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RESUMEN 
Tradicionalmente, el estudio sobre los factores de riesgo de los trastornos de la conducta alimentaria y de la ingesta (TCAI) estuvo 
dirigido a las mujeres. Sin embargo, en las últimas décadas se observa un creciente interés en el estudio de estos factores en 
población de varones. En el presente estudio tuvimos como objetivo identificar los principales predictores de riesgo de TCAI en 
varones adolescentes de Argentina. La muestra incluyó a 212 varones (M=15.36; DE=1.22) de Argentina. Los participantes 
completaron cuestionarios autoadministrables: Cuestionario Sociodemográfico, “Eating Disorder Examination-Questionnaire”, 
Subescalas de riesgo del “Eating Disorder Inventory-3”, “Sociocultural Attitudes Toward Appearance Questionnaire–4”, “Male 
Body Attitudes Scale” y “Positive and Negative Affect Scale”. Realizamos un análisis de regresión lineal múltiple para identificar 
los principales predictores de riesgo de TCAI. El modelo final explica el 66% de la varianza de riesgo de TCAI. Las variables actitud 
hacia la grasa del propio cuerpo y actitud hacia la muscularidad, presión de los pares y presión de los medios, predijeron el riesgo 
de TCAI. A raíz de estos resultados, es relevante la inclusión de los predictores hallados como componentes centrales en las 
intervenciones orientadas a la reducción de factores de riesgo de TCAI en varones. 
PALABRAS CLAVE: Trastornos de la conducta alimentaria, Predictores de riesgo, Varones. 
 
 
ABSTRACT 
Traditionally, the study of risk factors for feeding and eating disorders (FEDs) was aimed at females. However, in recent decades 
there has been a growing interest in the study of these factors in the male population.  In the present study, our objective was 
to identify the main predictors of FEDs risk in adolescent males in Argentina. The sample included 212 males (M=15.36; 
SD=1.22) from Argentina. Participants completed self-administered questionnaires: Sociodemographic Questionnaire, Eating 
Disorder Examination-Questionnaire, Eating Disorder Inventory-3 Risk Subscales, Sociocultural Attitudes Toward Appearance 
Questionnaire–4, Male Body Attitudes Scale, and Positive and Negative Affect Scale. We conducted a multiple linear regression 
analysis in order to identify the main risk predictors of FEDs. The final model explains 66% of the EDs risk variance. The variables 
attitude towards body fat and attitude towards muscularity, peer pressure and media pressure, predicted the risk of FEDs. These 
findings underscore the importance of including these predictors as central components in interventions aimed to reducing FEDs 
risk factors in males. 
KEYWORDS: Eating disorders, Risk predictors, Males. 
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Según la clasificación del Manual Diagnóstico 
y Estadístico (DSM-5-TR), los trastornos de la 
conducta alimentaria y de la ingesta de 
alimentos (TCAI) se caracterizan por una 
alteración persistente en la alimentación o en 
el comportamiento relacionado con la 
alimentación, que a su vez lleva a una           
alteración en el consumo o en la absorción de 
los alimentos, causando un deterioro 
significativo de la salud física o del funciona-
miento psicosocial (American Psychiatric 
Association [APA], 2022). En el presente 
estudio nos enfocamos particularmente en el 
estudio de los factores de riesgo vinculados al 
desarrollo de los TCAI, entre los cuales se 
encuentran la anorexia nerviosa, la bulimia 
nerviosa, el trastorno por atracón y los 
síndromes subclínicos (APA, 2022) en 
varones. Este conjunto de trastornos consti-
tuye patologías graves asociadas a una 
significativa morbilidad y mortalidad, con 
importantes costos personales, familiares y 
sociales para quienes los padecen (van 
Hoekena & Hoeka, 2020). 
 

Actualmente, entre el 0.6 y el 2.4 % de los 
varones jóvenes son diagnosticado con un 
TCAI al inicio de la edad adulta (Silén & Keski-
Rahkonen, 2022), y si bien se presentan 
mayoritariamente en mujeres, la prevalencia 
o la detección en varones ha incrementado en 
las últimas décadas (Galmiche et al., 2022) 
con una severidad comparable a la de la 
población femenina (Murray et al., 2019). A 
nivel local, los datos sobre su prevalencia son 
escasos y no han sido actualizados en los 
últimos años. Un estudio llevado a cabo con 
adolescentes de escuelas medias de la 
Ciudad Autónoma de Buenos Aires 
(Argentina) halló que 2.9% de los varones 
presentaba algún TCAI no especificado 
(Rutsztein et al., 2010). En la misma línea, 
otro estudio llevado a cabo con adolescentes 
de la Ciudad Autónoma de Buenos Aires 
arrojó que, 1.28% de los varones de la 
muestra cumplían con criterios de TCAI 
(Góngora et al., 2010). En muestras más 
jóvenes, Bay et al. (2005) encontraron una 
prevalencia de 12% de posibles casos de 
TCAI en niños y adolescentes entre 10 y 19 

años que consultaban servicio de pediatría en 
Argentina. Por su parte, en un estudio de 
doble fase (Compte et al., 2015b) con varones 
entre 18 y 28 años, reportaron una preva-
lencia de TCAI no especificado de 1.9%. Sin 
embargo, según Gorrell y Murray (2019), es 
probable que las tasas de prevalencia de los 
TCAI en varones estén ampliamente subesti-
madas. De acuerdo con Murray (2018), 
considerando que los criterios clínicos para el 
diagnóstico de los TCAI han sido definidos a 
partir de su presentación en mujeres, estos no 
reflejan de manera precisa el espectro 
completo de problemas alimentarios en 
varones. Las estimaciones, que incluyen a los 
síndromes subclínicos, podrían ser un 
indicador más preciso de prevalencia en esta 
población (Ricciardelli & McCabe, 2015). 

 
En las últimas décadas, se ha 

documentado que la internalización de los 
ideales de belleza, la presión sociocultural y 
la insatisfacción corporal son factores de 
riesgo asociados a los TCAI en varones 
(Dryer et al., 2016; Turel et al., 2018). Dado 
que actualmente la muscularidad retrata de 
manera generalizada el ideal de belleza 
masculino, se ha observado que los síntomas 
se  centran cada vez más en estas caracte-
rísticas (Macedo Uchôa et al., 2019; McCabe 
et al., 2011; McCabe & Ricciardelli, 2005; 
Ricciardelli et al., 2000; Ricciardelli et al., 
2009; Smolak, 2009).  

 
En este sentido, Raevuori et al. (2014) 

plantean que, al estudiar la insatisfacción 
corporal en los varones, se describen preocu-
paciones tanto por el peso como por la 
muscularidad. Según las descripciones más 
actualizadas, la presentación clínica de los 
TCAI en varones se caracteriza por una 
elevada insatisfacción con la imagen corporal 
relacionada con una percepción de falta de 
muscularidad y un deseo de pérdida de grasa 
corporal (González Alvarado & Saucedo 
Molina, 2022; Compte & Sepúlveda, 2014; 
Compte et al., 2015b; Ganson et al., 2019; 
Limbers et al., 2018; Raevuori et al., 2014). La 
insatisfacción corporal y la preocupación          
por la imagen corporal se reconocen cada vez 
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más en la población masculina, y además se 
asocian a la presencia de conductas poco 
saludables orientadas a modificar la 
apariencia física (Calzo et al., 2016; Nagata et 
al., 2020; Westmoreland et al., 2016). Según 
Tylka (2021), los logros atléticos y la actividad 
física excesiva aparecen como conductas 
disfuncionales habituales entre los varones 
con TCAI. Asimismo, un historial de 
sobrepeso (Whitelaw & Nagata, 2021) es más 
frecuente entre los varones con TCAI en 
comparación con las mujeres y representa 
otra característica de los TCAI en varones. 

 
Actualmente, a pesar de sus severas 

consecuencias, cronicidad y prevalencia, la 
mayoría de las personas con TCAI no reciben 
tratamiento (Griffiths et al., 2018). En el caso 
de los varones, esta problemática se agudiza 
ya que existe un sesgo en el campo de la 
investigación de estos cuadros. Existen pocos 
estudios sobre la presentación en varones 
(Shu et al., 2015; Weber et al., 2019) y, tanto 
los instrumentos de evaluación como las 
intervenciones preventivas y de tratamiento, 
se han focalizado en características propias 
de las mujeres (Gorrell et al., 2019). Como 
consecuencia, los TCAI en varones son 
habitualmente sub diagnosticados y actual-
mente no se cuenta con estudios de eficacia 
de tratamientos o guías clínicas orientadas a 
esta población (Lavender et al., 2017; Murray 
et al., 2017). 

 
En este sentido, para el desarrollo de 

intervenciones eficaces es indispensable el 
estudio de los factores que dan indicios del 
riesgo incrementado a padecer un TCAI. Sin 
embargo, la investigación más actualizada 
sobre el tema es limitada. En un contexto en 
el que las intervenciones para el abordaje de 
los TCAI en varones se encuentran poco 
desarrolladas, la prevención primaria resulta 
ser la mejor opción entre los recursos 
disponibles hasta el momento (Murray et al., 
2018). Por tal motivo, se vuelve relevante 
estudiar los factores de riesgo de los TCAI en 
esta población, con el fin de desarrollar 
intervenciones preventivas efectivas. Para el 
presente estudio, tuvimos como objetivo 
identificar los principales predictores indepen-

dientes de riesgo de TCAI en varones 
adolescentes en Argentina. 
 
MÉTODO 
 
Participantes 
 
La muestra, no probabilística de tipo inciden-
tal, estuvo conformada por 212 varones ado-
lescentes entre 12 y 19 años, estudiantes de 
1° a 5° año de escuelas medias del Área 
Metropolitana de Buenos Aires (AMBA), 
Argentina. Los criterios de inclusión fueron: 
tener entre 12 y 19 años, aceptar volunta-
riamente participar de la investigación y, en 
caso de los menores de 18 años, contar con 
el consentimiento firmado por alguna de las 
personas responsables de los adolescentes. 
Los criterios de exclusión fueron: presentar 
problemas de comprensión, problemas cogni-
tivos o discapacidad intelectual, informado 
por las autoridades escolares. 
 
Instrumentos 
 
Cuestionario Sociodemográfico. Utilizamos 
este instrumento con el fin de recabar 
información sobre género, edad, nivel 
socioeconómico familiar, peso y altura 
mediante auto-reporte.  Luego, se calculó el 
Índice de Masa Corporal (IMC). 
 
Eating Disorder Examination-Questionnaire 
(EDE-Q; Fairburn & Beglin, 1994; adaptación 
argentina: Compte et al., 2019). Este 
instrumento clasifica frecuencia e intensidad 
de sintomatología de TCAI. Consta de 28 
ítems que evalúan actitudes y comporta-
mientos en el lapso de los últimos 28 días. Las 
actitudes se evalúan a través de 22 ítems 
agrupados en cuatro sub-escalas: Restricción 
alimentaria, Preocupación por la alimenta-
ción, Preocupación por el peso y Preocupa-
ción por la figura. Cuenta con una escala tipo 
Likert con siete alternativas de respuesta. 
Además, proporciona un puntaje global 
producto del promedio de las cuatro sub-
escalas mencionadas. Los seis ítems 
restantes evalúan la frecuencia de comporta-
mientos vinculados con los TCAI: atracones, 
vómitos autoinducidos, consumo de laxantes 
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y realización de ejercicio físico excesivo. 
Tanto las sub-escalas Restricción alimentaria, 
Preocupación por el peso y Preocupación por 
la figura como el puntaje total mostraron 
índices adecuados de confiabilidad interna (α 
= .67, α = .55, α = .85 y α = .77, 
respectivamente). La sub-escala Preocupa-
ción por la alimentación presentó un índice 
bajo (α = .30). 
 
Sub-escalas de riesgo del Eating Disorder 
Inventory-3 (EDI-3; Garner, 2004; adaptación 
argentina: Rutsztein et al., 2013). Evalúa la 
presencia de síntomas asociados con los 
TCAI y se utiliza para detectar población de 
riesgo. Se organiza en 25 ítems con formato 
de respuesta tipo Likert. Consta de tres sub-
escalas de riesgo que evalúan actitudes y 
comportamientos respecto de la alimentación, 
el peso y la imagen corporal: Búsqueda de 
delgadez, Bulimia e Insatisfacción con la 
imagen corporal. Las sub-escalas Búsqueda 
de delgadez y Bulimia mostraron índices 
adecuados de confiabilidad interna (α = .66 y 
α = .60 respectivamente). La sub-escala 
Insatisfacción con la imagen corporal 
presentó un índice bajo (α = .28). 
 
Sociocultural Attitudes Toward Appearance 
Questionnaire–4 (SATAQ-4; Schaefer et al., 
2015; adaptación al español: Llorente et al., 
2015). Este cuestionario de 22 ítems 
organizados en cinco sub-escalas mide 
diferentes dimensiones de la influencia 
sociocultural hacia el aspecto físico: tres sub-
escalas miden presiones (p.ej. Presiones 
familiares, Presiones de pares y Presiones de 
los medios de comunicación) y dos sub-
escalas miden internalización (p.ej. Internali-
zación del ideal de delgadez e Internalización 
del ideal de muscularidad). Se responde 
mediante una escala tipo Likert de cinco 
opciones. Las cinco sub-escalas mostraron 
índices adecuados de confiabilidad interna: 
Presiones familiares (α = .71), Presiones de 
pares (α = .67), Presiones de los medios de 
comunicación (α = .96), Internalización del 
ideal de delgadez (α = .69) e Internalización 
del ideal de muscularidad (α = .82). 
 

Male Body Attitudes Scale (MBAS-S; Tylka et 
al., 2005; adaptación argentina: Compte et  
al., 2015a). Permite evaluar actitudes y 
satisfacción corporal en hombres con 
respecto a los niveles de grasa corporal y 
desarrollo de musculatura. Consta de 22 
ítems distribuidos en dos sub-escalas: 
Muscularidad y Grasa corporal. Cuenta con 
formato de respuesta tipo Likert con seis 
alternativas de respuesta. Las dos sub-
escalas mostraron índices adecuados de 
confiabilidad interna (α = .78 y α = .71 
respectivamente). 
 
Positive and Negative Affect Scale para la 
niñez y adolescentes (PANASN; Sandín, 
2003). Este instrumento fue diseñado para 
evaluar el afecto negativo y positivo en 
población infante- juvenil a partir de la versión 
para personas adultas del PANAS (Watson et 
al., 1988). Contiene 10 ítems que evalúan el 
afecto positivo y otros 10 el afecto negativo 
con una escala de tres alternativas de 
respuesta. Las dos sub-escalas mostraron 
índices adecuados de confiabilidad interna (α 
= .91 y α = .83 respectivamente). 
 
Procedimiento 
 
El estudio fue de tipo descriptivo y transversal 
dentro de una metodología de tipo cuantitativa 
no experimental. Las ventajas de un diseño 
de tipo cuantitativo radican en la posibilidad 
de confirmar y predecir los fenómenos investi-
gados, buscando regularidades y relaciones 
entre elementos, así como la posibilidad de 
una generalización de los resultados para una 
población objetivo, si se cumplen con unas 
condiciones particulares. Por otra parte, al ser 
un estudio de tipo transversal, el diseño tiene 
como propósito describir las variables y 
analizar su incidencia e interrelación en un 
momento dado (Hernández Sampieri et al., 
2014). En cuanto a las desventajas, no es 
posible indagar en información detallada de 
cada persona, lo cual, un diseño de tipo 
cualitativo puede capturar. Tampoco se 
obtienen datos a lo largo del tiempo, como es 
posibilitado un estudio de tipo longitudinal 
(Hernández Sampieri et al., 2014). 
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En términos del procedimiento, a los fines 
de conformar la muestra para el presente 
estudio, elaboramos un listado de escuelas 
medias de la región del AMBA y posterior-
mente las contactamos vía correo electrónico  
o telefónicamente. Como resultado, obtuvi-
mos respuesta positiva de tres escuelas de la 
región. Luego, mediante reuniones informati-
vas, planteamos a las autoridades de las insti-
tuciones escolares los objetivos de la inves-
tigación y solicitamos la autorización necesa-
ria para llevarla a cabo. Dichas autoridades, 
fueron las encargadas de proponer a los estu-
diantes su participación en el estudio. Debido 
a que la mayoría de los participantes eran 
menores de 18 años, se solicitó a las perso-
nas responsables de los adolescentes, que 
firmaran un consentimiento informado en el 
que se brindaba información sobre el estudio. 
Por otra parte, los participantes brindaron su 
asentimiento. Tal como lo indican los princi-
pios éticos vigentes, informamos a los ado-
lescentes y a las personas responsables 
sobre el carácter voluntario de la participación 
y sobre la confidencialidad de la información 
brindada. Una vez obtenido el consentimien-
to, los participantes completaron los cues-
tionarios autoadministrables en formato vir-
tual. Para acceder a la batería de cuestiona-
rios en línea, enviamos un enlace vía mail. La 
evaluación se realizó de manera asincrónica 
y domiciliaria. Durante todo el proceso 
respondimos consultas de manera remota. 
 
Consideraciones Éticas 
 
El presente estudio fue evaluado y aprobado 
por el Comité de Conductas Responsables en 
Investigación del Instituto de Investigaciones 
de la Facultad de Psicología, Universidad de 
Buenos Aires. Tal como ya se mencionó, 
informamos debidamente a los participantes y 
a las personas responsables de los ado-
lescentes acerca de las características del 
estudio y su participación voluntaria (Declara-
ción de Helsinki de la Asociación Médica 
Mundial, 2013). Por otra parte, convocamos a 
aquellos adolescentes en los que se 
detectaron indicadores de TCAI junto con las 
personas responsables, a los fines de realizar 

una devolución y también una derivación a 
institu-ciones públicas especializadas. 
 
Análisis  
 
En primer lugar, a modo de análisis prelimina-
res, realizamos un análisis descriptivo de las 
variables que componen el estudio y pruebas 
de normalidad y homogeneidad de varianza. 
En segundo lugar, con el objetivo de identi-
ficar el mejor modelo predictivo de riesgo de 
TCAI en varones, llevamos a cabo un análisis 
de regresión lineal múltiple examinando varia-
bles significativas de manera conjunta, para 
identificar el mejor modelo predictivo del ries-
go de TCAI.  Incluimos las siguientes varia-
bles para el procedimiento: IMC; preocupa-
ción por el peso y preocupación por la figura 
(EDE-Q); búsqueda de delgadez e insatis-
facción corporal (EDI-3); presión de los me-
dios, presión de los pares, internalización del 
ideal de delgadez e internalización del ideal 
de muscularidad (SATAQ-4); actitud hacia la 
grasa del propio cuerpo y actitud hacia la 
muscularidad (MBAS); afecto positivo y afecto 
negativo (PANASN). Para el procesamiento 
estadístico de la información, generamos ba-
ses de datos específicas con el Statistical 
Package for Social Sciences en su versión 
25.0 en castellano. Para hallar el modelo con 
la mayor capacidad predictiva de riesgo de 
TCAI, utilizamos la función lm del R software 
(R Core Team, 2021). Por su parte, con el 
programa G-Power calculamos el tamaño del 
efecto de la regresión múltiple. Los 
participantes tenían que contestar cada 
pregunta para avanzar en las preguntas, por 
lo que no se registraron valores perdidos 
“missing value.” 
 
RESULTADOS 
 
Características de la Muestra 
 
Todos los adolescentes (n=212) eran varones 
estudiantes de escuelas medias del AMBA de 
Argentina. La edad media de los participantes 
fue de 15.36 (DE=1.22). El IMC promedio fue 
de 21.36 (DE=3.3). El nivel socioeconómico 
referido por los participantes se presenta en 
la Tabla 1. 
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TABLA 1. 
Nivel socioeconómico familiar (N=212). 
 

 %(f) 
Alto 2.4 (5) 

Medio-Alto 16.5 (35) 
Medio 66.9 (142) 

Medio-Bajo 13.2 (28) 
Bajo 0.9 (2) 

 
 
Predictores de Riesgo de TCAI 
 
Calculamos un modelo de regresión múltiple 
para evaluar las contribuciones predictivas 
relativas de las variables dependientes al 
explicar la variación en el riesgo de TCAI. De 
los diferentes modelos probados, selecciona-
mos el más parsimonioso, es decir, aquel que 
explicaba la mayor cantidad de varianza con 
la menor cantidad de predictores. Como 
modelo final, seleccionamos uno con cuatro 
predictores, que explicaba 66% de la varianza 

de riesgo de TCAI (R²= .66). En dicho modelo, 
todos los predictores fueron significativos. Tal 
como se muestra en la Tabla 2, ordenados 
según su capacidad predictiva, actitud hacia 
la grasa del propio cuerpo (MBAS), actitud 
hacia la muscularidad (MBAS), presión de los 
pares (SATAQ-4), y presión de los medios 
(SATAQ-4), fueron los predictores de riesgo 
de TCAI, F(4, 206)= 100.64, con un tamaño 
del efecto grande (β-1= 1).

 
TABLA 2. 
Análisis de Regresión Múltiple para Predecir Riesgo de TCAI en Varones. 
 

 β t Beta 
estandarizado 

Actitud hacia la grasa del propio cuerpo 0.55 11.14 0.56* 
Actitud hacia la muscularidad 0.18 3.89 0.19* 
Presión de los pares 0.04 3.10 0.14* 
Presión de los medios 0.02 2.61 0.12* 
Nota. p<.005 

 
DISCUSIÓN 
 
En este estudio analizamos los predictores de 
riesgo de TCAI en varones adolescentes de 
Argentina. Las variables que predijeron el 
riesgo de TCAI en nuestro modelo de 
regresión fueron: actitud hacia la grasa del 
propio cuerpo y actitud hacia la muscularidad, 
presión de los pares y presión de los medios. 
En línea con nuestros resultados, los estudios 
más recientes sobre  el tema, respaldan las 
fuertes asociaciones entre la actitud hacia la 
muscularidad y el riesgo de TCAI en varones. 
Los resultados de un estudio epidemiológico 
a gran escala realizado por Calzo et al. 
(2016), revelaron este patrón distintivo en la 
presentación clínica de los TCAI en varones. 
En el estudio encontraron una asociación con 

preocupación por la muscularidad y un riesgo 
elevado de consumo de drogas (éxtasis, 
heroína, cocaína, metanfetamina, anfetami-
na, hongos, LSD) y fármacos sin prescripción 
(ejemplo: metilfenidato). Compte et al. 
(2015b), señalan que los patrones alimenta-
rios disfuncionales relacionados con la actitud 
hacia la muscularidad pueden ser tan 
frecuentes en los varones como los definidos 
tradicionalmente en las mujeres. Tanto Calzo 
et al. (2016) como Compte et al. (2015b) 
encontraron que, en el caso de los varones, 
los patrones alimentarios disfuncionales y la 
preocupación por la muscularidad, eran más 
frecuentes que la preocupación por la delga-
dez. En un estudio más reciente, González 
Alvarado & Saucedo Molina (2022) reportaron 
resultados similares. Estos hallazgos subra-
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yan la centralidad de las manifestaciones 
distintivas de las preocupaciones por la 
muscularidad asociadas a los síntomas de 
TCAI en esta población. Un estudio compara-
tivo entre varones y mujeres reveló que la 
preocupación por la muscularidad fue más 
pronunciada en los varones, mientras que la 
preocupación por el peso y la figura fue más 
elevada en el caso de las mujeres (Hoffmann 
& Warschburger, 2017). 
 

Con respecto a la actitud hacia la grasa del 
propio cuerpo hallada en el presente estudio 
como predictor de TCAI en esta población, 
cabe destacar que su presentación resulta 
diferente a la encontrada en mujeres. Tal 
como se señaló en diversos estudios sobre el 
tema (Compte & Sepúlveda, 2014; Raevuori 
et al., 2014), en el caso de los varones, dicho 
factor de riesgo no apunta a la delgadez como 
en el caso de las mujeres, sino a la reducción 
de grasa corporal con el fin de desarrollar una 
figura musculosa. Al respecto, Murray et al. 
(2016) denominan “TCAI orientados a la 
muscularidad” a los comportamientos alimen-
tarios desadaptativos impulsados por                 
la búsqueda del ideal de muscularidad y la 
reducción de la grasa corporal. 

 
En relación a la presión de los medios y a 

la presión de pares como predictores de TCAI 
en varones, es bien conocida la influencia 
sociocultural proveniente de diversas fuentes 
(McCabe & Ricciardelli, 2005). Las investiga-
ciones que han examinado el papel de estos 
factores socioculturales sugieren que se 
asocian a la preocupación por la imagen 
corporal, y que a su vez esta preocupación 
está vinculada a estrategias de pérdida de 
grasa corporal y desarrollo muscular 
(Ricciardelli et al., 2009; Smolak, 2009). 
Dichos hallazgos descriptos en la literatura, 
destacan potenciales focos psicosociales 
similares para los esfuerzos en prevención y 
tratamiento (Dakanalis et al., 2016). En esta 
línea, McCabe et al. (2011), señalan que los 
varones se involucran en estrategias para 
aumentar los músculos si se les anima a 
hacerlo, incluso en ausencia de altos niveles 
de insatisfacción corporal. Por lo tanto, 

parecería que la insatisfacción corporal puede 
no ser una vía para que los varones adopten 
conductas de riesgo de TCAI para alcanzar el 
ideal de muscularidad. Sin embargo, la 
presión sociocultural para alcanzar el ideal de 
belleza es un factor de riesgo con un rol clave 
en el desarrollo de los TCAI. En la misma 
línea de los resultados hallados en el presente 
estudio, en otra investigación en la que se 
analizaron modelos predictivos de TCAI en 
varones, se encontró que la influencia de los 
medios de comunicación es un predictor de 
riesgo de TCAI en ambos géneros (Macedo 
Uchôa et al., 2019). En un estudio sobre 
varones adolescentes, Ricciardelli et al. 
(2000) señalaron que la presión de los pares 
y los medios de comunicación tienen un 
efecto mayor sobre la insatisfacción corporal 
que la influencia de madres y padres. 

 
Por su parte, en el presente estudio no 

hallamos un rol significativo de la 
insatisfacción corporal como predictor del 
riesgo de TCAI. En contraposición, Macedo 
Uchôa et al. (2019), postularon que la 
influencia de los medios de comunicación se 
asocia con una mayor probabilidad de que las 
personas adolescentes presenten insatis-
facción corporal. Según estos autores, una 
elevada insatisfacción corporal se asocia con 
un mayor riesgo de desarrollar un TCAI                    
en adolescentes de ambos géneros, siendo 
mayor en las mujeres. Sin embargo, en otro 
estudio se halló que la insatisfacción con la 
imagen corporal fue casi tan común entre los 
varones (65.2 %) como entre las mujeres 
(68.6 %) (Turel et al., 2018). Sobre las 
discrepancias entre los diferentes estudios 
acerca de la insatisfacción corporal, una 
posible explicación es que se deban a los 
instrumentos utilizados para su evaluación. 
Mientras que en el presente estudio 
evaluamos la insatisfacción corporal 
mediante una de las subescalas del EDI-3 
(Garner, 2004), Macedo Uchôa et al. (2019) la 
estudiaron a partir de un test de figuras 
(Stunkard et al., 1983). Por su parte, Turel  et 
al. (2018) utilizaron una escala que mide 
cuatro dimensiones diferentes de este 
constructo (Cooper et al., 1987). 
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Por otro lado, el afecto negativo es un 
factor individual que a menudo se ha 
descripto para caracterizar las conductas 
alimentarias disfuncionales entre los varones 
adolescentes en estudios transversales y 
longitudinales (Lavender et al., 2012). Otros 
autores han mostrado que en esta población 
el afecto negativo está asociado con patrones 
de alimentación y ejercicio con el fin de 
aumentar la musculatura (Ricciardelli & 
McCabe, 2004). Según Dakanalis et al. 
(2016), el afecto negativo y la insatisfacción 
corporal fueron predictores de atracones 
regulares, vómitos autoinducidos, abuso de 
laxantes y diuréticos, ayuno y ejercicio 
excesivo. Sin embargo, en el presente estudio 
no hallamos al afecto negativo como una 
variable predictiva del riesgo de TCAI en 
varones. 
 
Limitaciones 
 
Este estudio se realizó con una muestra de 
tipo incidental, lo cual no hace posible la 
generalización de los resultados. Además, 
quedaron excluidos aquellos adolescentes 
que no están insertados en el sistema escolar. 
Por otra parte, la muestra abarca varones de 
12 a 19 años. Al ser un rango etario amplio, 
las percepciones sobre el cuerpo pueden 
diferir debido a los cambios físicos propios del 
proceso de crecimiento. Asimismo, este 
estudio se llevó a cabo en un área urbana de 
Argentina, motivo por el cual la muestra 
puede presentar características particulares 
no generalizables a la población de todo el 
país. Por último, no pesamos ni medimos a 
los adolescentes, sino que calculamos el IMC 
por medidas de autorreporte. Esta decisión 
estuvo basada en los lineamientos de la 
Academy for Eating Disorders (Daníelsdóttir 
et al., s.f.), que sugieren no recurrir a pesar a 
las personas participantes a menos que exista 
una clara necesidad de esa información. 
Según Daníelsdóttir et al. (s.f.), actualmente 
existe una preocupación expresada por un 
gran número de profesionales acerca de la 
seguridad y eficacia de estas prácticas, 
temiendo que tengan poco efecto positivo y 
puedan contribuir de forma no intencional a 

una preocupación excesiva sobre el peso, la 
figura y a prácticas dañinas de control de 
peso. 
 
Conclusiones 
 
En línea con numerosos estudios, los 
resultados permiten señalar que la actitud 
hacia la grasa del propio cuerpo y la actitud 
hacia la muscularidad son los factores con 
mayor capacidad para predecir el riesgo de 
TCAI en varones. Por su parte, la presión de 
los pares y de los medios pueden estar 
referidas tanto a la ganancia de masa 
muscular como a la pérdida de grasa corporal.                        
A partir de estos resultados, se vuelve 
necesaria la inclusión de los predictores 
hallados como componentes centrales en las 
intervenciones dirigidas a la reducción de 
factores de riesgo de  TCAI en varones. 
 

Más allá de los esfuerzos de detección y 
evaluación, ningún tratamiento hasta la fecha 
se ha adaptado a la presentación clínica de 
los varones. El tratamiento de precisión para 
los TCAI en varones debe abordar 
directamente las preocupaciones sobre la 
imagen corporal orientadas a la muscularidad 
y a la pérdida de grasa corporal. Para tal fin, 
desde el campo de la investigación en 
prevención de los TCAI, el trabajo desde los 
modelos de alfabetización en medios y 
disonancia cognitiva para el abordaje de 
factores de riesgo fueron ampliamente 
difundidos (Wilksch & Wade, 2015). 
Específicamente para intervenir sobre los 
predictores estudiados en varones, las 
intervenciones basadas en la alfabetización 
en medios deberían estar orientadas a 
cuestionar el ideal de muscularidad. Por su 
parte, las intervenciones basadas en la 
disonancia cognitiva se deberían orientar a la 
discusión y cuestionamiento de cogniciones 
vinculadas a sostener este ideal, con el 
objetivo de promover una mirada crítica sobre 
los mensajes que se difunden desde distintas 
fuentes de presión social. Además, resulta 
imperioso ampliar el reconocimiento y la 
reducción del estigma de los TCAI entre los 
varones. En este sentido, actualmente en 
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Argentina se encuentra en estudio la eficacia 
de dos programas que integran los contenidos 
mencionados para la prevención de los TCAI 
en esta población: el programa PIA-V 
desarrollado para varones adolescentes 
(Bidacovich & Rutsztein, 2019) y el programa 
PIA-2 M, diseñado para varones y mujeres 
adolescentes (Banasco Falivelli & Rutsztein, 
2019). 

 
Líneas futuras de investigación deberán 

destinar esfuerzos al desarrollo de herra-
mientas de detección, prevención y trata-
miento específicas para varones, con el 
objetivo de profundizar en el estudio de las 
particularidades de la presentación de los 
TCAI en varones, así como de mejorar los 
resultados de eficacia de las intervenciones. 
Por otra parte, la investigación en este campo 
presenta como importante limitación el hecho 
de centrarse casi exclusivamente en 
población blanca de países occidentales. Por 
lo tanto, las líneas futuras de investigación 
deben incluir el estudio de las posibles 
diferencias en el riesgo y la presentación de 
estos trastornos tanto en otras culturas y 
etnias, como en poblaciones minoritarias 
poco representadas.  
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