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Resumen El presente estudio explora la relacién entre autocompasién e imagen corporal a partir de las vi-
vencias y los significados reportados por mujeres chilenas. Se exploré mediante una metodologia
cualitativa, se realizaron entrevistas semi-estructuradas a ocho mujeres normopeso entre 20 y 30
afios de Chile. Los datos fueron analizados en base a la perspectiva de la teoria fundamentada. Tras
el andlisis descriptivo se dio cuenta de los siguientes fenémenos: (1) la apreciacién corporal depen-
de de la complexidn fisica, la que es variable; (2) las mujeres presentan dificultad para relacionarse
amablemente con su cuerpo; (3) cuando se conocen, quieren y aceptan son mds autocompasivas con
su cuerpo; y (4) llevar una vida saludable ayuda a tener una mayor autocompasién. A pesar de que
a las mujeres les resulta facil reconocer la insatisfaccién corporal, se les hace especialmente dificil
aliviarla de manera amable. Una forma de lograr aliviar mds autocompasivamente es aumentando el
autoconocimiento, la aceptacién, el amor, la confianza y la seguridad en si mismas; como una forma
de protegerse ante las exigencias impuestas.
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Abstract

Several studies show the relationship between self-compassion and body image in women, showing
that the increase in self-compassion contributes to a healthier body image, therefore, it is relevant
to investigate in depth the experiences and meanings associated with this relationship, considering
that Body image is influenced by different sociocultural and cognitive factors. From a qualitative me-
thodology, semi-structured interviews were conducted with eight normal-weight women between
20 and 30 years of age in Chile. The data was analyzed based on the perspective of the Grounded
Theory. The following results were reported in the analysis: (1) body appreciation depends on the
body shape which is variable, (2) women have difficulty in relating kindly to their body, (3) when they
know, love and accept themselves they are more self-compassionate with their body, and (4) leading
a healthy life helps them to have more self-compassion. Although it is easy for women to recognize
body dissatisfaction, it is especially difficult to alleviate it in a kind manner. One way to achieve better
self-compassion is to increase self-awareness, acceptance, love, and self-confidence; to protect them-

self from imposed demands.

Keywords:

self-compassion, body image, body dissatisfaction, insecurity, body appreciation.

Introduccion

Imagen e insatisfaccion corporal

La imagen corporal se caracteriza por ser un constructo
multifacético que incluye actitudes, percepciones, pen-
samientos, creencias, sentimientos y comportamientos
(Larrain, Arrieta, Orellana y Zegers, 2013). Por su par-
te, la insatisfaccién corporal refiere a pensamientos y
sentimientos negativos y disfuncionales relacionados
con el peso y la forma (Cash y Szymanski, 1995), la cual
incide de forma significativa en la felicidad y la satis-
faccion con la vida (Vaquero, Macias y Macazaga, 2014).
De acuerdo a Behar (2010) las mujeres, al estar mds
influidas por el ideal de belleza, presentan mayores ni-
veles de insatisfaccién corporal, intentando reducir su
peso para alcanzarlo. De esta forma, muchas mujeres
se sienten insatisfechas con su cuerpo, debido a que sus
imagenes ideales estdn lejos de su percepcion corporal
(Samadzadeh, Abbasi y Shahbazzadegan, 2011). Segiin
Saunders y Frazier (2016), las presiones culturales se-
rian el mayor contribuyente a la insatisfaccién corporal.
Ademds, Larrain y Arrieta (2010) refieren que existe una
directa relacion entre la evaluacion corporal negativa, la
disminucién de la valoracién personal, los sentimientos
disféricos y la ansiedad respecto a la imagen corporal.

En Chile, un estudio realizado por Cruzat, Diaz,
Lizana y Castro (2016) revel6 que mujeres de entre
14 y 25 afios presentaban una gran preocupacién
por estar delgadas, siendo significativamente mayor
que la de los hombres. De esta forma, esta poblacién
parece estar en mayor riesgo de presentar sintoma-
tologia, especificamente insatisfaccién corporal,
obsesion por la delgadez y deseo de bajar de peso. En
otro estudio realizado también en Chile, Cortez et al.
(2016) evaluaron la influencia de factores sociocultu-
rales en la imagen corporal de mujeres adolescentes,
mediante un estudio cualitativo con cinco participan-
tes de entre 16 y 18 anos de edad. De este estudio se
desprende que los principales componentes socio-
culturales identificados por las participantes como
influyentes en la construccién de la imagen corporal
fueron: los medios de comunicacién masiva y los
canones de belleza que promueven y las amistades.
Estos componentes socioculturales son internaliza-
dos y van influyendo en el modo en que la persona
se relaciona o se trata a si misma, lo cual ha llevado
a que en los dltimos afios los investigadores estén
indagando en cémo la autocompasion afecta sobre
la imagen corporal y la satisfacciéon e insatisfaccién
de esta.
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Autocompasion

La autocompasién es un concepto recientemente
incorporado al estudio de la imagen corporal. Kris-
tin Neff (2003a) fue la primera investigadora en
incorporar el estudio de la autocompasién y define
autocompasiéon como: la capacidad de estar abierto
al propio sufrimiento, sin evitarlo ni desconectarse
de él, con el deseo de aliviarlo con amabilidad y sin
juzgar, comprendiendo que la propia experiencia es
parte de una experiencia humana mas grande, lo cual
generaria mayor compasion y preocupacion por los
demds. Segiin Neff (2003a, 2003b), la autocompasién
consta de tres componentes basicos: amabilidad con
uno mismo, la humanidad compartida y mindfulness,
manteniendo un equilibrio consciente de pensamien-
tos y sentimientos dolorosos, sin sobreidentificarse
con ellos. Asimismo, estos conceptos se diferencian
del juicio autocritico, el aislamiento y la sobre iden-
tificacién, respectivamente. Desde la concepcidon
adoptada por la ciencia, la autocompasiéon no se
relaciona con la lastima por uno mismo, ni con la au-
tocomplacencia, sino mas bien con el reconocimiento
de los propios sentimientos de vulnerabilidad y las
propias necesidades, acompanadas de la intencién o
accién por aliviar las necesidades reconocidas (Ara-
ya-Véliz y Moncada, 2016).

Relacion entre satisfaccion

corporal y autocompasion

Diversos estudios correlacionan ambos constructos
de manera cuantitativa. En un estudio realizado por
Albertson, Neff y Dill-Shackleford (2014) 98 muje-
res participaron de un programa de meditaciéon en
autocompasién de 3 semanas y 130 mujeres fueron
parte del grupo de control. Los resultados muestran
que las mujeres que participaron del programa expe-
rimentaron reduccidn significativamente mayor de
su insatisfacciéon corporal, vergiienza corporal y la
autoestima respecto a su apariencia, asi como mayor
autocompasioén y apreciacién corporal. Similar al es-
tudio mencionado anteriormente Toole y Craighead

' Mindfulness en el modelo de Neff tiene un significado especifico y
alude a la capacidad de tomar perspectiva y no sobre identificarse con
la experiencia. En este sentido, es una definicion mas acotada que la
presentada por Mindfulness en general.
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(2016), realizaron un entrenamiento de meditacién en
autocompasion, sin embargo, durante una semana y
con un ambiente més controlado. Se aplicé a un grupo
de 45 mujeres jévenes. El entrenamiento expuso re-
ducciones significativamente mayores en la angustia
por la imagen corporal y aumento en la apreciacién
corporal en comparacién con el grupo de control de
42 mujeres. Otro estudio (Ferreira, Pinto-Gouveia y
Duarte, 2013) puso a prueba el rol de la autocompasion
frente a la vergiienza y la insatisfaccién corporal en
123 mujeres y 102 mujeres con TCA, mediante cuestio-
narios de auto reporte. De esta forma, se correlaciond
negativamente la autocompasién con la vergiienza
externa, la psicopatologia general y la sintomatologia
de los trastornos alimentarios. Homan y Tylka, (2015),
a través de una muestra en linea de 263 mujeres,
identificaron que cuando la autocompasion era alta,
la comparacién del cuerpo y la autoestima respecto
a la apariencia estaban mas débilmente relacionadas
con la apreciacion corporal. Otro articulo publicado
por Kelly, Miller y Stephen (2016) donde se aplicaron
cuestionarios de autoreporte a 92 mujeres durante 7
dias consecutivos, identificé que en los dias en que su
autocompasion era mas baja, hubo mas preocupacio-
nes respecto a suimagen corporal, menos apreciacion
corporal y alimentacién intuitiva, lo cual se revertia
en los dias en que eran mas autocompasivas de lo
habitual. Marta-Simdes, Ferreira y Mendes (2016) a
través de cuestionarios de autoreporte, estudiaron a
155 participantes, 44 hombres y 111 mujeres entre 18
y 35 afnos. Este andlisis revel6 que la autocompasién
actia como mediador entre la vergiienza y la aprecia-
cién corporal. Por dltimo, en un estudio (Wasylkiw,
MacKinnon y MacLellan, 2012), se midi6 en primera
instancia a través de cuestionarios a 142 estudian-
tes universitarias. Los resultados arrojaron que una
alta autocompasién predijo menos preocupaciones
respecto al cuerpo, independiente de la autoestima.
Luego se estudid a 187 mujeres, y los resultados mos-
traron que quienes puntuaron alto en autocompasion
presentaban menos culpa por comer, independiente
de la autoestima.

Los estudios presentados anteriormente, poseen
una gran relevancia, al estudiar la relacién entre la
autocompasion y la apreciacién corporal desde distin-
tas aristas, sin embargo, son desde una metodologia
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cuantitativa y en su mayoria a través de autoreportes,
lo cual impide una profundizacién desde lo subjetivo
de cada participante.

Segtuin Neff (2011), cuando la persona es amable
consigo misma, se ve como parte de un todo mas gran-
de e interconectado, sintiéndose valiosa, aceptada y
segura. Sin embargo, la autocompasién no requiere
sobrevalorar la autoimagen o verse a si mismo como
mejor que otros entrando en comparaciones. La auto-
compasion, en lugar de evaluarse a si mismo como un
individuo distinto y separado, se percibe como parte
de un todo mayor e interconectado. Conceptualmente
la autocompasién seria mds estable que la autoesti-
ma, ya que esta ultima se basa en la comparacién con
otros o con uno mismo, mientras que la autocompa-
sién se basa en el reconocimiento de la humanidad
compartida y no en compararnos, en este sentido, la
autocompasion nos insta a responder con amabilidad
y preocupacién, independiente de si se triunfa o se
fracasa (Araya-Veliz y Moncada, 2016; Neff, 2011).

Respecto a los factores especificos de la autocom-
pasién y su impacto en la insatisfaccién corporal,
Albertson et al. (2014) relacionan de manera concre-
ta los tres componentes de la autocompasién con la
insatisfaccién corporal. Asi, ser amable con uno mis-
mo, en lugar de ser severamente critico, contrarresta
directamente el ntcleo mismo de la insatisfaccién
corporal, la tendencia a criticar en lugar de aceptar el
propio cuerpo tal cual es.

El sentido de humanidad compartida por su parte
contribuye a considerar la apariencia fisica desde una
perspectiva amplia e inclusiva, que mitiga la insatis-
faccién corporal,

Finalmentemindfulnessayudariaalasmujeresarela-
cionarse con sus pensamientos y emociones dolorosas
de una manera equilibrada, en vez de fijarse o sobre
identificarse con las caracteristicas corporales que
son evaluadas por ellas mismas como desagradables.
Asi, la autocompasién podria mitigar la insatisfaccién
corporal, asocidndose con la salud mental.

Lo anterior ha sido indagado empiricamente, aun-
que de manera preliminar. Albertson et al. (2014) en
un estudio invitd a escuchar durante tres semanas un
audio de autocompasién a mujeres, e indagd el im-
pacto que esta practica tuvo sobre la imagen corporal.
Se observé una reduccién significativa en los niveles
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de angustia respecto a la imagen corporal, mejorando
la apreciacién corporal en mujeres adultas jovenes
(Toole y Craighead, 2016).

Hay indicadores que muestran que una alta auto-
compasion predice niveles mas bajos de preocupacion
corporal (Wasylkiw et al., 2012), asi como niveles
mas altos de aceptacién del propio cuerpo (Miezine,
Jankauskiene y Mickuniene, 2014), por lo que man-
tener una visién autocompasiva puede contribuir a
evaluar positivamente el cuerpo. De esta forma, luego
de una revisién, Braun, Park y Gorin (2016) llegaron a
la conclusién de que 28 estudios apoyan fuertemente
el papel de la autocompasién como un factor protector
frente a los trastornos alimentarios y la insatisfaccién
corporal.

Los estudios antes mencionados, mas alld de su
relevancia al establecer empiricamente una relacién
verificable entre autocompasién e imagen corporal,
son estudios que describen resultados y efectos en
tercera persona, y no profundizan en la experiencia
subjetiva de las mujeres en primera persona, es decir,
sabemos de la existencia de una relacién favorable
entre autocompasion e imagen corporal, pero no
necesariamente tenemos claridad sobro cémo es vi-
venciada esta relacién.

La autocompasién y la imagen corporal son con-
ceptos que muestran complejidad en su origen y
mantencién, por lo que resulta interesante investi-
gar en profundidad en esta relaciéon descrita por la
literatura, para lograr ahondar en los significados
construidos socialmente y poder asi aportar en con-
textos practicos, como en la psicoterapia, conociendo
no solo cémo lo viven las mujeres, sino que también
cémo lo significan y como poder transformar esos
significados en beneficio de las personas. Por lo
mismo, en la presente investigacién se analizan los
significados que las mujeres adultos jévenes otorgan
a la autocompasién en relacién a la imagen corporal,
especificando este rango etario (20 a 30 afos), por
ser un etapa de la vida de las mujeres un periodo de
crecientes demandas e independencia, tanto perso-
nal como laboral, posterior a la consolidacién de su
identidad en la adolescencia. Ademds se determiné
realizar el estudio con mujeres normopeso y con
una poblacién no clinica, para explorar el tema de la
imagen corporal sin que esta fuera afectada por una
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variable fisica y para tener claridad sobre la fuerza de
las variables psicolédgicas, tales como imagen corporal
y autocompasion

De esta forma, considerando lo anterior, la pre-
gunta que guio este estudio fue: ;Como vivencian y
significan la autocompasion respecto a la imagen corporal
las mujeres normopeso entre 20 y 30 afios de Chile?

Método

Para el presente estudio se utiliz6 disefio metodo-
légico cualitativo, con una profundidad de estudio
comprensivo y alcance temporal transversal, basado
en la Teoria Fundamentada (Glasser y Strauss, 1967).

Participaron ocho mujeres que cumplieron los
criterios de inclusion siguientes: (a) mujeres de entre
20y 30 afios de edad, (b) que reportaran encontrarse
en el rango de indice de masa corporal entre 18.5-24.9,
(c) cursando estudios superiores, y (d) que hayan re-
portado haber experimentado al menos un episodio
de insatisfaccién corporal en su vida. Considerando
el criterio de saturacion de la informacién y de viabili-
dad, se entrevistaron a estas 8 mujeres. Como criterio
de exclusion se considerd el tener o haber tenido un
diagnéstico de trastorno alimentario, ya que el fin
de este estudio estaba en analizar una muestra no
clinica. Para mas informacién respecto a las partici-
pantes, véase la tabla 1. La estrategia de muestreo fue
intencionada, con el fin de reducir inconvenientes en
cuanto al acceso a la muestra.

Tabla 1. Caracterizacidn de las participantes.

Por otra parte, la estrategia de recoleccién de datos
fue mediante entrevistas semi-estructuradas indivi-
duales en profundidad (Canales, 2006); véase tabla
2. El procedimiento consisti6 en publicar a través de
redes sociales una convocatoria con los criterios de
inclusién y exclusidn, la cual se pidié difundir entre
los contactos, para llegar a la muestra. En este afiche
se puso correo electrénico y nimero telefénico, por lo
que las participantes se contactaron a través de estos
dos medios. De esta forma se logr6 contactar y fijar
con las participantes un dia para ser entrevistadas.
Las entrevistas fueron realizadas presencialmente
en un lugar convenido con el participante (oficina o
propio hogar) y grabadas por voz, previa autoriza-
cién de las participantes, para luego ser transcritas
de manera literal. Se tomaron los resguardos éticos
comprometidos en el consentimiento informado, que
incluyeron la confidencialidad de la informacién y el
resguardo de la cadena de custodia de la informacién,
explicitindose también que los participantes podian
abandonar el estudio cuando lo quisieran, sin tener
que dar ningan tipo de explicacién.

El analisis se realizé a través de una codifica-
cién abierta, axial y selectiva; mediante las cuales, a
través de un proceso inductivo, se llegd a esquemas
explicativos y una teoria emergente. Partiendo por la
codificacién abierta, la cual es definida por Strauss y
Corbin (1990) como el proceso analitico mediante el
cual se identifican los conceptos, descubriendo en los
datos sus propiedades y dimensiones. De esta forma,
los conceptos codificados desde las entrevistas se

N° Edad Peso Talla IMC  Practica de meditacion Hijos Atencién de algiin profesional
(kg) (cm) en torno a la alimentacién

I 23 51 154 21,5 Si,unavezalasemana No Nutricionista

Il 20 50 157.5 20,2 No No No

1 22 55 156 22,6 No No Nutricionista

v 26 53,5 168 18,9 Si, ocasionalmente No Nutricionista

\Y 24 68 170 23,5 No No Nutricionista y nutriélogo

VI 23 54 166 19,6 Si,unavezalasemana Si Nutricionista

Vil 23 54 164 20,1 No No Nutricionista

Vi 23 57 160 22,3 No No Nutricionista
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Tabla 2. Pauta de entrevista

Objetivo Preguntas
Identificar informacion Nombre:
general de las Edad:
participantes Estudios:
Lugar de residencia:
Peso:
Talla:
IMC:

Introduccion

Describir las conductas de
autocompasion respecto
alaimagen corporal

Describir los
pensamientos de
autocompasion respecto
alaimagen corporal

Describir los sentimientos
asociadosala
autocompasion respecto
alaimagen corporal.

Construccién de
significado, a lo
largodelavida,dela
autocompasion respecto
alaimagen corporal.

Practica de meditacién:

Presencia de hija/o:

Situacién amorosa actual:

Ha recibido tratamiento para la insatisfaccion corporal en el pasado:

1. Cémo describirfas tu cuerpo?
2. :Me podrias describir brevemente la relacién que tienes con tu cuerpo?
3..Como te sientes generalmente con tu cuerpo?

Conductas en torno a la insatisfaccién corporal

5. Me podrias comentar un poco acerca de tu experiencia con la Insatisfaccién Corporal... ;Recuerdas
alguna situacion en la que te hayas sentido insatisfecha con tu cuerpo? ;Me podrias dar un ejemplo?
6.:Como reconoces cuando estas insatisfecha con tu cuerpo? (Me podrias dar un ejemplo...)

7.:Qué haces cuando te sientes insatisfecha con tu cuerpo?

8.:Cambia en algo tu conducta cuando te sientes insatisfecha? Si es asi, ;de qué forma?

9.¢Intentas aliviar estaincomodidad de alguna forma? Si es asi, ;como te alivias cuando te sientes
incomoda con tu cuerpo?

Conductas en torno a la satisfaccién corporal

10.,Qué entiendes por estar satisfecha con tu cuerpo?

11.Te has encontrado satisfecha con tu cuerpo? Si es asi, ;como llegaste a sentirte asi? Y ;sientes que
tiene alglin impacto en tu comportamiento? Si es asi, ; De qué forma?

12.;Qué tipo de conductas (que td hagas) ayudan a que te sientas mas satisfecha con tu cuerpo?

Pensamientos sobre si mismas respecto a suimagen corporal

13.,Qué te dices sobre tu cuerpo regularmente?

14.;,Qué te dices a ti misma cuando te encuentras insatisfecha con tu cuerpo? ;Qué piensas de eso?
;Qué sientes con eso?

15.:Qué piensas cuando te sientes satisfecha con tuimagen corporal?

Sentimientos respecto a suimagen corporal

16. ;Qué sientes cuando te encuentras insatisfecha con tu cuerpo? ;Qué emociones asocias a la
insatisfaccion corporal? ;Cuanto duran estas emociones?

17.;Qué sientes cuando te encuentras satisfecha con tu cuerpo? ;Qué emociones asocias a la
satisfaccion corporal? ;Cudnto duran estas emociones?

Autocompasidn respecto a laimagen corporal en la infancia

18. ;Qué pensabas respecto a tu imagen corporal en la infancia?

19. ;Qué escuchabas respecto a tu imagen corporal en tu infancia?

20. ;Recuerdas haber sentido insatisfaccion corporal en tu infancia? Si es asf, ;Qué te decian los otros
respecto a tu insatisfaccién? ;Como te manejaste con eso?

Autocompasion respecto a laimagen corporal en la adolescencia

21.,Qué pensabas respecto a tu imagen corporal en tu adolescencia?

:Qué sientes que influy6 en que pensaras de esa forma?

22. ;Recuerdas haber sentido insatisfaccion corporal en tu adolescencia? ;Cémo te manejaste con
eso? ;Qué te decian los otros?
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Tabla 2. Continila

Objetivo Preguntas

Autocompasidn respecto a laimagen corporal actualmente
23. Mirando hacia el pasado, ;cémo crees que fuiste construyendo tu relacion con tu cuerpo? ;Ha
cambiado en algo actualmente? (;Cémo lo aprendiste?)

Describir los facilitadores
y obstaculizadores de la
autocompasién respecto
alaimagen corporal.

Obstaculizadores de la autocompasion respecto a laimagen corporal

24. ;Sientes que ha sido dificil reconocer la insatisfaccion corporal? Si es asi, ;qué o quienes han
dificultado que reconozcas tu insatisfaccion corporal?

25. ;Sientes que ha sido dificil tratarte amablemente en ocasiones? Si es asi, ;qué o quién ha

interferido o te ha dificultado tratarte con mayor amabilidad respecto a tu cuerpo?

Facilitadores de la autocompasién respecto a laimagen corporal

Mirando hacia el pasado y viendo cémo estas actualmente...

26. ;Qué facilita que te trates con mayor amabilidad respecto a tu cuerpo? ;Qué o quién te ha
ayudado a ser mas amable contigo misma?

27.;Qué facilita que sientas deseos de aliviar o no tu insatisfaccién corporal?

28. ;Qué tendria que cambiar para que te trataras con mayor amabilidad respecto a tu cuerpo?

Cierre

Ya hemos llegado al final de la entrevista, pero me gustaria preguntarte para finalizar si sientes que

hay algo que no te he preguntado que crees que seria relevante saber...
*Si pudieras ponerle un titulo a tu relacién con tu cuerpo, ;como le pondrias?

agruparon en categorias mds abstractas, para luego
ser relacionadas entre si en la codificacién axial. La
codificacién selectiva consistio en integrar lo anterior
en una teoria emergente que da una explicacién rela-
cional al fenémeno.

Finalmente, el presente estudio conté con la apro-
bacién del comité de ética de la Universidad Adolfo
Ibafiez, las entrevistas se realizaron luego de haberse
aceptado por escrito la participacién en el estudio
mediante un consentimiento informado, en todo mo-
mento del proceso de investigacién se resguardé la
confidencialidad de la identidad de las participantes
y de la informacién proporcionada.

Resultados

Codificacion abierta

A partir de este analisis, surgieron ocho grandes cate-

gorias. A continuacidn, se presentaran y explicardn de

manera breve cada una de ellas.

1. Factores relacionalesy sociales de la insatisfaccion corpo-
ral: Se reporta que la insatisfaccion corporal se va
construyendo a través del tiempo, a medida que se

REVISTA MEXICANA DE TRASTORNOS ALIMENTARIOS

van relacionando con otros y consigo mismas. De
esta forma, dentro de esta co-construccion existe
influencia de la sociedad, de sus pares, sus parejas
y su familia:

“Yo creo que eso...el tema de que el entorno...sobre todo
los medios sociales...todo eso afectan mucho el tema
de la autoimagen...porque a mi nunca me molestaron
por un tema de peso en el colegio...por el bullying o
algo asi nunca fue tema el peso, pero para mi si lo
fue...entonces hasta de repente me pasaba que yo veia
la foto de una modelo y era como “ah pero tiene ese
rollito un poquitito extra...jah no! ella no es flaca”...
entonces ya estd como muy arraigado eso” (Partici-
pante IV,133).

La apreciacion corporal y la percepcion de la contextura
fisica: Se asocia “la gordura” con baja autoconfian-
za y la inseguridad, relacionidndola directamente
con la insatisfacciéon corporal. Mientras que, por
otro lado, la delgadez contribuye a no sentir insa-
tisfaccién corporal, el sentirse linda provoca que
se sientan mas seguras, sin embargo, este senti-
miento estaria influenciado principalmente por
comentarios externos:
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“Es una sociedad téxica, porque te hacen preocupar-
te. A mi me hicieron muy chica preocuparme del peso
cuando no me importaba, ;cachai? [cachai es un mo-
dismo usado en Chile en este contexto se pregunta si
entiende lo que dice]...entonces obviamente que algo
de eso tengo...Mis hermanas ponian una foto en el
refrigerador de modelos con sus caras, como para que
cuando fueran al refrigerador la vieran y no sacar
comida (...) es una cuestion toxica...como que al final
estds obligado como a verte bien y estar flaca, y que
flaca es sano, y que [filo] yo en verdad sé que estd
mal, pero lo tengo demasiado incorporado ;cachai?...
y siento que tengo que estar asi” (Participante VII,
106).

3. El bienestar aporta al aprecio corporal: Las entrevista-

das expresan que la apreciacion corporal se refleja
en otras areas de la vida, especificamente en la per-
cepcién de bienestar:

“Por eso te digo, mientras uno mds feliz estd, mds
bonita se ve...y no es bonita de me crecieron las [pe-
chugas], es bonita de tu sonrisa, tu mirada...eso es lo
que yo pienso, y por eso me siento bonita” (Partici-
pante I, 150).

4. Noesdificil reconocer la insatisfaccion corporal: Emerge

un sobre reconocimiento o el estar constantemen-
te alertas y pendientes de su fisico:

“Como que siempre estoy pendiente, no es como que
se me olvide como mi cuerpo scachai?...como que
siempre estoy pendiente...[onda] de ver si estoy igual
0 si subi o si no...porque yo creo que también influye
mucho que como fui a muchos nutricionistas cuando
chica, pero yo no queria ir, onda me llevaban scachai?
(...) entonces como que siempre estoy preocupada de
subi un poco o no...entonces como que me mantengo
como alerta” (Participante VII, 26).

5. Existen distintas formas de responder ante la insatisfac-

cion corporal: Una forma de responder es evadirla,
asi como hay quienes intentan aliviar esta insa-
tisfaccién corporal no siempre con los resultados
esperados. También hay quienes se tratan mal y
son criticas respecto a esto. Asi como también hay

VIVENCIAS Y SIGNIFICADOS EN MUJERES ADULTAS CHILENAS
Claudio Araya-Vélizetal

quienes reportan estrategias para ocultar su cuer-
po, lo cual las hace sentir mds inseguras, en lugar
de aliviar la incomodidad:

“Te vistes mds holgada, quizas te maquillas menos,
yo me maquillo menos...como que al final te auto-boi-
coteas, como te sientes mal contigo y no te haces sentir
mejor...onda yo me siento asi como mds...me visto de
negro completo (...) onda como que soy mds descuida-
da conmigo misma si me siento mal” (Participante
V, 48).

6. Reconocen como facilitadores de la autocompasién pro-

cesos asociados a salud y bienestar: Las entrevistadas
afirman que quererse ayuda a aceptarse, asimismo
seflalan que cuidarse y aceptarse serfan procesos
que se aprenden, es decir, que requieren esfuerzo.
Por dltimo, también reportan que favoreceria la
aceptacidn propia conocer la experiencias de otras
mujeres que también han pasado por procesos
similares:

“Mi mama ha hecho que me trate mejor, definitiva-
mente...porque contandome su historia, siempre me
ha dicho que soy afortunada. Bueno un poco también
informandome sobre las tasas de obesidad...la uni-
versidad que te enseiia muchas cosas que existen en
el mundo actualmente...todos los problemas por los
que pasa la gente...sabiendo que un poco al final de
insatisfaccién o dolor nunca es malo, porque todos
pasamos por cosas dificiles en la vida” (Participante
I, 108).

7. Se les hace dificil tratarse amablemente respecto a su

cuerpo: la autocritica juega un papel fundamental,
asi como la complexién corporal, debido a que esto
condicionaria su trato hacia si mismas. Asimismo,
el contexto social influiria en esta dificultad para
aliviar su insatisfaccién corporal con mayor bon-
dad hacia si mismas:

“El hecho como de ser mds autocritica y como no sé...
por un tema como de personalidad mio, me cuesta
reconocer lo bueno, y me es muy facil reconocer lo
malo...y también todo lo que hablabamos antes, que
al final en una sociedad en la que te imponen estos

REVISTA MEXICANA DETRASTORNOS ALIMENTARIOS
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estereotipos es dificil desprenderse de eso, indepen-
diente de la personalidad que tengas” (Participante
VIII, 108).

8. Existen diversos sentimientos y emociones en torno a
la apreciacion corporal: La satisfaccién corporal se
asocia a sentimientos agradables como la tranqui-
lidad, bienestar y poder:

“Bienestar, como que todo como que siento que si uno
se siente bien con el cuerpo, todo te sale bien, porque
estds conforme contigo misma, te queri scachai?
“(Participante III, 54).

Mientras que la insatisfaccion corporal estaria
asociada a sentimientos desagradables de rabia, frus-
tracion, angustia y desinimo:

“Frustracion, impotencia...como de yo lo puedo hacer
Y no lo estoy haciendo...y rabia quizds” (Participan-
te VII, 94).

Codificacion axial

Surgieron cuatro esquemas relacionales respecto a
los principales resultados, los cuales se presentaran a
continuacion.

El primer fenémeno que aparece como relevante
es que la apreciacion corporal (es decir, la dimension
existente entre la satisfaccién corporal y la insatis-
faccién corporal) depende de la complexién fisica
(Figura 1). Las participantes sefialan que desde la in-
fancia existe una preocupacién por parte de la familia
por el fisico, que se va acrecentando con el paso de los
anos, influido también por la actitud del sexo opuesto,
la cual relacionan con su propio fisico.

En la adolescencia cobra especial relevancia
esto, debido a que las entrevistadas piensan que los
hombres sienten mayor atraccion hacia las mujeres
delgadas. Asimismo, esta idea es reforzada al pensar
que los otros, ya sea sus pares o la sociedad en general,
tienen un mejor o peor trato dependiendo de su com-
plexién fisica. Esto iria influyendo en la forma en que
ellas mismas se tratan. Asi, existiria una constante
preocupacién en torno al pesoy al fisico. Por otro lado,
las entrevistadas sefialan que al sentirse mas gordas
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se expresa una preocupaciéon por estar mds delga-
das, asi como miedo a ser gorda, culpa por estar en
determinada talla y baja autoestima y seguridad en si
mismas, lo cual es reforzado por el trato que perciben
de los otros. Por otro lado, al estar delgadas se expresa
la preocupacién por mantenerse en dicho peso o por
no engordar, lo cual las lleva a ser exigentes consigo
mismas. Sin embargo, al tener esta complexion exis-
tirfa una mayor seguridad en si mismas, reforzada
ésta por el medio. No obstante, esta seguridad estaria
sujetay determinada por su complexién, por lo que no
seria necesariamente estable a través del tiempo.

Respecto a lo anterior, en base a cdmo se va cons-
truyendo la apreciacién corporal, surge el segundo
fenémeno (Figura 2), donde se manifiesta la dificul-
tad para tratarse amablemente respecto a su imagen
corporal. Esta dificultad, se irfa construyendo a través
del tiempo, la cual estaria influida principalmente por
los estereotipos exigentes que se van aprendiendo, los
cuales se imponen ante las participantes con laidea de
ser delgada. Por otro lado, los distintos medios socia-
les, la familia, las actitudes del sexo opuesto y sus pares
influirian en la forma de responder ante la insatisfac-
cién de manera mas critica, aumentando sus dificultad
en esta relacién. Asi, la insatisfaccién corporal no solo
es reconocida, sino que también es percibida como
causante de una constante preocupacion, lo cual no
les permite tomar perspectiva ante el conflicto. Las
entrevistadas, a pesar de que en ocasiones tienen la in-
tencién de ser amables consigo mismas, describen que
se sienten dominadas por la tendencia a la autocriti-
cay ala comparacién con otras mujeres. Asi, surgen
conductas que buscan mitigar los sentimientos desa-
gradables que surgen de dichas practicas, acudiendo a
la evasién y a aumentar la inseguridad. De esta forma,
no solo no logran aliviar la insatisfaccién corporal,
sino que ademds surgen sentimientos desagradables
como rabia, frustraciéon y desinimo que refuerzan la
insatisfaccién en vez de aliviarla.

Como respuesta a la insatisfaccién de la propia
imagen, en algunas participantes surge la idea de
quererse, conocerse y aceptarse, las cuales contribu-
yen a una mayor autocompasion respecto a su imagen
corporal (Figura 3). Esto seria visto como un proceso
de aprendizaje, que requiere esfuerzo, debido a que
no surge de manera espontinea. De esta forma, el
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Figura N°1.

La apreciacion corporal depende de la contextura fisica, la cual es variable.

Axiz]l N71: La apreciacion corporal depende de la contextura fisica que =5 varizble

*F amilia preocupada del fizico
=Actind s=xo opussto

*Estersotipos intemalizades

LA APRECIACION CORPORAL
DEPENDE DE CONTEXTURA

conocerse ayudaria a quererse y el quererse a acep-
tarse, lo cual permitiria seguir conociéndose. Por lo
tanto, son procesos que se relacionan entre si. Este
proceso seria influido positivamente por los amigos
y la pareja principalmente, en base a comentarios que
reforzarian estas conductas. Algo que resulta bas-
tante relevante, seria que este proceso naceria como
un “desprendimiento” de los estereotipos sociales.
Es decir, las mujeres son conscientes de que dichos
estereotipos permanecen, sin embargo, deciden des-
prenderse de ellos y nutrirse por dentro, generandose
un relato alternativo.

El anterior proceso seria percibido como facilita-
dor de la autocompasion, debido a que contribuiria
a una mayor satisfaccién corporal, caracterizada por
sentimientos agradables y a una subvaloracién de

| Contsxtira l
[ —
Inzatizfaccion corporal | = ! ‘T*P‘fm{rn Cmpu?al ! + Satisfaccion corporal
«Constant= preocupacion
*Miedo v culpa | | Sentimisntos | *Preocupacion v exigencia
*Baja auteconfianza v ! ! ! ! Mavor seguridad
sepuridad
= Peor trato de otros _|"-r'ﬁem:ur.:ela;1unfal .......... Mejor trato de ofros )

los comentarios externos. Este punto es importante,
debido a que a medida que se van conociendo, que-
riendo y aceptando, les van importando en menor
medida los comentarios externos negativos. Por lo
tanto, no solo seria un facilitador de la autocompasién
respecto a la imagen corporal, sino que también un
factor protector. Esto, debido a que las entrevistadas
reportan un incremento de su seguridad en si mis-
mas y una disminucién de la comparacién con otras
mujeres como consecuencia de ello. Al disminuir esto,
contribuiria a enfocarse en el crecimiento propio de
autoconocimiento, en vez de estar en una constante
comparacién con sus pares que provoca mayor insa-
tisfacciéon consigo mismas.

También en respuesta a esta dificultad aparece la
alternativa de tratarse amablemente, surge el cuarto

REVISTA MEXICANA DETRASTORNOS ALIMENTARIOS
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Figura N°2,

Dificultad para tratarse amablemente cuando se presenta insatisfaccion corporal.

Axial N°2: Dificultad pers tratarse smablemente cusndo presents msstisfaccion corporal

*Estersotipos exigentes
*Sociedad donds no se ensefiz antocompasion

*Actitudes del semo opussto

Reconocimiento v
preocupacion: Insatisfaccin [
corporal (IC)

*Familia critica
= Antocritica
*Comparacion

*Sobre reconocimisnto de IC

*Evazion

*Inseguridad

DIFICULTAD ENLA
RELACION CON SU

CUEERPO

*3entimisntos desagradables

*Dificultad en relacion con los

demas.

e

*Nologran aliviar IC

fenémeno (Figura 4), el cual intenta describir que el
llevar una vida saludable contribuye a que sean mas
autocompasivas respecto a su cuerpo. Asi, aparece
como parte de la vida saludable, el practicar depor-
te, mantenerse en un peso y llevar una alimentacién
saludable. Esto estaria directamente ligado al bien-
estar de las entrevistadas, debido a que tal como se
explicé anteriormente, la insatisfaccién corporal
estaria condicionada por la contextura fisica, por lo
que el responder a esto con un proceso consciente de
cuidarse, contribuiria a un alivio mas psicoldgico. Es
decir, el llevar una vida saludable seria experimen-
tado como un acto en si aliviador, sin experimentar
cambios fisicos necesariamente. Sin embargo, para
llevar una vida saludable que cause satisfaccién y no
se convierta en una exigencia u obligacién basada
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en la autocritica, esta tendria que ser practicada con
aceptacion y respeto. Asi, el bienestar causado al lle-
var una vida saludable contribuiria al desarrollo de
mayor autocompasion, al estar ligado a sentimien-
tos amables hacia si mismas, asi como a un alivio
consciente y sano.

Codificacion selectiva

A continuacion, se presenta una teoria emergente en
base a los resultados descriptivos y relacionales expli-
cados anteriormente. A partir de la codificaciéon de
los relatos de las participantes, surge como categoria
central la idea de que es fécil reconocer la insatisfaccion
corporal, pero resulta dificil aliviarla amablemente. A con-
tinuacién, se busca explicar el fenémeno de manera
comprensiva y dindmica (Figura 5).
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Figura Ne° 3.

Proceso de aprendizaje sobre la autocompasién respecto al propio cuerpo.

Axizl N°3: Cuando se conocsn, quisren v aceplan s0n mas zutocompasivas respecto 2 sU CUStpo

Comentarios (+) de

amigos v pareja

ACEPTAFEE

or

MAYOR AUTOCOMPASION
RESPECTOASU CUERPO

*Mayor satisfaccion corporal

*Sentimisntos agradables

o

; Paooeso da Eptﬂﬂ?

QUEFEEEE

*Estereotipos sociales

*Comentarios extermos

CONOCEREE

h 4

*Mavor seguridad

*Subvaloracion Ccomentarios

ExXtEmos

Las entrevistadas senalan que la relacién con su
cuerpo se va construyendo a lo largo del tiempo y
desde pequenas. Asi, distintos actores participan en
esta co-construccion. A partir de las entrevistas, la so-
ciedad aparece como un agente influenciador de este
proceso, afectando transversalmente a lo largo de su
vida. Sin embargo, la sociedad es vista como algo que
“ya estd”, sin sentir que tienen mayor influencia en lo
que la sociedad “impone”. De igual forma, la familia,
los amigos, las parejas y los pares. Se sehala que la in-
satisfaccion corporal depende de su contextura fisica,
estando directamente relacionada a los comentarios y
actitudes de los otros. La insatisfaccién corporal cau-
saria sentimientos desagradables, como rabia, culpay
frustracién, entre otros.

Para que exista autocompasion, el primer paso
es el reconocimiento de la insatisfaccién corporal.
De esta forma, las participantes al experimentar

*hIenor comparacion

la insatisfaccién, se les hace facil reconocerlo. Sin
embargo, este reconocimiento no siempre es con
perspectiva y apertura, sino que también en ocasiones
es experimentado con preocupacion. Se describe que
la preocupacién genera sentimientos desagradables.
Dentro de las reacciones, surge el no intentar aliviar o
evadir, lo cual es asociado a una baja autocompasién
respecto a la imagen corporal, puesto que al evadir no
se logra aliviar la insatisfaccién, lo cual hace que se
mantengan los sentimientos desagradables que per-
petdan las ideas en torno a la incomodidad respecto
a su cuerpo. También hay quienes tienen la intencién
de aliviar, sin embargo, presentan dificultad para tra-
tarse de manera amable. Por otra parte, se describe un
trato juicioso y critico hacia si mismas, donde se au-
to-restringen en distintos ambitos. De esta forma, se
mantienen un circulo vicioso donde no logran aliviar
la insatisfaccién, perpetudndola en el tiempo.
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Figura N°4.

Llevar una vida saludable ayuda a que ser mas autocompasivas respecto al propio cuerpo.

Axizl N°4: Llevar una wida salndable ayuda 2 que sean mas autocompasivas respecto 2 su cusrpo
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*La IC 32 asocia con =l fizico

3

*Sentimisntos zgradables

ALTMENTACER

*Reflejo en otras dreas

=Alivio psicologico

No obstante, las entrevistadas sefialan que este
circulo vicioso podria ser interferido por una actitud
mas autocompasiva que logran tener en ocasiones.
Por un lado, cuando intentan aliviar con perspectiva,
amabilidad y siendo conscientes de que todos pueden
sentirse incomodos en algiin momento, logran sen-
timientos agradables como bienestar y tranquilidad.
Esta actitud mas autocompasiva seria parte de un
proceso de autoconocimiento, autoamor, autoacep-
tacién, autoconfianza y seguridad, en palabras de las
entrevistadas. Por lo que, a pesar de que en la mayo-
ria de los casos no tienen una actitud autocompasiva
respecto a su cuerpo, creen que, a través del proceso
mencionado anteriormente, serian capaces de lograr
cada vez tener una relacién mas amable con su insa-
tisfaccién corporal.
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Por lo tanto, el reconocimiento de la insatisfac-
cién corporal seria visto como un proceso facil, casi
automadtico. Sin embargo, la dificultad estaria puesta
en conseguir aliviarla con amabilidad o de manera
saludable. Todo este proceso, estaria influido en todo
momento por el contexto social en el que se posicio-
nan las entrevistadas. Asi, los estereotipos sociales y
las creencias compartidas socialmente juegan un rol
potente al momento de reconocer con preocupacién y
al reaccionar ante esto y no tan asi en el desarrollo de
mayor autocompasion. Este altimo es experimentado
como un proceso consciente de aprendizaje personal,
en una sociedad donde no solo no se ensefia la au-
tocompasién como una respuesta comin, sino que
ademads se centra en mayor medida en la critica y la
exigencia hacia su contextura fisica.
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Figura 5.

Consciencia sobre la insatisfaccion corporal y dificultad de aliviarla con amabilidad.

SOCIEDAD
’A
ok
—_ A___

~\
DESARROLLODE
. AUTOCOMPASION
Contextwafisica | 0 s
................................ P - | Abvizcon “Sertimientos
$ ; S "‘E Reaccion “|  autocompadén agradables
P : : ¢ S
huamfac?on A — : ESFACIL \ S L]
dCOIPEiIE : SCONOQITUENLD : I." RE’CDNDCER]_:A Y £I1ia aviar «Autoconocimiento
(dependients) | i|  INSATISFACCION «Auto amer
i | Reconodmierto | CORPORAL.PERO i s *Auto aceptadén
con Preocupacién |} | DIFICIL Nomtentaevade *Autoconfianza
R ALTVIARTA : : *Seguridad
Reconodmieto | AMABLEMENTE H - :
e ;| Dificultad paratratarse | : »
conperspectiva | : amablemente : \ Y,
*Autocritica
*Restricciones Nologra aliviar
Sofinieks | *Maltrato _I
desagradables |
. o s . , . .
Discusion tienen respecto a su cuerpo dependeria principalmen-

Ante la pregunta que guio el presente estudio, sobre
cémo vivencian y significan la autocompasién y la
imagen corporal una muestra de mujeres normopeso
entre 20y 30 afios de Chile, los resultados del presente
estudio entregan evidencia valiosa sobre esta vivencia

Por ejemplo, uno de los resultados mds significati-
vos fue sobre la experiencia de insatisfaccién corporal,
la cual fue descrita como facil reconocerla, sin embar-
go, dificil de aliviar. Aqui vemos que el auto-aprecio
activo y la autocompasién resultan ser practicas que
podrian favorecer reducir la brecha dada entre el
reconocimiento de la insatisfaccién y poder hacerse
cargo de ella y emprender acciones favorables para el
propio bienestar.

Asimismo, los resultados del presente estudio
muestran que la apreciacién corporal que las mujeres

te de su contextura fisica, lo cual dificultaria un trato
amable consigo mismas. Sin embargo, el conocerse,
quererse y aceptarse, entendidas como habilidades
practica, facilitaria un cambio deactitud, pasando des-
de uno mds autocritico a otro autocompasivo respecto
a suimagen corporal, lo cual contribuiria a promover
una vida saludable, caracterizada por una alimenta-
cién sana, realizacién frecuente de deporte y alcanzar
un peso saludable.

Tal como se senala la literatura revisada en el
tema, parte importante de las dificultades expresada
por las entrevistadas sobre la imagen corporal viene
desde los estereotipos sociales y los ideales de belleza
construidos socialmente, los cuales se presentan re-
currentemente como una exigencia que promueve la
insatisfaccion y la preocupacion por su fisico. En base
a los comentarios y criticas externas - provenientes
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tanto de desconocidos como de sus familias —y su pro-
pia vivencia respecto a su fisico, irfan construyendo
una relacién basada en la preocupacion, la autocritica
y la dificultad para convivir en armonia con lo que
ellas mismas consideran sus imperfecciones.

Ante esta presién social, aparece el factor pro-
tector de como ellas activamente pueden elegir
tratarse a si mismas. Aqui surge el auto-aprecio y la
autocompasion como discursos alternativos al discur-
so hegemonico social de la autocritica.

Por la fuerza de los discursos sociales, resul-
ta relevante un abordaje que no solo considere
una re-significacién cognitiva, sino que también
aborda las dimensiones emocionales y corporales
integradamente. Es decir, desarrollar estrategias de
afrontamiento que no solo incluyan un cambio de
perspectiva ante la insatisfaccidon corporal, sino que
ademas un auto-aprecio como un modo de vida en
lo cotidiano. Dentro de este punto, resulta relevante
resaltar el papel que juega la psicoterapia, donde a tra-
vés de la interaccidn va co-creando nuevas narrativas
y significados, pero también se van encarnando como
un nuevo modo de ser en el mundo.

Una forma de lograr aliviar la insatisfaccién cor-
poral mds autocompasivamente -que plantean las
participantes del presente estudio- consiste en ir
aumentando el autoconocimiento, la aceptacion, el
amor, la confianza y la seguridad en si mismas; como
una forma de protegerse ante las exigencias impues-
tas. Asi como también, cambiando acciones concretas
en sus habitos y modos de vida, que impacten mas alld
del nivel cognitivo, incorporandolo a nivel conduc-
tual, emocional y corporal. Sin embargo, este proceso
resulta insuficiente si solo ocurre a nivel individual,
creemos que es necesario que vaya acompanado por
un cambio a nivel relacional y sociocultural, debido a
que es un tema que en Chile estd afectando a un gran
porcentaje de nifias, adolescentes y mujeres adultas
(Albertson et al., 2014; Cortez et al., 2016).

Considerando las tres dimensiones de la auto-
compasion, (1) la amabilidad hacia si mismas, en
vez del juicio autocritico, de acuerdo a este estudio
reconocemos que en las mujeres prevalece una acti-
tud mas critica frente a su insatisfaccién corporal. La
autoexigencia y la autocritica son vistas en la sociedad
occidental, como algo valorado positivamente, debido
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a que la persona toma responsabilidad ante sus actos.
Sin embargo, dicha actitud no siempre trae efectos
positivos, sino que, por el contrario, aumenta los sen-
timientos de culpa en vez de disminuirlos. El segundo
componente de la autocompasién seria mindfulness
en contraste con sobreidentificacion. En este estudio
reconocimos que las mujeres tienden a la sobre-iden-
tificacion, a estar constantemente preocupadas por
su imagen corporal. De esta forma, se les hizo dificil
tomar perspectiva respecto a la incomodidad que
sienten respecto a su fisico, afectindole en distin-
tos contextos y en sus comportamientos cotidianos.
Por dltimo, respecto a la humanidad compartida, en
contraste con el aislamiento, existen opiniones divi-
didas. Por un lado las entrevistadas fueron capaces
de reconocer que la experiencia de insatisfaccién
corporal es algo que viven todas, sin embargo, el estar
conscientes de ello, sin existir un trato amable hacia
si mismas, solo lograron evidenciar que comparten la
incomodidad, lo que en lugar de ayudar a disminuir la
incomodidad, la aumentd.

Las entrevistadas dan cuenta de la internalizacién
de un discurso dominante, caracterizado por imponer
ciertos estereotipos o ideales de bellezas discordantes
conlarealidad. Asi, se muestra una alta auto exigencia,
traduciéndose en conductas criticas hacia el propio
cuerpo y la imagen corporal. Ante estos comentarios
y criticas externas, van creando una imagen corporal
basada en cémo los otros van significando su propia
corporalidad. Asi, estos comentarios y conductas van
siendo aprehendidos e internalizados por ellas, para
no solo ponerlos en practica con ellas mismas, sino
que también con otras mujeres.

En base a lo encontrado en el presente estudio y
visto a la luz de la literatura en el tema, cabe cues-
tionarnos qué tipo de relaciones mantenemos como
sociedad, considerando no solo la relacién con noso-
tros mismos, sino que también con quienes nos rodea.
La autocritica, y la critica en general, estd normaliza-
da a tal punto que a las mujeres les produce extrafo.

La autocompasién surge como un discurso alter-
nativo, donde no solo se modifica la actitud hacia la
imagen corporal, sino que también hacia la forma en
la que la persona se relaciona consigo misma, desde
una mayor aceptacion con perspectiva y amabilidad.
No obstante, el desarrollo de la autocompasién podria
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ser experimentado como otro esfuerzo sin resulta-
dos positivos, sino va acompafnado y reforzado de
un cambio en la cultura circundante, por lo mismo
debe tratarse como una practica donde se ensefie a
cultivar una actitud mas autocompasiva, sin caer en
la paradoja de tratarse mal en el intento. Ante esto,
la psicoterapia puede resulta un espacio privilegiado
para acompanfar en este proceso, debido a que ahi se
pueden ir construyendo significados considerando el
contexto relacional y social.

Parece ser que desarrollar estrategias para convi-
vir de manera mds sana con la insatisfaccién, podria
ser un primer paso para disminuir los sentimientos
de culpa, frustracion y desanimo que aquejan a las
mujeres. No obstante, el fin maximo seria apelar a
que la apariencia fisica no tuviera nunca que ser mo-
tivo de critica y menos de insatisfaccion, debido a que
finalmente el cuerpo es el canal con el mundo fisico,
pero también el hogar, conectando cuerpo y mente,
que nos va a acompanar siempre. Por lo tanto, tener
una relaciéon maltratadora con el cuerpo, es tener una
relacién maltratadora con uno mismo.

El presente estudio invita a reflexionar sobre qué
se valora en la sociedad actualmente, donde el fisico
es parte fundamental de cémo uno se relaciona con
los otros y con uno mismo. La autocompasion, el
amor hacia si mismas y el apoyo de los otros resultan
primordiales a la hora de relacionarse con su imagen
corporal en una sociedad donde se desprende la idea
de que somos un cuerpo fisico y que ese cuerpo nunca
es suficiente.

Se espera que este estudio abra el espacio a la
reflexién y la investigaciéon sobre los efectos de la
autocompasion y el auto-aprecio, como practicas que
contribuyan a crear una imagen corporal saludable
basada en el bienestar.

Limitacionesy futuras
lineas de investigacion

Una de las limitaciones significativas del presente
estudio es poder incluir en el andlisis mas variables
socioemocionales y familiares, por el relato de las
participantes se destacé el rol que tienen los discursos
sobre ellas mismas, enfatizindose la relacién entre
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autocompasién e imagen corporal (tema nuclear del
estudio) pero se dejaron de considerar con mayor pro-
fundidad otras variables relacionales y emocionales
significativas, tales como los tipos de vinculos fami-
liares, estilos de afrontamiento ante la adversidad,
etcétera. Todas estas variables que serfa necesario
desarrollar con mayor profundidad en préximos
estudios.

Otra limitaciones metodoldgica del presente es-
tudio guarda relacién con la caracterizacién de la
muestra seleccionada, las participantes fueron solo 8
personas, las cuales viven en Vifa del Mar y Santia-
go, centros urbanos ubicados en el centro de Chile,
quedd pendiente ampliar el nimero de participantes
para alcanzar una mayor saturacion de la informa-
cién. También solo se considerd el auto-reporte de al
menos un episodio de insatisfaccién corporal, no de-
tallindose las caracteristicas y frecuencias de este, lo
cual puede afectar significativamente la experiencia,
tanto de la imagen corporal como de autocompasion.

Por lo mismo, en futuras investigaciones seria in-
teresante investigar dentro de Chile la autocompasién
respecto a la imagen corporal desde distintos disefios
de investigacién mas especificos y controlados que
permitan resultados mds precisos, asi como también
incluir tal vez programas de cultivo de autocompasion
donde se pueda ver la eficacia de aplicarlos en esta
poblacién. Por otro lado, queda pendiente investigar
cuantitativamente la relacién entre insatisfaccién
corporal y autocompasién en una poblacién chilena.
Asimismo, queda también abierta la interrogante so-
bre lavivencia de autocompasion respecto alaimagen
corporal en mujeres con distintos IMC, asi como de
distinto rango etario, considerando que el cuerpo es
cambiante y las experiencias podrian ser distintas.
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