C.
D
¥,
=
o’
%)
=)
O

01 Innovaci

01

—

Estrategias de enfermeria para la prevencion de
los trastornos de la conducta alimentaria en
adolescentes

Laura Ximena Mape Garzon Hellen Alexa Lozano Sierra
Universidad De Ciencias Aplicadas y Ambientales  Universidad De Ciencias Aplicadas y Ambientales
Imapeg@udca.edu.co hlozanos@udca.edu.co

Orcid: https://orcid.org/0009-0001-2587-5159 Orcid: https://orcid.org/0009-0002-1301-6223

RESUMEN

Los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) en adolescentes constituyen una problematica de salud
publica multifactorial que involucra dimensiones psicoldgicas, familiares y socioculturales. Este estudio tuvo
como objetivo analizar las intervenciones de enfermeria dirigidas a la atencién integral de adolescentes con
trastornos de la conducta alimentaria, a partir de una revision bibliografica integrativa con enfoque descriptivo
y exploratorio. La busqueda se realizé en bases de datos como PubMed, ScienceDirect, SciELO y Dialnet,
con publicaciones entre 2005 y 2025, empleando descriptores DeCS y MeSH combinados con operadores
booleanos.

Los resultados evidenciaron que factores como la baja autoestima, la presion estética promovida por redes
sociales y las dinamicas familiares disfuncionales incrementan la vulnerabilidad de los adolescentes frente
a los TCA. Las intervenciones de enfermeria mas efectivas fueron aquellas que integraron educacion en
salud, acompafamiento emocional, participacion familiar y trabajo interdisciplinario. Se concluydé que el
profesional de enfermeria cumple un papel fundamental en la prevencion y deteccion temprana de estos
trastornos, y se recomendo fortalecer estrategias preventivas adaptadas al entorno digital actual, asi como
promover investigaciones que profundicen en intervenciones contextualizadas para la poblacion
adolescente.
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INTRODUCCION

Los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) en
adolescentes constituyen un problema de salud
publica en crecimiento que afecta de manera
significativa el bienestar fisico, psicoldgico y social
de esta poblacion. Se caracterizan por alteraciones
persistentes en los habitos alimentarios y una
preocupacion excesiva por el peso y la imagen
corporal, lo que puede desencadenar

consecuencias graves como  desnutricion,
alteraciones metabdlicas, trastornos emocionales
y deterioro de la calidad de vida. Se estima que
entre el 1% y el 3% de los adolescentes presentan
conductas alimentarias desordenadas, con mayor
prevalencia en el sexo femenino (Smink, van
Hoeken & Hoek, 2012; Treasure, Duarte &
Schmidt, 2020). Este fendmeno es de caracter
multifactorial, pues involucra factores bioldgicos,
psicoldgicos y socioculturales, entre los cuales
destacan la presién social, los ideales estéticos
promovidos por los medios de comunicacion y las
redes sociales, asi como las dinamicas familiares

(Culbert, Racine & Klump, 2015; Stice, 2016).

En Colombia y otros paises de Latinoamérica, los
TCA han mostrado un incremento progresivo en la
poblacién adolescente, especialmente asociado al
uso intensivo de redes sociales, la exposicion
constante a estandares corporales idealizados y
las alteraciones emocionales derivadas del periodo
pospandemia por COVID-19. Durante dicha crisis
sanitaria se evidenci6 un aumento en la
insatisfaccion corporal (73%) y en el uso de redes
sociales (68%), lo que increment6 el riesgo de
desarrollar o agravar estos trastornos (Rodgers et
al., 2020). Este panorama hace urgente el
fortalecimiento de estrategias de deteccion e
intervencion temprana, dado que la falta de
atencion oportuna se asocia con desenlaces
graves como deterioro académico, afectacion en el
circulo familiar, persistencia del trastorno e incluso

riesgo de suicidio.

El abordaje tedrico de esta investigacion se
fundamenta en el modelo biopsicosocial (Engel,
1977; Culbert, Racine & Klump, 2015), que
comprende los TCA como el resultado de la

interaccion entre factores bioldgicos, psicologicos

y sociales. La teoria de la imagen corporal (Cash
& Smolak, 2011; Rivarola, 2006) sustenta la
necesidad de fortalecer la autoestima y promover
una percepcion corporal saludable en los
adolescentes, mientras que la teoria del apoyo
familiar (Rutsztein, Scappatura & Murawski, 2010)
resalta el entorno familiar como factor protector o
de riesgo en la evolucion del trastorno. Estos
marcos tedricos se articulan con el enfoque de
cuidado holistico en enfermeria (Dossey &
Keegan, 2016) y el ecohumanismo en salud
(Alsharari et al.,, 2023), que proponen una
atencion integral de las dimensiones fisicas,

emocionales, sociales y éticas del adolescente.

A pesar del rol fundamental del profesional de
enfermeria en la deteccion temprana, prevencion
y manejo integral de los TCA mediante
intervenciones educativas, apoyo emocional,
seguimiento clinico y trabajo interdisciplinario,
existe una limitada sistematizacion de estrategias
especificas de enfermeria orientadas a esta
problematica. Los estudios sefialan que el
personal enfrenta importantes barreras en la
atencion, especialmente en contextos
hospitalarios no especializados, donde se reporta
una limitada formacion especifica y un alto
impacto emocional (Comiskey et al., 2022). Esta
situacion evidencia una brecha entre el
conocimiento tedrico sobre factores psicosociales
y la aplicacion practica de estrategias de

enfermeria en contextos clinicos reales.

La revision de literatura evidencia que, si bien
existe un cuerpo creciente de investigaciones
sobre los TCA en adolescentes, los estudios se
encuentran dispersos y abordan de manera
fragmentada los factores de riesgo, las
intervenciones clinicas y el rol especifico de
enfermeria (Comiskey et al., 2022; Alsharari et al.,
2023). Se identifica que las investigaciones
desarrolladas en contextos escolares 'y
comunitarios muestran resultados prometedores
en prevencion primaria, sin embargo, persiste una
limitada integracion entre la evidencia disponible
y la préactica clinica de enfermeria en instituciones

no especializadas.
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Este vacio justifica la necesidad de sistematizar y
analizar las estrategias de enfermeria existentes,
con el fin de orientar intervenciones mas
estructuradas, contextualizadas y basadas en

evidencia.

En este contexto, surge la siguiente pregunta de
investigacion: ;Cuales son las estrategias de
enfermeria mas efectivas para la prevencion y
atencion integral de los trastornos de la conducta

alimentaria en adolescentes?

Con base en lo anterior, esta investigacion tiene
como objetivo general analizar las intervenciones
de enfermeria dirigidas a la atencion integral de
adolescentes con trastornos de la conducta
alimentaria, a partir de tres propdsitos especificos:
identificar factores de riesgo asociados a los
trastornos de la conducta alimentaria en
adolescentes, describir las intervenciones y
cuidados de enfermeria aplicados en la atencion
de adolescentes con trastornos de la conducta
alimentaria, asi como proponer estrategias
educativas de enfermeria orientadas a la
promocion de habitos alimentarios saludables en

adolescentes.

La presente investigacion resulta pertinente por su
relevancia social, disciplinar, cientifica y practica.
Socialmente, contribuye a la comprension de los
factores que influyen en el desarrollo de los TCA 'y
fortalece estrategias de prevencion y atencion
integral. Desde lo disciplinar, el profesional de
enfermeria cumple un papel clave en la promocion
de la salud y el acompafiamiento terapéutico
2021).

Cientificamente, integra evidencia dispersa sobre

(International ~ Council of  Nurses,
intervenciones de enfermeria en adolescentes con
TCA. Desde lo practico, sus resultados orientaran
programas preventivos y protocolos de cuidado en
enfermeria clinica, escolar y comunitaria,
favoreciendo una atencidon mas humanizada,
interdisciplinaria y centrada en las necesidades

reales de los adolescentes.

METODOLOGIA

El presente estudio se enmarca en una
investigacion de tipo descriptiva y exploratoria, con
disefio cualitativo basado en una revision
bibliografica integrativa. El caracter descriptivo
permiti6 detallar las estrategias de enfermeria
empleadas en la atencion integral de adolescentes
con ftrastornos de la conducta alimentaria (TCA),
mientras que el enfoque exploratorio se justifica en
la limitada  sistematizacion de  dichas
intervenciones en la literatura cientifica, lo cual
hace necesaria una aproximacién que amplie y
profundice el conocimiento existente sobre el

tema.

La poblacion objeto de estudio estuvo
comprendida por adolescentes entre los 12 y 18
afos en riesgo o con diagnostico de TCA,
abordada de manera indirecta a través de la
literatura cientifica seleccionada. La busqueda de
informacion se realizd en las bases de datos
PubMed, ScienceDirect, Clinicalkey, SciELO y
Dialnet, asi como en documentos oficiales de la
Organizaciéon Mundial de la Salud, la Organizacion
Panamericana de la Salud y el Consejo
Internacional de Enfermeras. Se emplearon
descriptores DeCS y MeSH en espaniol e inglés,
combinados con operadores booleanos AND y OR,
con filtros de publicacion entre 2005 y 2025. Se
aplicaron criterios de inclusién: publicaciones
cientificas en espafol e inglés, estudios enfocados
en poblacién adolescente, investigaciones
relacionadas con enfermeria, salud mental,
educaciéon en salud e intervencion familiar,
publicadas en revistas indexadas. Se excluyeron
estudios dirigidos exclusivamente a poblacion
adulta, publicaciones sin respaldo cientifico y
articulos duplicados o sin relacién directa con los
objetivos de la investigacion. Los resultados de la

busqueda bibliografica se presentan en la Tabla 1.
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Tabla 1. Resultados arrojados por matriz de busqueda

Estrategias de Busqueda

PubMed

ScienceDirect

SciELO

Filtros Resultados
5 afnos 5
5 afnos 1
5 afnos 11
5 afnos 49
3 afos 35
= 12

FFuente: Elaboracion propia.

El instrumento principal de recoleccién de datos
fue una matriz de revision bibliografica que
permitid sistematizar los estudios seleccionados
segun autor, ano de publicacion, objetivo del
disefio resultados

estudio, metodologico,

principales y relacion con el proyecto. EI
analisis de datos se llevo a cabo mediante analisis
tematico y de contenido, organizando la
informacion en categorias relevantes: factores de
riesgo, intervenciones de enfermeria, estrategias
preventivas, educacién en salud, acompafamiento
familiar y abordaje integral. Se realiz6é una lectura
critica y comparativa de las fuentes, identificando
patrones, similitudes, diferencias y relaciones entre
los hallazgos de los diferentes autores, para
finalmente construir una sintesis interpretativa de
los resultados. Los procedimientos desarrollados
para cada objetivo especifico se presentan en la

Tabla 2.

El desarrollo de la investigacion se realizé en un
periodo de cuatro meses, abarcando desde la
seleccion del tema y la busqueda bibliografica
hasta la redacciéon de conclusiones y la entrega
del trabajo final. Desde el componente ético, la
investigacion se clasifica como sin riesgo segun la
Resolucion 8430 de 1993 del Ministerio de Salud
de Colombia, por tratarse de una revision
bibliografica integrativa sin intervencion directa ni
contacto con personas. Se respetaron en todo
momento los derechos de autor y la propiedad
intelectual mediante el uso adecuado de citas y
referencias bibliograficas bajo las normas APA
séptima edicion, evitando el plagio y asegurando

la correcta atribucion de las fuentes consultadas.
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Tabla 2. Procedimientos y objetivos

Se realizara una busqueda exhaustiva de literatura
cientifica en bases de datos reconocidas como PubMed,
Scopus, ScienceDirect, SciELO y LILACS, utilizando
descriptores en espaniol e inglés relacionados con
trastornos de la conducta alimentaria, adolescencia y
factores de riesgo. Posteriormente, se procedera a la
seleccion de articulos conforme a los criterios de inclusion
y exclusion establecidos. La informacion relevante sobre
factores bioldgicos, psicolégicos, familiares y
socioculturales sera extraida y organizada.

Se identificaran y analizaran estudios cientificos que
describan intervenciones y cuidados de enfermeria
dirigidos a adolescentes con trastornos de la conducta
alimentaria. Estos incluiran practicas clinicas, estrategias
educativas, acompafiamiento emocional, abordaje familiar
y acciones preventivas. La informacion recolectada sera
sistematizada y categorizada segun el tipo de intervencion
y su enfoque.

Con base en la evidencia cientifica analizada, se realizara
una sintesis critica de los hallazgos mas relevantes
relacionados con la educacion en salud y la promocion de
habitos alimentarios saludables. A partir de esta sintesis,
se formularan estrategias educativas de enfermeria
fundamentadas en el modelo biopsicosocial, el cuidado
holistico y la promocion de la salud, adaptadas a las
caracteristicas y necesidades del adolescente.

FFuente: Elaboracion propia.

RESULTADOS

La revision integrativa permitio seleccionar estudios cientificos relacionados con los TCA en adolescentes
y el papel de enfermeria en su prevencion, deteccion y atencion integral. Los articulos revisados provienen
principalmente de Espafna, Argentina, Irlanda y Arabia Saudita; predominaron estudios cualitativos y
revisiones sistematicas. A continuacion, los resultados se presentan organizados de acuerdo con los tres
objetivos especificos planteados en la investigacion, precedidos por la caracterizacion general de los

estudios incluidos.

La caracterizacion de los estudios seleccionados se presenta en la Tabla 3.
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Tabla 3. Caracterizacion de los estudios incluidos

2022 Irlanda

2015 Espaia

2025 Espaia

2026 Espafia

2023 Arabia Saudita

2006 Argentina

2010 Argentina

Revision Barreras en
sistematica enfermeria
Revision Cuidado
cualitativa holistico
Estudio Redes sociales y
cualitativo familia
Estudio Imagen corporal
descriptivo
Estudio de casos  Intervencion
familiar
Revision Prevencion y
narrativa manejo
nutricional
Revision Enfermeria
bibliografica escolar y
prevencion

FFuente: Elaboracion propia.

De acuerdo con la informacion obtenida en la
Tabla 3, se puede observar que los estudios
incluidos provienen de diversos contextos

geograficos, con predominio de investigaciones

europeas y latinoamericanas, y presentan disefios
metodoldgicos variados que permitieron una
comprension mas amplia e integral de la

problematica.

Tabla 4. Distribucion de estudios por periodo de publicacion

FFuente: Elaboracion propia.

De acuerdo con la informaciéon presentada en la
Tabla 4, se puede identificar que la mayoria de los
estudios fueron publicados en el periodo mas
reciente, lo que refleja el creciente interés
investigativo en torno a los TCA en adolescentes y
las intervenciones de enfermeria en los ultimos

anos.

Objetivo 1: Identificar los factores de riesgo
asociados a los trastornos de la conducta

alimentaria en adolescentes

Los estudios reportaron que la baja autoestima,
la insatisfaccion corporal y la vulnerabilidad

emocional se presentan con frecuencia en ado-

lescentes con conductas alimentarias de riesgo
(Rivarola, 2006; Stice, 2016). Se identific6 una
relacion directa entre imagen corporal negativa y
niveles bajos de autoestima, especialmente en
adolescentes mujeres. La exposicion frecuente a
estandares corporales idealizados en redes
favorece sociales

sociales comparaciones

constantes 'y la aparicion de conductas
alimentarias restrictivas (Rodgers et al., 2020). Los
principales factores psicoldgicos identificados y su

impacto se resumen en la Tabla 5.
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Tabla 5. Factores psicologicos identificados

Stice (2016)

Rivarola (2006)
Rodgers et al. (2020)

Vulnerabilidad emocional
Conductas restrictivas
Riesgo de TCA

Fuente: Elaboracion propia.

De acuerdo con la informacién obtenida en la Tabla
5, se puede observar que los factores psicolégicos
identificados estan estrechamente interrela-
cionados y actuan como predisponentes directos
de conductas alimentarias de riesgo en

adolescentes.

En el entorno familiar, la comunicacion deficiente y
el escaso apoyo emocional se relacionan con

mayor vulnerabilidad frente a los TCA mientras que

Tabla 6. Factores psicologicos identificados

el apoyo familiar activo favorece la adherencia
terapéutica (Garcia Calvente & Garcia Calvente,
2015; Rutsztein et al.,, 2010). El contexto
pospandemia agravd estos factores con
aislamiento social e incremento del uso de redes
sociales. Las categorias y subcategorias
identificadas a partir del andlisis tematico se

organizan en la Tabla 6.

Baja autoestima, ansiedad, insatisfaccion corporal
Redes sociales, presion estética, medios de comunicacion

Comunicacion deficiente, conflictos familiares, apoyo

emocional

Educacion en salud, acompafiamiento emocional, deteccion

temprana

Talleres escolares, orientacion familiar, promocion de

autoestima

Fuente: Elaboracion propia.

De acuerdo con la informaciéon presentada en la
Tabla 6, se puede identificar que las categorias
halladas abarcan tanto los factores de riesgo como
las respuestas desde enfermeria, evidenciando la
necesidad de un abordaje integral que atienda
simultaneamente las dimensiones psicologicas,
socioculturales y familiares de los adolescentes
con TCA.

Objetivo 2: Describir las intervenciones y cuidados

de enfermeria

Aplicados en La revision identific6 que las

intervenciones mas frecuentes desde enfermeria

corresponden a educacion en salud,

acompafnamiento emocional y trabajo
interdisciplinario. La evidencia mostré que las
Unicamente  en

intervenciones  centradas

educacion  alimentaria  presentan  menor
efectividad cuando no incluyen apoyo psicoldgico
y participacion familiar (Comiskey et al., 2022;
Alsharari et al., 2023). Las intervenciones
identificadas con mayor frecuencia en los estudios

revisados se describen en la Tabla 7.

pag. 35



Tabla 7. Factores psicologicos identificados

Prevencion
Apoyo terapéutico
Apoyo integral
Atencion integral

Identificacion de riesgo

Promocion de habitos
saludables
Fortalecimiento de autoestima

Participacion familiar
Abordaje multidisciplinario

Prevencion de complicaciones

Fuente: Elaboracion propia.

De acuerdo con la informacién obtenida en la Tabla
7, se puede observar que las intervenciones de
enfermeria identificadas responden de manera
complementaria a las diferentes necesidades del
adolescente con TCA. Los estudios también
reportaron barreras importantes: escasa formacion
especializada en salud mental adolescente y
ausencia de protocolos estructurados para el

abordaje integral en contextos no especializados.

Tabla 8. Estrategias educativas identificadas

Prevencion primaria

Prevencion sociocultural

Fortalecimiento emocional

Promocion de salud mental

Objetivo 3: Proponer estrategias educativas de
enfermeria orientadas a la promocion de habitos

alimentarios saludables en adolescentes
La revision identificd que las estrategias educa-

tivas en instituciones escolares favorecen la
promocién de autocuidado, salud mental y habitos
saludables, especialmente cuando incluyen
actividades de autoestima, aceptacion corporal y
analisis critico frente a redes sociales. Las
estrategias educativas identificadas en la literatura

revisada se presentan en la Tabla 8.

Promocion de habitos
saludables

Disminucion de comparacion
corporal

Mejor comunicacion familiar

Mayor aceptacion corporal

Fuente: Elaboracion propia.

De acuerdo con la informaciéon presentada en la
Tabla 6, se puede identificar que las estrategias
educativas de enfermeria abarcan diferentes
ambitos de accion: el escolar, el familiar y el digital.
Los programas que involucran simultaneamente al
adolescente, la familia y el entorno educativo
presentaron mejores resultados en prevencion e

intervencion integral.

Analisis de los resultados

A partir de los hallazgos obtenidos en los tres

objetivos, fue posible identificar relaciones
relevantes entre las variables estudiadas. En
primer lugar, existe una relacion directa entre la
exposicion prolongada a redes sociales, la
disminucion de la autoestima y la aparicion de con
ductas alimentarias restrictivas, confirmando la

influencia del entorno sociocultural en la constru-
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ccion de la imagen corporal adolescente (Rivarola,
2006; Rodgers et al., 2020). En segundo lugar, la
dinamica familiar interactua bidireccionalmente
con los factores psicolégicos: los entornos con
comunicacion deficiente incrementan la
vulnerabilidad del adolescente, mientras que la
participacion familiar activa mejora significa-
tivamente la adherencia terapéutica y reduce los
sintomas (Rutsztein et al., 2010; Garcia Calvente
& Garcia Calvente, 2015). En tercer lugar, los
programas preventivos que integran simulta-
neamente intervenciones educativas, acompafia-
miento emocional y orientacion familiar presentan
mejores resultados que los centrados exclusi-
vamente en el componente nutricional, respal-
dando la necesidad de enfoques integrales que
articulen las dimensiones bioldgica, psicoldgica y
social del cuidado (Alsharari et al., 2023; Ruiz,
2025). El contexto pospandemia introdujo nuevas
variables de riesgo que demandan estrategias
adaptadas al entorno digital y al bienestar

emocional del adolescente contemporaneo.

En relacion con la pregunta de investigacion, los
hallazgos permiten reconocer que el profesional de
enfermeria cumple un papel fundamental en la
prevencion, deteccion temprana y atencion integral
de adolescentes con trastornos de la conducta
alimentaria, especialmente mediante interven-
ciones educativas, acompafamiento emocional y
estrategias  interdisciplinarias  orientadas  al
bienestar fisico y mental del adolescente. Los
resultados evidencian la necesidad de fortalecer la
formaciéon de enfermeria en salud mental
adolescente y desarrollar estrategias preventivas
integrales que respondan a los factores
psicolégicos,  familiares y  socioculturales
asociados a los trastornos de la conducta

alimentaria.
CONCLUSIONES

La presente investigacion permitio analizar los
trastornos de la conducta alimentaria en

adolescentes desde una perspectiva integral, iden-

tificando factores de riesgo, intervenciones de
enfermeria y estrategias educativas orientadas a la
promocién de habitos saludables y al
fortalecimiento de la salud mental adolescente. Los
hallazgos evidencian que los TCA constituyen una
problematica  multifactorial que  involucra
dimensiones emocionales, familiares y socio-
culturales que no pueden comprenderse
exclusivamente desde alteraciones nutricionales,
sino que requieren abordajes integrales, continuos

e interdisciplinarios.

En relacion con los factores de riesgo, se confirmo
que la baja autoestima, la insatisfaccion corporal y
la presion estética promovida por las redes
sociales son determinantes en la aparicion de
conductas alimentarias de riesgo, especialmente
en adolescentes mujeres. Las dinamicas familiares
funcionan tanto como factor de riesgo cuando
existen conflictos y comunicacioén deficiente, como
factor protector cuando se brinda apoyo emocional
activo. El contexto pospandemia agravé estos
factores al incrementar el aislamiento social y el
uso intensivo de redes sociales, introduciendo

nuevos desafios para la salud mental adolescente.

Respecto a las intervenciones de enfermeria, se
concluye que las estrategias que integran
educacion en salud, acompanamiento emocional,
participacion familiar y trabajo interdisciplinario
presentan mayor efectividad que las centradas
Unicamente en el componente nutricional. El
profesional de enfermeria ocupa un papel
fundamental en la prevencion y atenciéon de los
TCA desde acciones orientadas a la deteccion
temprana y el fortalecimiento de factores
protectores en contextos escolares, familiares y
comunitarios. Sin embargo, persisten limitaciones
relacionadas con la escasa formacion especia-
lizada en salud mental adolescente y la ausencia
de protocolos estructurados para la atencion

integral de esta problematica.

En cuanto a las estrategias educativas, los

programas preventivos que involucran

simultdneamente al adolescente, la familia y el
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entorno educativo presentan mejores resultados.
Como recomendacion, se proyecta ampliar la
investigacion hacia contextos clinicos reales en

instituciones no especializadas, implementar

estrategias preventivas adaptadas al entorno
digital actual y promover politicas institucionales
que integren la salud mental adolescente dentro de
los planes de cuidado de enfermeria. Asimismo, se
orienta a futuros trabajos a profundizar en
intervenciones que integren simultaneamente los
factores psicoldgicos, familiares y socioculturales,
favoreciendo una atencion mas humanizada,
interdisciplinaria y centrada en las necesidades

reales de los adolescentes.
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