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Resumen

Introduccion: ILa Imagen Corporal (IC), entendida como la representacion que hace-
mos de nuestro propio cuerpo, estd frecuentemente afectada en los Trastornos de la
Conducta Alimentaria (TCA). Dentro de las nuevas précticas utilizadas para el tratamiento
de la distorsién de la IC se destaca Mindfulness, una técnica para abordar los pensa-
mientos, emociones, percepciones y patrones de comportamiento que sostienen una IC
negativa. La bsqueda del sustento cientifico para justificar la utilizacién de Mindfulness
impulsé la realizacion de una exploracién bibliografica. El objetivo de esta revision es
describir los resultados de diferentes publicaciones cientificas para analizar la eficacia de
la aplicacién de Mindfulness en el tratamiento de la distorsion de la IC en los TCA.
Metodologia. Este estudio consiste en una revision bibliografica descriptiva. Se inclu-
yeron las publicaciones cientificas mediante una busqueda actualizada en las bases de
datos: Scielo, Lilacs, Google Scholar y Pubmed. La busqueda abarcé desde 2007 hasta
2017y las palabras claves utilizadas, fueron:“Mindfulness’,“Imagen Corporal”y“Trastornos
de la Conducta Alimentaria”.

Resultados. Luego de aplicarse los criterios de seleccién quedaron incluidos un total
de 10 publicaciones cientificas (90% ensayos clinicos y 10% descriptivos). El 80% de los
estudios fue realizado en pacientes con TCA y el resto en poblaciones sanas. EI 40% de
las intervenciones fueron individuales y el 60% grupales. El tamano de la muestra total
fue de 12 a 411 participantes y el rango de edad 17 a 48 afios, en su mayoria muijeres. Se
observé una gran diversidad de técnicas utilizadas para aplicar Mindfulness (Técnica del
Espejo, Escaneo Corporal, etc), por lo que relacionar los estudios fue una tarea compleja.
Asimismo, las metodologias de evaluacion de la efectividad también variaron entre las
investigaciones (periodos de evaluacion, test, muestras, etc) y las variables estimadas
fueron diferentes (preocupacién por el cuerpo, satisfaccion corporal, bisqueda de la
delgadez y ansiedad, entre otras).

Conclusién. Todos los estudios confirman que Mindfulness es una practica efectiva para
el tratamiento de la distorsion de la IC, con estrategias dirigidas hacia los pensamientos,
iméagenes y temores relacionados con el cuerpo. La experiencia clinica nos muestra que
incorporar Mindfulness en la consulta nutricional mejorarfa la adherencia a las indicacio-
nes nutricionales, ya que sostener una IC distorsionada obstaculizarfa la recuperacién
del paciente. De todas formas, son necesarios mas estudios que exploren los efectos de
Mindfulness sobre diferentes aspectos de la salud del paciente, como la calidad de vida,
el bienestar y la reduccion de sintomas. Ademas, se requieren nuevas investigaciones
para conocer como dicha préctica contribuye exactamente en la promocién de una IC
positiva, ya que un nimero relativamente pequefo de estudios ha abordado su efectivi-
dad con hallazgos prometedores.

Palabras clave: mindfulness, imagen corporal, trastornos de la conducta alimentaria.

Abstract

Introduction: The Body Image (Bl), understood as the representation that we make of
our own body, is frequently affected when it comes to Eating Disorders (ED). Within the
new practices utilized in the treatment for Bl Distortion, Mindfulness highlights; being
a technique used to deal with the thoughts, emotions, perceptions and behavioural
patterns that sustain a negative BI. The search for scientific support to justify the use of
Mindfulness triggered off a bibliographic exploration. The objective of this study is to
describe the results of different scientific works in order to analyse the efficiency of using
Mindfulness in the treatment for body distortion in ED.

Methodology: This study consists of a descriptive bibliographic revision. Scientific pu-
blications were included, by means of an updated search in the databases Scielo, Lilacs,
Google Scholar and Pubmed. The search ranged from 2007 to 2017 and the key words
used were: “Mindfulness’, “Body Image”and “Eating Disorders"

Results: After applying the selection criteria, a total of ten scientific studies remained
(90% clinical studies and 10% descriptive). 80% of the studies were carried out on pa-
tients with ED and the rest on healthy populations. 40% were individual interventions
and 60% were group interventions. The size of the total sample ranged from 12 to 411
participants, between 17 and 48 years old; the majority were women. A diversity of Min-
dfulness techniques were used for the studies such as: Mirror technique, Body Scan,
among others, and so relating the studies turned out to be a complex task. Likewise,
the evaluation methods for measuring effectiveness also varied among investigations
(evaluation periods, tests, samples, etc), and the estimated variables were also different
(body concern, body satisfaction, pursuit of thinness and anxiety, among others).
Conclusion: All the studies confirmed that Mindfulness is an effective practice for trea-
ting BI distortion, with strategies directed to thoughts, images and fears related to the
body. The clinical experience shows us that the incorporation of Mindfulness in the nu-
tritional treatment might improve adherence to nutritional indications, as Bl distortion
would impede patient recovery. Anyway, more studies should be conducted to explore
the effects of Mindfulness on different aspects of the patient’s health, such as quality of
life, wellbeing, and reduction of symptoms. Moreover, new investigations are required
to learn about the contribution of this practice in the promotion of a positive B, based
on the promising findings of a small number of studies.

Key Words: mindfulness, body image, eating disorders.

Diaeta (B.Aires) 2019; 37(169):34-41. ISSN 0328-1310

Declaracion de conflicto de intereses: las autoras no declaran conflictos de intereses.

Fuente de financiamiento: la presente revision se realizé sin fuente de financiamiento externa.

34

DIAETA (B.Aires) 2019; 37(169):34-41



Introduccion

La imagen corporal (IC), entendida como la
representacién que hacemos de nuestro pro-
pio cuerpo, estd frecuentemente afectada en los
trastornos de la conducta alimentaria (TCA). Con
respecto a la IC en la anorexia nerviosa (AN), el
Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disor-
ders (DSM) V 2013 describe una alteracion en el
modo en que las personas experimentan su peso
o forma corporal, la inadecuada influencia de di-
cho peso o forma en la autoevaluacién o la persis-
tente falta de reconocimiento de la severidad del
actual bajo peso. En la bulimia nerviosa (BN) se
hace referencia a la IC cuando se menciona que
el sujeto presenta una marcada autoevaluacion
que esta exageradamente influida por el peso y
la silueta corporal. En otro tipo de TCA, como el
trastorno por atracén, es frecuente la existencia
de sentimientos negativos sobre si mismos pos-
teriores a la sobreingesta (1), por ejemplo, insatis-
faccion corporal.

Segun Shilder P. (2), la IC es una estructura li-
bidinal dindmica formada por representaciones
via memoria, via perceptual (lo visto y lo oido) y
via pulsional. Esto da lugar a un cuerpo semidti-
co o comunicacional que emite y decodifica re-
laciones vinculares, que no cesa de cambiar con
los estimulos que recibe de las sensibilidades a las
excitaciones del exterior, del interior del cuerpo y
de los movimientos, postura y tono corporal. Esta
imagen se integra por sensaciones sensitivas, ce-
nestésicas y experiencias tactiles, y puede adqui-
rir cualidades placenteras o displacenteras.

Bruch H. (3) manifiesta por primera vez la
importancia de una alteracién de la IC en la AN.
Recalcati M. (4) agrega que la distorsién percepti-
va de la IC en la AN es parte de la dificultad para
discriminar los estimulos internos, como efecto
de una interaccion conflictiva en la diada madre-
hija en tiempos constitutivos de la subjetividad.
El sujeto no encuentra en el espejo una mirada de
reconocimiento, sino una mirada critica, que no
se ofrece como especularidad simbélica positiva,
capaz de permitir la comprobacién de su propio
ser a través del otro. El fenémeno de la distorsidn
de la IC se establece, por lo tanto, en la diferencia
gue existe entre lo percibido por el sujeto, expre-
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sado como desagrado de su cuerpo, y la imagen
vista por los otros.

Existe una experiencia inmediata que posibi-
lita percibir al cuerpo como una unidad corporal
denominada Esquema Corporal. Este esquema
haria referencia al registro de la forma en que se
relaciona con las percepciones conscientes vincu-
ladas al tamafo y limites corporales, y es el mismo
para todos los individuos de la especie humana.
La IC, por el contrario, es propia de cada uno y
estd ligada al sujeto y a su historia; es la sintesis
viva de las experiencias emocionales (5). También
guarda una estrecha relaciéon con el fendmeno
estético a través de la historia, de la cultura, del
arte y de la religién; como consecuencia, el cuer-
po sufre diferentes lecturas. Estos legados pasan
a ser referencia para juzgarse y ligarse al éxito de
la felicidad y el estatus social y son internalizados
como satisfaccion o insatisfacciéon con la aparien-
cia corporal.

La insatisfacciéon corporal es, por lo tanto, un
hecho contemporaneo. La mayoria de los test
para evaluar la distorsion de la IC exploran los gra-
dos de insatisfaccién corporal. Muchas personas
muestran una significativa insatisfaccién con su
propio cuerpo y, ademas, presentan sentimientos
de culpabilidad y ansiedad por la comida que han
ingerido, aun cuando lo hayan hecho en cantida-
des saludables y razonables. Generalmente, esta
insatisfaccion esta sostenida por pensamientos o
creencias, por ejemplo, que un cuerpo delgado es
un cuerpo atractivo (6-7).

El concepto de IC, antes mencionado, es con-
cebido como una disposicién actitudinal hacia
uno mismo que incluye: componentes evaluati-
vos, es decir, las formas en que las personas se va-
loran, juzgan y perciben a si mismas; componen-
tes cognitivos, que implican los pensamientos, las
ideas, razonamientos y creencias de las personas,
y componentes conductuales, como las acciones
y comportamientos de las personas.

Dentro del cognitivismo existen varias inter-
venciones terapéuticas, por ejemplo, Mindfulness
o Atencién Plena, para abordar los pensamientos,
emociones, percepciones y patrones de com-
portamiento que sostienen una IC alterada (8).
Mindfulness sienta sus bases en la meditacién
budista y es una manera de dirigir la atencién
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de forma deliberada con una visién no enjuicia-
dora, que busca como resultado la aceptacion y
la autocompasién. Este tipo de atencion permi-
te aprender a relacionarse de forma directa con
aquello que esta ocurriendo en el presente (8-9).
Representa una habilidad que se desarrolla con
la practica y propone cuestionar qué se esta sin-
tiendo, qué acaba de suceder, qué sentimiento
provoca y cudl es la reaccidon ante una experien-
cia, para identificar cudles son las emociones y
sensaciones que aparecen sobre el cuerpo. Por
consiguiente, se usa en el tratamiento de los TCA
donde generalmente persisten pensamientos de
control, critica e impulsividad. La practica de Min-
dfulness demostré asociarse con la disminucion
de la sintomatologia de base de los TCA, la reduc-
cion del IMC en individuos con sobrepeso y la dis-
minucion de los atracones (10-12).

Algunas de las técnicas mas utilizadas de Min-
dfulness sobre la IC son los siguientes:

1. La Técnica del Espejo, que consiste en va-
rias sesiones guiadas que tienen como
objetivo registrar, sin juzgarse, los pensa-
mientos que suceden después de la ex-
posicion frente al espejo, y luego induce
a mirarse aplicando Mindfulness para una
experiencia corporal positiva.

2. El Escaneo Corporal, que involucra varias
sesiones estructuradas guiadas, donde la
persona en posicién acostada, con los ojos
cerrados, centra la atencién en los movi-
mientos, sensaciones y emociones que la
respiracién genera en su cuerpo. Se realiza
un escaneo mediante la exploraciéon de di-
ferentes partes del cuerpo con el objetivo
de promover la aceptacién corporal (13).

3. BodyImage Therapy Sessions (BAT-10) que
engloba 10 sesiones estructuradas en mo-
dulos que comprenden la configuracion de
la escena, la definicion y desarrollo de la IC
y la motivacion y objetivos para el cambio.

Se han sugerido cuatro mecanismos a través
de los cuales actua Mindfulness y que explicarian
su eficacia: 1) la regulaciéon atencional, 2) la regu-
lacién emocional (que incluye revaluacion, expo-
sicion, extincidn y reconsolidacion), 3) cambios
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en la perspectiva de uno mismo, y 4) conciencia
corporal (14), que tiene una relacion directa con
los TCA (15).

La busqueda del sustento cientifico para jus-
tificar la utilizacion de Mindfulness en la practica
clinica impulsé una exploracion bibliografica. El
objetivo de la presente revision es describir y rela-
cionar los resultados de diferentes publicaciones
cientificas para analizar la eficacia de la aplicacién
de Mindfulness como intervencion terapéutica en
la distorsion de la IC y los TCA.

Metodologia

Se desarrollé una revision bibliogréfica actua-
lizada en las bases de datos Scielo, Lilacs, Google
Scholar y Pubmed. Se aplicaron los siguientes cri-
terios de inclusion:

1. Fecha de publicacion desde el 1 enero de
2007 hasta el 31 diciembre de 2017.

2. Palabras claves: “Mindfulness”“Imagen Cor-
poral”y “Trastornos de la Conducta Alimen-
taria” y/o “Mindfulness”“Imagen Corporal”y
“Anorexia Nerviosa”y/o “Mindfulness”, “Ima-
gen Corporal”y “Bulimia Nerviosa”.

3. Idiomas:inglésy castellano.

4. Publicaciones cientificas originales y com-
pletas.

Al realizar el proceso de busqueda avanzada
se seleccionaron los estudios teniendo en cuenta
los criterios de inclusidon/exclusion. Se excluyeron
aquellas publicaciones cientificas en las que se
asociaban la distorsion de IC con otras patologias,
los articulos de revision y los que no cumplian con
el/los criterios de inclusién.

En la figura 1 se explica el procedimiento de
busqueda.

Resultados

De la busqueda bibliografica quedaron incluidos
un total de 10 articulos internacionales. En cuanto
al disefio de los mismos, 9 fueron ensayos clinicos
(55,5% randomizados y 44,5% no randomizados) y



Figura 1. Diagrama de flujo de procedimiento de busqueda y seleccion
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1 estudio descriptivo. El 80% de los estudios fue rea-

de articulos . . .
lizado con muestras clinicas, mientras que el resto
con poblaciones sanas (15-16). El 40% de las inter-
GOOGLE
LILACS SCIELO PUBMED R e
N° 25 N° 289 Sﬁﬂg'égf* N° 27 venciones fueron individuales y el 60% grupales. En
i la tabla 1 se resumen los articulos revisados.
Las investigaciones analizadas se llevaron a
cabo en Estados Unidos (3 estudios), Australia (2
LUEGO DE EXCLUIR DUPLICADOS . . K X
ARTICULOS estudios), Reino Unido (1 estudio), Europa (3 estu-
N° 263 . . . .
dios) y Asia (1 estudio). Las muestras se obtuvieron
de estudiantes secundarios y universitarios, cen-
EXCLUIDOS EN BASE A LOS tros y consultorios médicos, individuos voluntarios
CRITERIOS DE INCLUSION Y L. ,
EXCLUSIGN convocados por correo electréonico que habian
N° . P . . i
8 padecido o no patologia alimentaria, sitios web y
otros medios de publicacién.
ART"CU'NQSZ'ggLU'DUS El tamafo de la muestra de los estudios revi-
sados oscilé entre 12 a 411 participantes, mujeres
y hombres. El género femenino predominé en las
EXCLUIDOS LUEGO DE LEER : : :
LOS ARTICULOS POR investigaciones, pero hay que destacar que no fue
CONTENIDO IRRELEVANTE exclusivo; en tres estudios se incluyé poblacion
N° 173 . .
masculina, pero en menor porcentaje.
En el 70% de las investigaciones, la edad pro-
TOTAL Dﬁffg'c“ms medio fue entre 17 a 29 afos, y en el 30%, entre 39
a 48 anos. En los estudios de Atkinson MJ et al. (16)
Tabla 1. Resumen de los principales resultados de las publicaciones cientificas revisadas
Autor/es Poblacién Disefio Principales hallazgos
(Afio)
Prowse E  n=411 estudiantes de Observacional El objetivo fue investigar la relacién entre las habilidades de Mindfulness (observar, describir,
etal. (15) primer afo de psicologia  descriptivo, actuar y aceptar) y los sintomas de los TCA.
de una universidad prospectivo Se encontré como resultado que personas con alta sintomatologia de TCA resultaron més
australiana. transversal. propensas a observar su entorno. Los participantes que aceptaron su cuerpo reportaron
Sexo: femenino y mayor capacidad de descripcién y observacién, pero menor capacidad de actuar con
masculino. atencién y juzgar. Este estudio proporciona evidencia de una relacién entre los sintomas de
Edad: entre 17-57 afios. TCA y las habilidades de atencién plena. Por lo que concluye que hay un posible papel de las
intervenciones basadas en Mindfulness en el tratamiento de los TCA.
Morgan JF  n=55 pacientes con Ensayo clinico El objetivo fue determinar la eficacia de Body Image Therapy Sessions (BAT-10) en el
etal. (22) diagnéstico de AN de dos tratamiento de la Anorexia Nerviosa (AN).
centros de la ciudad de Se observé que esta terapia logra cambios estadisticamente significativos en el control del
Londres. cuerpo, la evitacién del cuerpo y la ansiedad, como asi la preocupacién por la forma y el
Sexo: femenino. peso. La terapia de IC de 10 sesiones proporciona mejoras conductuales y cognitivas en la IC
Edad: entre 18 y 42 afos. a corto plazo, sugiriendo una terapia manual efectiva, factible y aceptable.
MoradiM  n=30 pacientes con Ensayo clinico El objetivo fue investigar la efectividad de la terapia cognitiva basada en Mindfulness sobre el
etal. (20) diagnéstico de BN de dos cuadro clinico y la IC en la BN.
clinicas de nutricién de la La terapia cognitiva basada en Mindfulness redujo significativamente la depresion, la
ciudad de Mashhad, Iran. ansiedad y el estrés. Mindfulness se recomienda para pacientes con BN.
Sexo: femenino.
Edad promedio: 30 afos.
Cook n=24 mujeres voluntarias Ensayo clinico El objetivo fue investigar la relacién entre Mindfulness y los sintomas de los TCA.
Cottone C  de una clinica TCA, Nueva Se encontraron diferencias significativas en la bisqueda de la delgadez, insatisfaccién
etal. (19) York, con diagnéstico corporal, miedo a engordar y deseo dietante. Este articulo incluye yoga y otros componentes

de TCA.
Sexo: femenino.
Edad promedio: 20 afios.

para la préactica de Mindfulness que pueden ser aplicados al tratamiento de los TCA.

(Contintia)
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Tabla 1. Resumen de los principales resultados de las publicaciones cientificas revisadas (continuacion)

Autor/es Poblacién Disefio Principales hallazgos
(ARo)
Atkinson  n=347 alumnas de Ensayo clinico El objetivo fue evaluar la viabilidad, aceptacién y eficacia de Intervenciones Basadas en
MJetal.  escuelas secundarias. Mindfulness (MBI) para reducir el riesgo de TCA.
(16) Sexo: Las adolescentes que realizaron MBI mostraron menor preocupacién por el peso y deseo

femenino dietante.

Edad: 14 a 18 afios.

Las MBI resultan Gtiles para la prevencién de los TCA en adolescentes.

Alberts HJ  n=26

etal. (11) muestra no clinica, 14
grupo de intervencidn, 12
grupo control
Sexo: femenino
Edad: entre 18 y 65 afios.

Ensayo clinico El objetivo fue abordar la eficacia y el impacto de una MBI de 8 semanas en cuanto a IMC,
comportamiento alimentario, atracones, pensamiento dicotémico y preocupacién por la IC.
Los participantes que MBI mostraron una disminucién de atracones, pensamientos
dicotémico preocupacién por la IC y conducta alimentaria.
Estos hallazgos sugieren que la practica de Mindfulness puede ser una forma efectiva de
reducir los factores que estan asociados con el comportamiento alimentario problematico.

Fischer n=85

Detal muestra 1: 49

(13) voluntarios.
muestra 2: 36
voluntarios.
Sexo: femenino y
masculino.
Edad:18-34 afios.

Ensayo Clinico El objetivo fue examinar los efectos del Escaneo Corporal basado en la técnica de
Mindfulness en diferentes aspectos interoceptivos.
Se concluyéd que incrementando la atencién hacia las sensaciones del cuerpo mediante el
Escaneo Corporal mejoraria la percepcién corporal.

Erb AL n=12 mujeres que
(21) participaban en un
tratamiento para TCA.
Sexo: femenino.
Edad promedio: 39,3

Ensayo Clinico El objetivo fue examinar la efectividad de una técnica de Mindfulness para mejorar la IC
en un tratamiento de Terapia Dialéctica Comportamental (DBT) para TCA. Se encontraron
cambios con respecto a la ansiedad en relacién al peso, conducta dietante y autoestima.
Mindfulness demostré ser un método efectivo para mejorar la IC durante el tratamiento de
DBT en los TCA.

anos.
Luethcke  n=168 estudiantes
CAetal universitarios IC.
(17) Sexo: femenino.

Edad: entre 17 y 21 afios.

Ensayo Clinico El objetivo fue comparar diferentes versiones de la técnica de Exposicién al Espejo sobre la

Se revelaron diferencias significativas en las principales variables independientemente del
tiempo de intervencidn. Sin embargo, |a satisfaccién corporal solo mejoré con Mindfulness.

Los resultados sugieren que todas las versiones de la Exposicion al Espejo mejoran los
factores de riesgo para los TCA pero que solo las técnicas basadas en Mindfulness mejoran la
insatisfaccién corporal.

Bruha J n=128
(23) mujeres adultas con o

Ensayo Clinico El objetivo fue examinar el rol de Mindfulness en la distorsién de la IC.
Los individuos con mayor sintomatologia de TCA expresaron mas distorsién de la IC, més

sin TCA. pensamientos negativos; menos capacidad de atencién plena y menos satisfaccién en la vida

Sexo: femenino
Edad: 18 a 50 afios.

en general comparados con aquellos con menor sintomas de TCA.
Se sugiere que sujetos con TCA no practican Mindfulness porque asocian el “estar

consciente” al sentirse gordo. Esto se podria atribuir a la falta de aprendizaje, dificultades
cognitivas o a una decisién personal.

AN: anorexia nerviosa; BAT-10: Body Image Therapy Sessions; BN: bulimia nerviosa; DBT: terapia dialéctica comportamental; IC: imagen corporal; MBI: inter-

venciones basadas en Mindfulness; TCA: trastorno de la conducta alimentaria.

y Cook Cottone C et al. (19) hubo participantes de
14 afnos de edad.

Tanto el estudio de Erb AL (21) como el de Bru-
ha J (23) utilizaron cuestionarios online sin inter-
venciones terapéuticas.

La cantidad de sesiones donde se aplicé Min-
dfulness varié entre 3 (25%) (16-17), 8 (50%) (18-20)
y 10 (25%) (21-22). Todos estos estudios evaluaron
la efectividad pre y post intervenciones por medio
de cuestionarios y dos investigaciones también re-
evaluaron los resultados al mes (17) y a los 6 meses
(16) de finalizar las intervenciones.

Prowse E. et al. (15) investigaron la efectividad
de Mindfulness aplicando el Kentucky Inventory of
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Mindfulness Skills (KIMS) y demostraron que las per-
sonas con mas sintomas de TCA tenian menores“ha-
bilidades de observacion” y “aceptacién sin juicio”
(15).En lamisma linea, el estudio de Bruha J (23) per-
cibié que aquellos participantes con una sintoma-
tologia de AN y BN expresaron mas caracteristicas
de distorsion de la IC, menos capacidad de atencion
plena, mayor cantidad de pensamientos negativos y
menor satisfaccion en la vida en general (23).

Las técnicas de aplicacion de Mindfulness fue-
ron: Exposicién al Espejo (17), Escaneo Corporal
(13), BAT 10 (22), Intervenciones Basadas en Min-
dfulness (MBI) (16,18) y Mindfulness aplicado en el
tratamiento de Terapia Cognitiva (19-21).



Tanto Morgan JF et al. (22), como Luethcke CA
et al. (17) y Fischer D et al. (13) observaron una
reduccion de los factores de riesgo de TCA, una
mejora en la satisfaccién y la percepcién de la IC
con la implementacién de Mindfulness (18). La in-
vestigacion de Alberts H et al. (18) mostré que los
participantes que realizaron una intervencion con
Mindfulness disminuyeron los atracones alimenta-
rios, los pensamientos todo o nada, la preocupa-
cién por la IC, mejoraron su conducta alimentaria 'y
mostraron un aumento en las habilidades de aten-
ciéon plena (18). Cook Cottone C et al. (19) también
comprobaron que Mindfulness redujo algunos sin-
tomas de TCA, como la busqueda de la delgadez,
la insatisfaccion corporal, el miedo a engordary el
deseo dietante. Este Ultimo estudio, a diferencia de
otros, resalta el aporte de la practica del yoga y me-
ditacién como una de las partes constitutivas del
tratamiento (19).

Erb AL (21) aporté evidencia que avala a Min-
dfulness como una técnica efectiva para disminuir
la conducta dietante, favorecer la evaluacién per-
sonal, la autoestima y la ansiedad en relacion al
peso corporal (21). Esta ultima variable (ansiedad)
junto a depresién, estrés e IC fueron estudiados
por Moradi M et al. (20). Los autores concluyeron
que este tratamiento puede reducir significativa-
mente estos sintomas (20).

Atkinson MJ et al. (16), aplicando diferentes
tests en poblacién adolescente, demostraron a
través de la técnica de Mindfulness una reduccion
en la preocupacion por el peso y el cuerpo, deseo
dietante, internalizacion del ideal de delgadez y
sintomas de TCA, lo que podria ser util para la pre-
vencion de TCA (16), aunque no se haya producido
un aumento significativo en la atencién, acepta-
cién y conciencia luego de las sesiones en el grupo
de MBI.

Conclusiones

La fuerte necesidad de tener el control sobre el
cuerpo genera temor y resistencia en el tratamien-
to de la distorsién de la IC. Mindfulness es favora-
ble para regular los pensamientos destructivos o
conductas de chequeo corporal constantes. El in-
dividuo es entrenado para observar y describir las
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situaciones en lugar de reaccionar emocionalmen-
te aellas, lo que disminuye los niveles de ansiedad.

Las técnicas terapéuticas de Mindfulness des-
critas para abordar la IC, como la exposiciéon fren-
te al espejo, el escaneo corporal, y otras practicas
como la meditacién y el yoga demostraron reducir
la ansiedad y generar una mayor conciencia cor-
poral. La autoobservacion que se produce durante
el proceso de Mindfulness puede mejorar el con-
tacto de la persona con sus emociones negativas
y aumentar la tolerancia hacia éstas, reduciendo la
intensidad y duracion de las sensaciones desagra-
dables.

En la presente revisién, los estudios realizados
por Prowse E et al. (15) y Bruha J (23) sugieren que
la capacidad de Mindfulness se ve disminuida en
los TCA. Una posible explicacién seria que en la
actualidad se vivencia un estado de estrés y agita-
cién que dificulta la atencion plena que propone la
técnica de Mindfulness. Otra conclusion seria que,
particularmente en los TCA, existen altos grados de
rigidez y ansiedad que impediria conectarse con la
practica de Mindfulness. A pesar de esta dificultad,
implicar a los pacientes en la practica de Mindful-
ness mejoraria éstos y otros sintomas y contribuiria
al tratamiento en general.

No se conoce con exactitud si los efectos de
Mindfulness se deben a otras variables que se
aplican al mismo tiempo, como la contribucién
de otros tratamientos. Para elucidar los efectos de
Mindfulness, son necesarios mas estudios en po-
blaciones que presenten sintomatologia de TCA
y compararlas con grupo control. Seria también
interesante investigar si la efectividad de los tra-
tamientos actualmente ofrecidos basados en tera-
pias cognitivas u otras, mejorarian incorporando la
técnica de Mindfulness. Para ilustrar, en el estudio
de Erb AL (21), Mindfulness fue asociado a Terapia
Dialéctica Comportamental (DBT), mientras que en
las investigaciones de Moradi M et al. (20) Mindful-
ness fue aplicado en el marco de un tratamiento
cognitivo tradicional, lo que demostré la dificultad
de aislar la efectividad del tipo de terapias.

Dentro de las limitaciones en la busqueda bi-
bliografica se observé que los estudios incluyeron
diferentes metodologias como cuestionarios, test,
intervenciones terapéuticas y muestras poblacio-
nales. A su vez, las variables evaluadas no fueron
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similares; algunos midieron pensamientos, con-
ductas de chequeo, mientras que otros evaluaron
estrés y ansiedad. Por este motivo, es dificil unificar
resultados para establecer conclusiones comunes.

Asimismo, son necesarios mas estudios que
exploren los efectos de Mindfulness sobre dife-
rentes aspectos de la salud del paciente, como la
calidad de vida, el bienestar y la reduccién de sin-
tomas. La practica de Mindfulness ayuda a cultivar
la atencion, la sabiduria y la compasién, conceptos
dificiles de probar empiricamente. Por este motivo,
es un desafio de la investigacion incorporar mé-
todos para evaluar dichos conceptos. Prowse E et
al. (15) los investigaron en su estudio. Ademas, se
sugieren nuevas investigaciones que incorporen a
poblaciéon masculina y estudios realizados en Amé-
rica Latina, dado que la mayoria se llevaron a cabo
en mujeres y en paises no hispanicos.

Por otro lado, el estudio de Alberts H et al. (18)
muestra que Mindfulness incrementé no solo la
conciencia corporal, sino que también mejoré la
relacidn con la comida. Esto quizas esté asociado a
la habilidad de Mindfulness de propiciar la obser-
vacion de pensamientos sin juzgar, con aceptacion
y sin involucrarse en conductas disfuncionales que
surgen como respuesta a dichos pensamientos. Se
demuestra que Mindfulness puede proporcionar
estrategias para abordar el tratamiento nutricional
en varias areas conductuales. Desde nuestra expe-
riencia practica del Licenciado en Nutricién y en
virtud de los prosperos resultados en la aplicacién
de Mindfulness, se propone utilizar esta herramien-
ta en la consulta nutricional para el tratamiento de
las percepciones, emociones y conductas que con-
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flictian el vinculo cuerpo-alimentacion. La clinica
profesional en TCA nos indica que la aceptacion
del cuerpo mejora la adherencia a las indicaciones
nutricionales y que sostener una IC distorsionada
obstaculizaria la recuperacion nutricional del pa-
ciente.

Tanto el abordaje de la IC como la implemen-
tacion de técnicas de Mindfulness son tareas com-
plejas que requieren de capacitacion especifica.
Por otro lado, Mindfulness como intervencién tera-
péutica deberia ser consensuada con el equipo in-
terdisciplinario de TCA, ya que no es generalmente
la Unica prdctica que se realiza en los tratamientos
convencionales con diferentes enfoques terapéuti-
cos (cognitivos, psicoanaliticos, etc.). No obstante,
son necesarias mas investigaciones aun para es-
clarecer algunos interrogantes: ;disminuirian las
recaidas?, jes aplicable a todos los pacientes?

En conclusién, un nuimero relativamente pe-
queno de estudios ha abordado la efectividad de
la practica de Mindfulness en el dominio de lalCen
los TCA con hallazgos prometedores. Sin embargo,
en la actualidad Mindfulness se posiciona como
una herramienta efectiva de tratamiento para
abordar la distorsion de la IC con estrategias diri-
gidas hacia los pensamientos, imagenes y temores
relacionados con el cuerpo.
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