los
resultados sociodemograficos se ha de reflejar que la mayoria de las encuestadas

pertenecen al 4to afio de Psicologia con un 39,5% arrojado.

Otro de los datos demograficos primordiales en esta investigacion es la edad, la
mayor parte de las encuestadas se encuentran dentro de los 20 a 22 afios de edad con un

58,6%.

4.3 Analisis de los resultados

Segun los resultados obtenidos se ha podido observar que la red social utilizada
con mayor frecuencia es Instagram con un 76,4% de la poblacion. Esto significa la

mayor parte de la poblacion viene influenciada por Instagram.

Creada la encuesta esta se dirigi6 a determinar los rasgos de dismorfia corporal,
estos fueron desglosados claramente mediante afirmaciones en el cuestionario. El rasgo

con mayor consenso es “pienso que tengo imperfecciones en mi aspecto fisico”, con un
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24,5% en muy frecuente y un 35% en frecuentemente. Esto deja dicho que la mayor
parte de la poblacion entiende que tiene imperfecciones en su aspecto fisico. Con
relacion a esto, la mayor parte de los participantes concordaron con que sienten
preocupacion por algun defecto fisico que para otros parece insignificante, un 17,3%
expres6 muy frecuente y un 43,6% expreso frecuentemente. Aqui se ve como, aunque los
participantes sienten preocupacion por su defecto fisico, entienden que para otros no es
de importancia. Por otro lado, el rasgo con el que los participantes se identifican menos
es “el no aceptar mis imperfecciones fisicas me lleva a evitar situaciones laborales y
sociales “con un 44,5% en nunca. Nos da a entender que a la mayor parte de participantes
no les afecta en situaciones laborales y sociales el no aceptar sus imperfecciones fisicas.
Esto viene reflejando una baja tendencia a la ansiedad social. Con relacion a esto, los
participantes expresaron con un 42,3% que nunca experimentan preocupaciones acerca
de sus defectos descritas como muy dolorosas, torturantes o devastadoras, en términos

generales este rasgo no se ve manifestado en la poblacion encuestada.

A pesar de que la mayor parte de la poblacion entiende que tiene imperfecciones
en su aspecto fisico, asi mismo la mayoria de participantes expresé que tiende a evitar
hablar con detalles de sus defectos, con un 15,9% en muy frecuente y un 31,8% en
frecuentemente. Esto da a entender que, aunque estan conscientes de sus imperfecciones
fisicas, se les hace dificil el compartirlas con los demads, y también se puede decir que no
crea interrupcion en la vida diaria. De esta misma manera un 31,4% de la poblacion

afirmo que rara vez tienden a hablar de forma negativa sobre su fisico.

Los participantes expresaron que rara vez les resulta dificil controlar o dominar

sus preocupaciones acerca de sus defectos con un 24,1%. Cabe destacar que el 23,6%

85



manifestd que frecuentemente les resulta dificil controlar o dominar sus preocupaciones
acerca de sus defectos. Esto nos deja dicho que la opinién de los estudiantes esta

dividida y no es homogénea en esta pregunta.

Evaluando los rasgos de dismorfia corporal, uno de los objetivos principales del
instrumento consistia en afirmar que las encuestadas que respondieron “frecuentemente”

o “muy frecuente” también en ellas podria reflejarse apego a los filtros.

Asi es como se lleg6 a determinar que solo un 19,1% de la poblacion
frecuentemente ya no les gusta mostrarse como son y se sienten mas comodas
presentando su imagen con filtro, sin embargo, la mayor parte de las encuestas reflejan
que nunca dejarian de gustarles como son, aun sintiéndose comodas con el uso de filtros,

esto es representado con un 35% de la poblacion encuestada.

La mayor cantidad de encuestadas piensan que la red social que les permite mas
alteraciones a su imagen es Instagram, representando un 68,2% de la poblacion, el
primer item de la encuesta refleja que la red social mas utilizada es Instagram con un

76,2%, por lo tanto, mientras con mayor frecuencia se utilice mayor impacto desarrolla.

Dado los resultados de la afirmacion #13 un componente clave a determinar en
esta investigacion es si las encuestadas utilizan filtros de las redes sociales para
fotografiarse, los resultados arrojan que el 36,8% de la poblacion con sus votaciones en
frecuentemente. En tal sentido, la misma muestra que representa este porcentaje son las

que estdn mas expuestas a temer rasgos de dismorfia corporal.



Desde el punto de vista de una gran parte de la poblacion encuestada, estas raras
veces sienten incomodidad al estar frente a la cdmara sin algun filtro (26,8%), sin
embargo, esto llega a contratarse con que un 23,2% de la poblacion frecuentemente
sienten incomodidad al estar frente a la cdmara sin algun, en efecto, una parte
considerable de la muestra revela intranquilidad al presentar su imagen sin algtn filtro

solo que una lo siente con menos frecuencia que la otra.

Un punto crucial en esta investigacion son las expectativas que crean estos filtros
en los conceptos de belleza, se ha demostrado que estas jovenes estudiantes de psicologia
tienen inclinacion a este punto representando un 34,5% en “frecuentemente”, por lo que
el nivel de satisfaccion personal de la vida de estas jovenes se ve influenciado cada vez

mas por los canones de belleza que se muestran en los filtros.

El buscar con frecuencia la aprobacion de mi apariencia por parte de los demas
mediante filtros en fotografias es un punto que refleja baja tendencia en esta
investigacion, segun los resultados arrojados estos exponen un 34,5% en “nunca” por lo
tanto, sustenta que la poblacion estudiada no busca aprobacion necesariamente a través

de los filtros.

Se pudo ver que las participantes si ocultan sus defectos con el estilo, el
magquillaje, ropa o filtros en fotografias representando un 28,2% en “frecuentemente”,
estos nos da a entender que sus defectos son disfrazados y es posible que busquen la
aprobacion mediante otros medios que no sean los filtros, sin embargo, las encuestadas
se sienten bien con sus imperfecciones aunque normalmente las oculten en imagenes con

filtros, reflejando en los resultados que el 33,2% tienen esta tendencia, este punto critico



sustenta aun mas por qué la poblaciéon ocultan sus defectos ya que esto puede afectarles

en su autopercepcion y ocasionar que ya no se sientan bien como son.

Estableciendo los indicadores de autoestima en la encuesta realizada y

defendiendo los objetivos especificos descritos mas arriba, se ha demostrado que:

La mayoria de las encuestadas refleja que estdn muy de acuerdo con sentirse una
persona digna de aprecio, al menos en igual medida que los demads. Estos resultados son
representados con un 62,7% de la poblacién. Un 72,3% de la poblacion esta convencida
de que tiene cualidades buenas, y esta afirmacion puede llegar a tener una influencia

positiva en su percepcion de ser dignas de aprecio.

Las estudiantes en su mayoria estan “muy de acuerdo” con que son capaces de
hacer las cosas tan bien como la mayoria de la gente, este porcentaje es de un 57,7%. lo
que nos deja entender que tienen confianza en sus capacidades. En relacion a esto se
observod que el 41,4% estan de acuerdo con que tienen una actitud positiva hacia si
mismas, y que un 40,5% esta de acuerdo con que en general estan satisfechas consigo

mismas. Esto puede llegar a tener una relacion en su confianza al accionar.

Al hablar de forma negativa sobre la persona, se pudo observar como la mayor
parte de las encuestadas tenian inclinacion a estar en desacuerdo. Esto se puede ver en

las siguientes afirmaciones:

Un 42,7% esta muy en desacuerdo con que en general se inclinan a pensar que

son fracasadas, al igual que estan en desacuerdo con que a veces creen que no son
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buenas personas con un 36,4%. El 38,6% estd en desacuerdo de que sienten que no
tienen mucho por lo que estar orgullosas, por tltimo el 34,1% estuvo muy en desacuerdo
con que hay veces que realmente piensan que son inttiles, ahi se demuestra como las
encuestadas tienen buena estima de si mismas; pero en este tltimo item cabe destacar
que el 33,6% esta de acuerdo con esta afirmacion, asi que fue una pregunta con
respuestas poco homogénea. Por otra parte, las encuestadas expresaron que les gustaria

poder sentir mas respeto por si mismas con un 40%.

4.4 Conclusiones

Al investigar los rasgos de dismortfia corporal y su vinculo con filtros de las redes

sociales, se concluyo que:

Conforme al objetivo general que busca determinar la asociacién del uso de
filtros en fotografias en las redes sociales en el contexto de rasgos de dismorfia corporal
en estudiantes de psicologia, se concluye que tres rasgos de la dismorfia corporal fueron
encontrados en la muestra y estos seran desglosados mas adelante segun los objetivos
especificos, también se pudo ver como las jovenes expresaron que los filtros crean
expectativas en su concepto de belleza, y esto claramente tiene influencia en que tantos
rasgos de la dismorfia corporal se pueden encontrar. Es importante destacar que las
encuestadas expresaron que rara vez sienten incomodidad frente a la cdmara sin algun
filtro, y al mismo tiempo expresaron que ocultan sus defectos con el estilo, el maquillaje,
ropa o filtros en fotografias. Esto dejo la duda de como si las estudiantes no sienten
incomodidad al mostrarse sin filtros, cual sera la razoén de que decidan utilizarlos para

ocultar sus defectos, en vez de aceptarlos y mostrarlos como son.
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Se puede concluir que el uso de filtros tiene asociacion en el contexto de rasgos
de dismorfia corporal, ya que se pudieron encontrar rasgos en la poblacion, pero no en
gran cantidad. Esto puede ser a causa de que los resultados de la autoestima son
positivos y los filtros no les afectan en gran manera su perspectiva de si mismos. Otra
causa podria ser que estan proyectando una autoestima elevada y una seguridad en ellas
mismas falsa, en base de que afirmaron que no sienten incomodidad al mostrarse sin

filtros y al mismo tiempo tienden a ocultar sus defectos con estos.

De acuerdo con el primer objetivo especifico, el cual pretende determinar la
cantidad de rasgos de dismorfia corporal en jovenes femeninas de 18-24 afios de la
carrera de Psicologia de la UNPHU, se concluy6 que hubo un total de 3 rasgos de
dismorfia corporal presentes en las jovenes femeninas de 18-24 afios de la carrera de
Psicologia de la UNPHU, cabe destacar que esta conclusion se obtuvo de las respuestas

con mayor votacion en la encuesta, es decir los rasgos que tomaron mas en cuenta:

Los rasgos determinados son los siguientes: “pienso que tengo imperfecciones en

mi aspecto fisico’, con un 24,5% en muy frecuente y un 35% en frecuentemente.

“Siento preocupacion por algliin defecto fisico que para otros parece

insignificante”, un 17,3% expres6 muy frecuente y un 43,6% expresé frecuentemente.

“Tiendo a evitar hablar con detalles de mis defectos”, con un 15,9% en muy

frecuente y un 31,8% en frecuentemente.

Los Rasgos que en general no estuvieron presentes en la poblacion son los
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siguientes: "Tiendo a hablar de forma negativa sobre mi fisico”, un 31,4% de la

poblacion afirmé que rara vez.

“El no aceptar mis imperfecciones fisicas me lleva a evitar situaciones laborales y

sociales "con un 44,5% en nunca.

"Me resulta dificil controlar o dominar mis preocupaciones acerca de mis
defectos” con un 24,1%. Cabe destacar que el 23,6% manifestd que frecuentemente les

resulta dificil controlar o dominar sus preocupaciones acerca de sus defectos.

" Experimento preocupaciones acerca de mis defectos y las describo como muy

dolorosas, torturantes o devastadoras™ con un 42,3% en nunca

Identificando el indicador de baja autoestima con mayor predileccion en la
poblacion de estudio, utilizando el test de autoestima de Rosenberg, en el que se
identifico que el indicador de baja autoestima que se aislé en un mayor porcentaje fue el
de “me gustaria sentir mas respeto por mi misma” con un 40% en de acuerdo. Mientras,
en contraste con el indicador pasado el siguiente indicador “Hay veces que realmente
pienso que soy una inutil” tuvo un 33,6% en de acuerdo, por lo que se concluye que
ambos tienen una predileccion similar en la poblacion de estudio. A pesar de que el
ultimo mencionado no es un indicador que resalta la mayoria de la muestra, es vital
mencionarlo ya que la diferencia entre ambos indicadores fue minima y una gran parte

de la poblacion se siente identificada con este indicador de baja autoestima.

Al promediar la poblacion, se obtuvo 34 puntos en el test de autoestima de



Rosenberg. Esto nos deja dicho que la poblacion tiene una autoestima elevada,

considerada como autoestima normal.

Se pudo determinar que la red que las encuestadas utilizan con mayor frecuencia
para fotografiarse es Instagram. Las encuestadas también expresaron que piensan que la
red social que permite mas alteraciones a su imagen también es Instagram. La segunda
red que las encuestadas utilizan con mayor frecuencia para fotografiarse y que piensan
que es la red social que permite mas alteraciones a su imagen es Snapchat, y en un tercer
lugar se encuentra TikTok. Esto nos deja dicho que Instagram es la red social con mayor
influencia en la aparicion de los rasgos encontrados, y siguiéndole el paso esta Snapchat
y luego TikTok. Los rasgos con mayor frecuencia de aparicion en las redes sociales son
los siguientes: “pienso que tengo imperfecciones en mi aspecto fisico”, “siento

preocupacion por algun defecto fisico que para otros parece insignificante” y “tiendo a

evitar hablar con detalles de mis defectos”.

Analizando los rasgos predominantes de dismorfia corporal y los indicadores de
baja autoestima en estas jovenes femeninas, que corresponden al cuarto objetivo
especifico, se ha podido concluir que la mayor parte de la poblacion de las jovenes
piensan que tienen imperfecciones en su aspecto fisico. También se pudo observar que la
mayor parte de las participantes concordaron que sienten preocupacion por algun defecto
fisico que para otros parece insignificante, aqui se ve como, aunque los participantes
sienten preocupacion por su defecto fisico, entienden que para otros no es de
importancia. Asi mismo la mayoria de participantes expreso que tiende a evitar hablar
con detalles de sus defectos, esto da a entender que como, aunque estan conscientes de

sus imperfecciones fisicas, se les hace dificil el compartirlas con los demas, una razén
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para esto puede ser el que ellas entienden que para los demds no es de importancia como
ya ha sido mencionado anteriormente. Se puede decir que el estar conscientes de sus

defectos, no crea interrupcion en la vida diaria.

Los indicadores de baja autoestima no han sido reflejados en su totalidad en las
jovenes encuestadas y que en promedio son jovenes con autoestima elevada, considerada
como autoestima normal. Solo se pudo identificar uno de estos indicadores, las
encuestadas expresaron que les gustaria poder sentir mas respeto por si mismas. Esto nos
deja ver como a pesar de que se muestran jovenes seguras, desean mas confianza en si

mismas.

Dando respuesta al quinto y tltimo objetivo especifico, se ha logrado definir una
propuesta de intervencion psicoldgica en la poblacion que presenten rasgos dismorfico
corporales de esta investigacion, gracias a los datos producidos en este estudio se podran
crear campafas de concientizacion acerca del efecto que pueden crear los filtros, asi las
jovenes puedan expresar sus experiencias y se incentiven a dejar de usarlos si es
necesario. Ademas, para las jovenes que presenten gran parte de los rasgos de la
dismorfia corporal, se les brindara los nimeros telefonicos de centros de asistencia
psicologica para brindarle acompanamiento, y asi prevenir que se den estos trastornos.
Ya conociendo las caracteristicas psicologicas y sociales que exhiben las jovenes adultas,
se podrian crear actividades de integracion social para disminuir los sintomas y que estas
no se sientan sola. (Este programa est4 desarrollado a mas desglosado en las

recomendaciones).

Segun lo investigado anteriormente en el marco tedrico las jévenes suben su mejor
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foto a Instagram para mostrar su existencia en el mundo virtual y construir la mejor imagen
posible. Las jovenes también intentan mostrar una imagen positiva en Instagram. Es probable
que sus fotos revelen lo felices que son. En otras palabras, las jovenes utilizan las redes
sociales como medios de autopresentacion, tal y como fue comprobado ya que las

encuestadas afirmaron que tienden a ocultar sus defectos con filtros.

La investigacion estd enfocada en la etapa de la adolescencia la cual se confirma que
es la mas comun en la que aparece el trastorno dismorfico corporal, porque es cuando
empiezan las preocupaciones con el propio aspecto fisico, asi mismo como estas jovenes

también sienten preocupacion por algin defecto fisico.

Las personas que padecen el trastorno dismorfico corporal suelen ocultar sus
sintomas (Fang y Wilhelm, 2015), esto pudo conectarse con el hecho que faltaba la
presencia de los demads rasgos en las jovenes encuestadas. Por lo que cabe destacar,

segun estudios se le considera un «trastorno silencioso» (Fang y Wilhelm, 2015).

4.5 Recomendaciones

Para futuras investigaciones hemos definido las siguientes recomendaciones:

e Ampliar la poblacion a distintas universidades, para verificar si es posible que
exista alguna relacion con los resultados obtenidos y la pedagogia de la
universidad.

e Investigar alguna correlacion con respecto a la edad, obteniendo a raiz de esto
comprobar que el estudio puede darse con mayor o menor frecuencia en
diferentes rangos de edad.

e Integrar el estatus social para ver si existe alguna otra correlacion con respecto a
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esto y asi determinar si el entorno influye en la aparicion de la problematica.

e Observar el tipo de actitudes y aptitudes comunes en los estudiantes de
psicologia.

e [nvestigar sobre el sexo masculino, para observar cual es la incidencia en este y
comparar la de ambos sexos. En cuanto a los resultados obtenidos en esta
investigacion, consideramos pertinente mitigar dichos rasgos de dismorfia

corporal obtenidos en las jovenes encuestadas, la siguiente recomendacion:

Se creara una campaiia de concientizacion acerca del efecto que pueden crear los
filtros de las redes sociales, asi las jovenes puedan expresar sus experiencias y se
incentiven a dejar de usarlos si es necesario. Para las jévenes que presenten gran parte de
los rasgos de la dismorfia corporal, se les brindara los nimeros telefénicos de centros de
asistencia psicoldgica para brindarle acompafiamiento, esta seria una forma de incentivar
a las jovenes mediante programas de integracion social, y al mismo tiempo poder agilizar
los tratamientos/intervenciones para los profesionales de la salud, evitando desencadenar

la depresion, suicidios, etc.

El programa de concientizacion serd realizado en un area verde para desconectar del
mundo y conectar con la naturaleza, se realizara 2 veces por semana, cada sesion serd de 2
horas, divididas de la siguiente manera: los martes se haran ejercicios practicos enfocados al
arte terapia impartidos por profesionales en el area y los jueves se realzaran conversatorios
para expresar las experiencias y los aprendizajes obtenidos, las participantes desde el dia 1
tendran una tabla en la cual irdn describiendo vivencias de su dia a dia en base al uso de los
filtros y sus sentimientos hacia estos, para el jueves estos ser dialogados y analizados. El

programa contara:
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Los materiales para cada una de las actividades a realizar.
La tabla para las acciones diarias (sera entregada desde el dia 1) y una libreta
para expresar lo que sienten al iniciar las sesiones y al salir de ellas.

La participacion de profesionales en el area (todos los martes).
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ANEXOS

Cuestionario de rasgos dismorfico corporales vinculados a los filtros en fotografias
A continuacion, se presenta un cuadro con las dimensiones detalladas dentro de la evaluacion
a aplicar, junto con una breve descripcion de lo que se busca registrar para un mayor

entendimiento de estas.

Descripcion Items

Posibles respuestas

Datos generales

Afo que cursa en la carrera de Psicologia.

ler afno
2do ano
3er afio
4to afio
mas de 4 afios

Datos generales Edad e 18-19 afios
e 20-22 afios
e 23-24 afios
Si no cumple con este rango de
edad, no llenar encuesta.
Para determinar si 1. Lared social que utilizo con mayor e [nstagram
apto para la frecuencia para fotografiarme es e Snapchat
encuesta e Tiktok
e Otra
e Ninguna
Forma parte de un 2. Siento preocupacion por algun e Muy frecuente
rasgo de dismorfia defecto fisico que para otros e Frecuentemente
corporal. parezca  insignificante  (ej.: ® Rara veces
. e (asi nunca
delgadez del cabello, acné,
.. e Nunca
arrugas,  cicatrices, = manchas
vasculares, palidez 0
enrojecimiento del cutis,
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hinchazones, asimetria 0

desproporcion facial, vello
excesivo en la cara, el tamafio u
otros aspectos de su nariz, 0jos,
parpados, cejas, orejas, boca,
labios, dientes, mandibula,
barbilla, mejillas, cabeza, etc.)

Forma parte de un Tiendo a evitar hablar con detalle e Muy frecuente
rasgo de dismorfia de mis defectos. e Frecuentemente
corporal. e Rara veces

e (asinunca

e Nunca
Forma parte de un Tiendo a hablar de forma negativa e Muy frecuente
rasgo de dismorfia sobre mi fisico. e Frecuentemente
corporal. e Rara veces

e (asi nunca

e Nunca
Forma parte de un Experimento preocupaciones e Muy frecuente
rasgo de dismorfia acerca de mis defectos y las e Frecuentemente
corporal. describo como «muy dolorosasy, e Rara veces

«torturantes» o «devastadoras» e (Casi nunca

e Nunca
Forma parte de un Me resulta dificil controlar o e Muy frecuente
rasgo de dismorfia dominar mis  preocupaciones e Frecuentemente
corporal. acerca de mis defectos. e Rara veces

e (asi nunca

e Nunca
Forma parte de un Pienso que tengo imperfecciones e Muy frecuente
rasgo de dismorfia en mi aspecto fisico. e Frecuentemente
corporal. e Rara veces

e (asinunca

e Nunca
Forma parte de un El no aceptar mis imperfecciones e Muy frecuente
rasgo de dismorfia fisicas me lleva a evitar situaciones e Frecuentemente
corporal. laborales y sociales. e Rara veces

e (asinunca

e Nunca
Para poder Me siento tan comoda presentando e Muy frecuente
determinar qué red mi imagen con uso de filtros que ya e Frecuentemente
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social influye mas no me gusta mostrarme como soy. e Rara veces
en los e (asinunca
comportamientos e Nunca
anteriores.
Para poder 10. Pienso que la red social que e Instagram
determinar qué red permite mas alteraciones a mi e Snapchat
social influye mas imagen es: e Tiktok
en los
comportamientos
anteriores.
Para asociar el uso 11. Utilizo filtros de las redes sociales e Muy frecuente
de los filtros con para fotografiarme. e Frecuentemente
los items e Rara veces
anteriores. e (asi nunca

e Nunca
Para asociar el uso 12. Siento incomodidad al estar frente e Muy frecuente
de los filtros con a la camara sin algun filtro. e Frecuentemente
los items de rasgos e Rara veces
dismorfico e (Casinunca
corporales. e Nunca
Para asociar el uso 13. Los filtros crean expectativas en e Muy frecuente
de los filtros con mi concepto de belleza. e Frecuentemente
los items de rasgos e Rara veces
dismorfico e (asi nunca
corporales. e Nunca
Para asociar el uso 14. Busco con  frecuencia la e Muy frecuente
de los filtros con aprobacion de mi apariencia por e Frecuentemente
los items de rasgos parte de los demas mediante filtros e Rara veces
dismorfico en fotografias. e (asinunca
corporales. e Nunca
Para asociar el uso 15. Oculto mis defectos con el estilo, e Muy frecuente
de los filtros con el maquillaje, ropa o filtros en e Frecuentemente
los items de rasgos fotografias. e Rara veces
dismoérfico e (Casinunca
corporales. e Nunca
Para asociar el uso 16. Me siento muy bien con mis e Muy frecuente
de los filtros con imperfecciones fisicas aunque e Frecuentemente
los items de rasgos normalmente las oculto en e Rara veces
dismorfico imagenes con filtro. e (asi nunca
corporales. e Nunca
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Escala de autoestima de Rosenberg

A continuacidn, se presenta un cuadro con las dimensiones detalladas dentro de la evaluacion
a aplicar, junto con una breve descripcion de lo que se busca registrar para un mayor
entendimiento de estas.

1. Siento que soy una persona digna de aprecio, al menos en igual medida que los demas.
A. Muy de acuerdo

B. De acuerdo

C. En desacuerdo

D. Muy en desacuerdo

2. Estoy convencido de que tengo cualidades buenas.
A. Muy de acuerdo

B. De acuerdo

C. En desacuerdo

D. Muy en desacuerdo

3. Soy capaz de hacer las cosas tan bien como la mayoria de la gente.
A. Muy de acuerdo

B. De acuerdo

C. En desacuerdo

D. Muy en desacuerdo

4. Tengo una actitud positiva hacia mi mismo/a.

A. Muy de acuerdo

B. De acuerdo

C. En desacuerdo

D. Muy en desacuerdo

5. En general estoy satisfecho/a de mi mismo/a.

A. Muy de acuerdo

B. De acuerdo
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C. En desacuerdo

D. Muy en desacuerdo

6. Siento que no tengo mucho de lo que estar orgulloso/a.
A. Muy de acuerdo

B. De acuerdo

C. En desacuerdo

D. Muy en desacuerdo

7. En general, me inclino a pensar que soy un fracasado/a.

A. Muy de acuerdo

B. De acuerdo

C. En desacuerdo

D. Muy en desacuerdo

8. Me gustaria poder sentir mas respeto por mi mismo.
A. Muy de acuerdo

B. De acuerdo

C. En desacuerdo

D. Muy en desacuerdo

9. Hay veces que realmente pienso que soy un inutil.
A. Muy de acuerdo

B. De acuerdo

C. En desacuerdo

D. Muy en desacuerdo

10. A veces creo que no soy buena persona.

A. Muy de acuerdo

B. De acuerdo

C. En desacuerdo

D. Muy en desacuerdo
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Seifiores : Escuela de Psicologia
Asunto : Entrega Trabajo de Investigacion
Fecha febrero, 2022

Por medio de la presente hacemos entrega formal del trabajo de investigacion realizado por los
(las) estudiantes de Psicologia Clinica:

Nombre Matricula
Liliana Maria Dipré Ortiz 17-1499
Lisa Marie Font Pelaez 17-1517

El estudio lleva por titulo: Asociacion del uso de filtros en fotografias en redes sociales con
rasgos de dismorfia corporal, estudiantes de psicologia del sexo femenino entre 18-24 afos de
edad, Universidad Nacional Pedro Henriquez Urefia, periodo septiembre 2021-enero 2022,
Santo Domingo, Republica Dominicana.

Asi mismo queremos certificar que los (las) estudiantes agotaron el proceso de
acompaiamiento requerido para presentar defensa del trabajo realizado, por lo cual
autorizamos la entrega del mismo a los jurados para su conocimiento y revision, asi como la
asignacion de la fecha, hora y lugar de la presentacion y sustentacion de este estudio.

Cordialmente
Lic. Nicole Marie Troncoso Bello Lic. Jesus Pefia Vasquez
Asesor de contenido Asesor Metodoldgico

cc.: Tesis de Grado
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Liliana Maria Dipré Ortiz Lisa Marie Font Pelaez
Sustentante Sustentante
Nicole Troncoso Bello Jesus Peiia
Asesor de contenido Asesor metodoldgico
Daysi Santana, M.A Balduino Acosta, M.A. Damarys Vicente, M.A
Jurado Jurado Jurado

Ivonne Guzman Cerda, M. A.
Directora Escuela Psicologia
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