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Resumen

En esta investigacion se propuso indagar sobre la percepcion que tiene el colectivo de personas con
obesidad sobre la discriminacion social y laboral, en funcion de los niveles de ansiedad que presentan. Para
esto se llevo a cabo un estudio de enfoque cuantitativo, disefio experimental, alcance descriptivo-
correlacional y corte trasversal. La muestra fue no probabilistica, por decision razonada incluyendo a
personas de ambos sexos, mayores de 18 afios, y con un IMC mayor a 25, teniendo en cuenta la
clasificacion realizada por la Organizacion Mundial de la Salud [OMS] (2018). A los integrantes de la
muestra pertenecientes al grupo 1 se les administré6 un protocolo compuesto por: un cuestionario
sociodemografico, otro que medird la discriminacion social (Magallares Sanjuan, 2009), otro la
discriminacion laboral (Magallares Sanjuan, 2009) con un texto con condicién de discriminacion alta y
finalmente, un instrumento para medir la Ansiedad Estado (A/E) — Rasgo (E-R)(Leibovich de Figueroa,
1991). A los integrantes del grupo 2 se administrd el mismo protocolo, pero con un texto con condicion de
no discriminacién. Como hipotesis de investigacion se planted que los sujetos con obesidad que perciben
mayor Discriminacion Social y Discriminacion Laboral poseen mayor Ansiedad. Y que perciben mayor
discriminacion laboral el grupo 1 a diferencia del grupo 2. Los resultados evidenciaron que en el Grupo 2
se hallaron diferencias respecto al género de los sujetos en Discriminacion Social Percibida, siendo mayor
en las mujeres (Mdn=22,42) que en los hombres (Mdn= 20,76), [t (46)=2,130;p=.038],. Asimismo, en el
Grupo 1, al igual que en el Grupo 2 se encontrdé que a mayor Ansiedad E-R, menor la Autoestima de los
sujetos. También en los dos grupos se hallaron asociaciones directas entre Ansiedad E-R con
Discriminacion laboral pero inversa con Discriminacién Social. Se concluyo que el Grupo 1 obtuvo
porcentajes mas elevados en Discriminacion Laboral que el Grupo 2. Dado que la exposicion a diferentes
textos modifico las respuestas de cada grupo (Jetten et al., 2001). A su vez, en los dos grupos la ansiedad
se vio vinculada significativamente con la Discriminacion Laboral (Gay Patifio et al., 2020).

Palabras Claves: Obesidad - Discriminacion laboral — Discriminacion social — Ansiedad



Introduccion

Obesidad y Sobrepeso

El sobrepeso y la obesidad se definen como una acumulacion anormal o excesiva de
grasa que puede ser perjudicial para la salud (OMS, 2018). Recientemente, paso de ser
considerada como un simple factor de riesgo a una patologia cronica y, mas recientemente,
una epidemia mundial (Gracia, 2015). La obesidad se debe tomar como una enfermedad
multicausal, ya que no solo comprende el ambito genético, sino que también influyen los
factores sociales, ambientales, psicologicos, etc. Como menciona Alvarez Cordero (2011), en
la multicausalidad de la obesidad, el factor herencia es muy importante pero también lo es el
estilo de vida que llevan las personas. Para ello, fue clave la elaboracion de mecanismos de
medicion y control estandarizados, como el Indice de Quetelet o Indice de Masa Corporal
[IMC], establecido como patron de referencia por la Organizacion Mundial de la Salud a
mediados de la década de 1970 este indice permitié unificar criterios para cuantificar la
obesidad a nivel internacional (Nogueira Exposito, 2017).

El IMC es un indicador simple de la relacion entre el peso y la talla, que se utiliza
frecuentemente para identificar el sobrepeso y la obesidad en los adultos. Se calcula
dividiendo el peso de una persona en kilos por el cuadrado de su talla en metros (kg/m?). Los
criterios de normalidad del IMC, estan agrupados bajo la siguiente tipificacion, normopeso
entre los siguientes valores 18.5-24.9, sobrepeso (obesidad grado I) entre los siguientes
valores 25-29.9, obesidad grado II entre los siguientes valores 30-34.9, obesidad grado III
entre los siguientes valores 35-39.9, obesidad grado IV entre los siguientes valores >40
(OMS, 2018).

Por otro lado, las emociones de las personas con obesidad tienen un efecto sobre la

ingesta, existe una estrecha relacion entre la ingesta y las emociones como enojo, tristeza o



aburrimiento, sugiriéndose asociacion entre aburrimiento e ingesta emocional (Geliebter y
Aversa, 2003).

La ingesta emocional, es conceptualizada como el comer en respuesta a estados
afectivos (Bruch, 1973). Un reporte previo indicd que las personas que internalizan el sesgo
del peso o estereotipos negativos sobre la obesidad tienen tendencia a comer
compulsivamente y negarse a realizar alguna accion que los ayude a cambiar su estado de
salud (Sanchez y Torrado, 2012). Es decir, que puede llevar a las personas con obesidad a
empeorar su patologia.

Existe una gran relacion entre sobrepeso, obesidad y ansiedad, ya que en general las
personas que presentan ansiedad suelen incrementar su IMC, debido a que como
mencionamos anteriormente, la obesidad es una enfermedad multifactorial. Un estudio
realizado con poblacion de México mostro una asociacion significativa entre el grado de
ansiedad y el estado nutricional de los sujetos (Gay Patifio et al., 2020)

Para el comun denominador de la sociedad, las conductas cotidianas, como tomar un
colectivo, ir al cine, planear unas vacaciones, ir al teatro, planificar una cita, una entrevista de
trabajo, no suelen generar mas que una ansiedad controlable y esperable. La ansiedad es
adaptativa, nos prepara para la accion (Guerra Fernandez, 2010). Ahora el problema, es
cuando esa ansiedad esta aumentada a un nivel que condiciona el actuar de los sujetos; ya que
la ansiedad genera angustia y finalmente puede provocar conductas evitativas a las
situaciones disparadoras. Tobefia (1986) menciona que las personas con personalidad ansiosa
tienen tendencia a conductas evitativas ante situaciones comprometedoras.

El DSM-5 (DSM-V, 2014) menciona que la ansiedad es una respuesta anticipatoria
ante una amenaza futura y como mencionamos anteriormente, la misma es adaptativa, en
situaciones es acompaifiada por el miedo, respuesta emocional ante una amenaza real o

imaginaria. En situaciones, el nivel de miedo o ansiedad es reducido por situaciones



evitativas. Es decir, que existen grupos de sujetos caracterizados por el temor patologico, el
miedo, la dependencia o la ansiedad que los lleva a ser evitativos, debido a su sensibilidad al
rechazo, a la humillacién generando una autoestima baja y un aislamiento, ya que no pueden
afrontar situaciones sociales (DSM-V, 2014).

Discriminacion

La discriminacion se ve reflejada cuando las personas reaccionan de una manera
diferente debido a una caracteristica determinada de un sujeto, dicha reaccién puede generar
en los sujetos sentimientos negativos.

El prejuicio se define como una actitud negativa hacia un grupo social o hacia una
persona percibida como miembro de ese grupo (Ashmore, 1970; Esses et al., 1993). La
discriminacion, por su parte, es el componente comportamental del prejuicio, y por lo tanto,
su manifestacion externa (Simpson y Yinger, 1965).

La estigmatizacion de las personas con obesidad consiste en la desvalorizacion de los
sujetos (Benitez- Brito et al., 2021). Existe la creencia social que pone al sujeto con obesidad
como el tnico responsable de su condicion, desconociendo todos los otros factores que la
ocasionan como lo genético, psicoldgico como para mencionar algunos factores.
Socialmente, las personas con obesidad son calificadas como vagos, sin voluntad o sin
autodisciplina, aunque dichas calificaciones no tienen validacion cientifica (Benitez-Brito et
al., 2021).

Los estereotipos negativos existentes para con los sujetos con obesidad llevan a que
exista discriminacion en el entorno laboral, poniendo en duda su idoneidad al momento de
contratar a los sujetos para un puesto laboral, existe evidencia de que a los sujetos con
obesidad se le han otorgado puestos con menores responsabilidades (Flint et al., 2016), y se
les ha otorgado un sueldo menor que a las personas con un normo peso culturalmente

aceptado (Kim y Knesebeck, 2018).



Si bien, el estigma de la obesidad se da tanto en hombres como en mujeres, la
diferencia radica en que en el caso de las mujeres presentan peor calidad de vida, en cambio
los hombres refieren sufrir discriminacion en el ambito laboral (Gomez-Pérez et al., 2017).

Socialmente, se espera que las mujeres cumplan criterios mas estrictos en cuanto
apariencias fisicas, cuando se desvian de la figura ideal suelen ser mas juzgadas con respecto
a los hombres (Fonda et al., 2004).

Flint et al., 2016, llegaron a la conclusion que el género y el peso afecta los juicios de
idoneidad para el proceso de contratacion, se evidencid que las mujeres con obesidad fueron
juzgadas como menos aptas para el trabajo, y las tasas de éxito en las contrataciones fueron
significativamente menores que mujeres con normopeso.

A diferencia de otros estigmas, las personas con que sufren estigma de obesidad suele
ser auto-estigmatizarse (Goémez-Pérez et al., 2017). Las personas con obesidad, sélo por esa
condicion presentan inequidades sociales, suelen recibir menos ingresos econdmicos
comparados con sujetos sin obesidad ante el mismo trabajo, suelen sufrir despidos
injustificados (Gémez-Pérez et al., 2017).

Estudios empiricos demuestran que las personas con obesidad han informado que han
sufrido un trato irrespetuoso debido a su sobrepeso (Anderson & Wadden, 2004); asimismo,
un estudio arrojo que el 53 % de las mujeres obesas y con sobrepeso han recibido
comentarios inapropiados sobre su peso por parte de los profesionales de la salud. Por lo que
esto lleva a que los sujetos con obesidad eviten buscar atencion preventiva de rutina (Puhl &
Brownell., 2006).

Jetten et al. (2001), realizaron estudios experimentales con la finalidad de evaluar
como influye la identificacién con un grupo a sobrellevar los procesos de discriminacion;

realizaron una investigacién donde a la mitad de la muestra se le brind6 un pequefio informe



donde se les informaba una dificultad para conseguir trabajo debido a la caracteristica
principal del grupo, en este caso personas que utilicen piercings, y a otro grupo se le brindo
informacion totalmente diferente, donde no mencionaba que las personas que usaban
piercings tenian mas dificultad para conseguir trabajo. Se lleg6 a la conclusion de que
percibir el prejuicio como una constante tiene consecuencias negativas para el sujeto, pero se
ven paliadas por la identificacion al grupo.

Teniendo en cuenta dichas investigaciones, el objetivo de esta tesis fue evaluar la
Discriminacion Laboral y la Discriminacion Social percibidas en funcion de la Ansiedad que
poseen los sujetos con obesidad. Los resultados de la presente investigacion intentaran dar
respuesta a la problematica de la obesidad favoreciendo la inclusion de los sujetos con
obesidad. A nivel practico se implementaran talleres destinados a la poblacién a fin de
promover mayor conciencia sobre la discriminacion a sujetos con obesidad, y derribar mitos
culturalmente establecidos que pueden dafiar la salud psiquica y fisica de los sujetos
estigmatizados. A su vez, el presente da lugar a la implementacién de dispositivos
terapéuticos y psicoeducativos a los profesionales de la salud mental, a los profesionales
especializados en nutricion y a profesionales especializados en recursos humanos y seleccion
de personal, asi también forjar la concientizacion en las empresas sobre dicha tematica a fin
de que no se siga excluyendo ni se sigan vulnerando los derechos de dicha poblacion.

En este sentido, se plantea de manera general el siguiente interrogante: ;Cual es la
percepcidn de la Discriminacion Social y Discriminacion Laboral de los sujetos con
obesidad? ;Varia dicha percepcion en funcion a la ansiedad de los sujetos?

Mas profundamente se indaga si las personas con obesidad, al presentarse a una
entrevista laboral ;sienten la ansiedad normal que siente cualquier persona en esa situacion?
(Se sienten juzgados por los demas? ;Sienten que corren con desventajas? ;Sienten que se les

estan vulnerando sus derechos?



Metodologia

Tipo de estudio o diseiio

La presente investigacion posee un disefio experimental de enfoque cuantitativo. A
partir de la clasificacion de los estudios ex post-facto (Cancela Gordillo, et al., 2010) de
alcance comparativo y de corte transversal.

Muestra y muestreo

Se tomd una muestra no probabilistica; es decir, cuando no es posible el disefio
probabilistico (de la poblacion se extrae cada unidad que la integra con una probabilidad
conocida, y distinta a cero), o a priori se sabe que no podra realizarse, se recurre a las
muestras no probabilisticas (Corbetta, 2007). Segiin muestreo subjetivo por bola de nieve y
decision razonada: las unidades de la muestra se eligen en funcion de algunas de sus
caracteristicas, el proceso de eleccion se realiza aplicando criterios racionales, sin recurrir a la
seleccion causal (Corbetta, 2007).

La muestra estuvo conformada por personas de ambos sexos, mayores de 18 afios y
con un IMC mayor a 25, teniendo en cuenta la clasificacion realizada por la OMS (2018). Los
criterios de exclusion fueron: Que posean alguna enfermedad o patologia previa; Que posean
un diagndstico psicoldgico/ psiquiatrico relacionado con Ansiedad y que tomen
psicofarmacos.

Técnicas e instrumentos para la recoleccion de datos

Cuestionario sociodemogrdfico. se evalu6 edad, afios, sexo, nivel de educacion,
situacion laboral, diagnosticos previos e informacion sobre administracion de psicofarmacos,
altura y peso. Estos dos ultimos a fin de evaluar si estdn dentro de los parametros necesarios
para nuestra investigacion.

Cuestionario STAI: El cuestionario esta compuesto por 40 items, fue disefiado para
medir la ansiedad. Tiene dos escalas para medir dos conceptos, ansiedad estado (items 1-20)

y ansiedad rasgo (items 21-40). Es un cuestionario de rapida autoadministracion, de escalas



tipo Likert. La consistencia interna encontrada fue de .93 para Ansiedad/Estado(A/E)y .87
para Ansiedad/Rasgo(A/R), los dos evaluados con el coeficiente KR-20 (Kuder- Richardson).
Las puntuaciones de estas escalas pueden variar de 0 puntos hasta un maximo de 60 puntos.
Los mismos sujetos se evaluan en una escala que va de 0 a 3 puntos en cada elemento, las
categorias son las siguientes: A/E, 0 —nada, 1-algo, 2 —bastante, 3 —-mucho; y A/R 0 —Casi
Nunca, 1 —A veces, 2 —A menudo, 3—Casi siempre.

Al puntuar hay que tener en cuenta las puntuaciones invertidas para la sub- escala A/E los
items son: 1, 2, 5, 8, 10, 11, 15,16, 19 y 20; y para la sub- escala de A/R los items son: 21, 26,
27,30, 33,36y 39.

Para medir la discriminacion social percibida y discriminacion laboral percibida se
utilizaron los instrumentos elaborados en la tesis doctoral de la Universidad Nacional de
Educacion a Distancia (Magallares Sanjuan, 2009).

En cuanto al instrumento para medir la discriminacion social percibida esta
compuesto por una sub-escala y dos enunciados que se evaltian de forma aislada:

La Escala de Identificacion con el grupo de Luhtanen y Crocker (1992) con una
confiabilidad de .86 estuvo compuesta por los items 17, 2, 3" y 4, con opciones de respuesta
que van de 1 (completamente en desacuerdo) a 6 (completamente de acuerdo).

Para medir la ilegitimidad de la discriminacion se utilizaron los items 5y 6
“Discriminar a los obesos en el trabajo es injusto” y “Creo que es logico que los obesos
sufran discriminacion en el entorno laboral” con una escala de 1 (muy en desacuerdo), a 6
(muy de acuerdo). La baja fiabilidad (< .50) de la escala requiri6 tener que trabajar de manera
aislada con cada uno de los items.

La escala para evaluar la discriminacion laboral se realiza de manera experimental,
manipulando la variable con dos textos diferentes con el fin de evidenciar si resultaban

condicionados los sujetos de cada grupo segun el texto presentado.



Texto 1: Condicion de discriminacion laboral alta

La discriminacién laboral hacia los sujetos con obesidad es muy frecuente.

Segun el periodico “Economia y Sociedad”, los sujetos con obesidad sufren de
discriminacion a la hora de encontrar trabajo o en el salario. El citado articulo pone de
manifiesto que los salarios de las personas delgadas y con sobrepeso son diferentes,
encontrando que las personas mas delgadas reciben un salario superior al de los sujetos con
obesidad (en torno a un 10% mads). Por otro lado, en el mismo articulo se comenta que para
las personas el exceso de peso supone una barrera para acceder al empleo, encontrando
tasas de desempleo mds altas en el grupo de las personas obesas (este grupo sufre un 15%
mas de paro).

Texto 2: Condicion de no discriminacion

La discriminacion laboral a los sujetos con obesidad es practicamente inexistente.
Segun el periodico “Economia y Sociedad”, los sujetos con obesidad no sufren de
discriminacion a la hora de encontrar trabajo o en el salario. El citado articulo pone de
manifiesto que los salarios de las personas delgadas y con sobrepeso son prdacticamente
similares, encontrando que las personas mas delgadas reciben un salario igual al de los
sujetos con obesidad. Por otro lado, en el mismo articulo se comenta que para las personas
el exceso de peso no supone ningun tipo de barrera para acceder al empleo, encontrando
tasas de desempleo similares en ambos grupos.

Dicha escala estuvo compuesta por dos items que se utilizaron para medir si la
manipulacion se realizo correctamente o no, y tres sub-escalas mas.

Para la verificacion de la manipulacion de las variables se utilizaron los items 7 y 8
sacados del estudio de Schmitt et al. (2003): “; Qué porcentaje de personas delgadas crees que

posee actitudes negativas hacia los obesos?” (Escala de 0 a 100% con incrementos del 10 %)



y “(Esperas recibir en el futuro algin tipo de discriminacion laboral por tu peso? . Con una
escala del 1 (casi seguro que no), al 6 (casi seguro que si).

La Escala de experiencias de discriminacion percibidas (Branscombe et al., 1999) con
una confiabilidad de .85 estuvo compuesta por preguntas que hacen referencia tanto a ellos
individualmente (items 9 y 10), como a su grupo (items 11 y 12). Incluye los items 9, 10%, 11
y 12" con opciones de respuesta que van de 1 (completamente en desacuerdo) a 6
(completamente de acuerdo).

La Escala para medir la hostilidad que se tiene hacia el exogrupo de personas
delgadas (Branscombe et al., 1999) estuvo compuesta por los items 13 y 14": “Cuando veo
gente que me discrimina por mi peso, no puedo evitar pensar cosas malas sobre ellos” y “No
siento hostilidad hacia las personas que me discriminan por mi peso”. La baja fiabilidad (<
.50) de la escala requiri6 tener que trabajar de manera aislada con cada uno de los items.

La Escala para medir la Autoestima (Chorot y Navas, 1995; Rosenberg, 1989) estuvo
compuesta por 10 items (15, 16, 177, 18, 19%, 20, 21, 227, 23" y 24"). Con una confiabilidad
de .85. y sus opciones de respuesta fueron de 1 (completamente en desacuerdo) a 6
(completamente de acuerdo).

Para evaluar si la obesidad de los participantes afectaba a su dia a dia o no, se utilizd
el item 25 “;En qué medida crees que tu sobrepeso afecta a tu vida cotidiana?” para
comprobar si y en qué medida esta variable afectaba a su bienestar psicologico. Sus opciones
de respuesta oscilaban entre 1 (No me afecta), a 6 (Me afecta mucho).

Por ultimo, para medir satisfaccion se utilizo el item 26 de Veenhoven (2004) en el
que se pregunta a los participantes “;Hasta qué punto estés satisfecho o insatisfecho con tu
vida como un todo?”” con opciones de respuesta de 1 (insatisfecho), a 6 (satisfecho).

Se presentan como items inversos: 1, 3, 6, 10, 12, 14, 17, 19, 22, 23 y 24.



Procedimiento

La muestra fue contactada por medio de profesionales Nutricionistas, a quienes se les
envio el protocolo por medio de un Google Forms a fin del distribuirlo a sus pacientes,
compuesto por un cuestionario sociodemografico confeccionado Ad-hoc para los fines de la
investigacion, un cuestionario que evalua la ansiedad estado-rasgo [STAI], un cuestionario
que evalta la discriminacion social y por ultimo un cuestionario que evalta la discriminacion
laboral. Este ultimo, se administré de manera diferente a 2 grupos: a la mitad de la muestra se
le presentd un texto que habla de discriminacion laboral alta y a la otra mitad de la muestra
un texto que habla de una discriminacion laboral baja, para poder evaluar si esta

manipulacion influia sobre los valores de dicha variable.

Analisis de los datos

La totalidad de los datos obtenidos fue volcada en un software estadistico para
ciencias sociales (SPSS Statistics Base®, v.25; IBM, Armonk, NY, Estados Unidos).

Se realizo la prueba de normalidad de Shapiro-Wilk, en el grupo 1 mostrd una
distribucion normal en las variables Discriminacion Social Percibida [DSP]; Discriminacion
Laboral percibida [DLP]; Autoestima [A] y en las sub-escalas de Experiencias de
discriminacion percibidas [EDP] e Identificacion con el grupo [IG]. Sin embargo, en las
variables: Ansiedad Estado [AE]; Ansiedad Rasgo [AR], asi como en: Hostilidad hacia el
exogrupo de personas delgadas [EHE] e Ilegitimidad de la Discriminacion [ID] se hallo una
distribucion no normal.

El mismo analisis se realiz6 en el grupo 2 encontrandose una distribucion normal en
las variables Discriminacion Social Percibida [DSP]; Discriminacion Laboral percibida
[DLP]; y en la sub-escala de Experiencias de discriminacion percibidas [EDP]. No obstante,

se hall6 una distribucion no normal en Ansiedad Estado [AE]; Ansiedad Rasgo [AR];



Autoestima [A] e Identificacion con el grupo [IG]; Hostilidad hacia el exogrupo de personas
delgadas [EHE] e Ilegitimidad de la Discriminacién [ID]. Se procedio, en primer lugar, a
realizar el analisis de estadistica descriptiva. Luego se procedid e evaluar las asociaciones
entre la Ansiedad Estado y la Ansiedad Rasgo con la Discriminacion Social y Laboral y sus
respectivas sub-escalas. Finalmente se realiz6 el andlisis para evaluar las diferencias de los
grupos de las variables sociodemograficas como Género; Si trabaja o no y Lugar de
residencia.

Resultados
Caracterizacion de la muestra

Grupo 1: Texto con condicion de discriminacion alta

El grupo estuvo conformado por 49 sujetos, el 57,1% eran mujeres y el 42,9%
hombres; la Edad oscil6 entre los 20 y los 73 afios con una media de 42,37 un DT de 16,205.
El IMC fluctu6 entre 25 y 43,94, con una media de 34,44 y un desvio de 4,487. A su vez, el
42,9% eran residentes de CABA, un 55,1% residentes de GBA y un 2% de otro lugar. Un
71,3% trabajaba y el 28,6% no. Asimismo, el 2% tenia un posgrado, el 24,5% universitario,
un 28,6% terciario, un 37,7% secundario y un 12,2% solo el primario. Respecto al item de
verificacion de la manipulacion de la variable discriminacion laboral que preguntaba: “;Qué
porcentaje de personas delgadas crees que posee actitudes negativas hacia los obesos?”.
Obtuvo una media de 59,39, un minimo de 0% y un maximo de 100%, lo que evidencia que
los sujetos de este grupo creen que casi un 60% de las personas delgadas tienen actitudes
negativas hacia los sujetos con obesidad. Asimismo, un 80,6% estuvieron muy de acuerdo
que discriminar a los Obesos en el trabajo es injusto (ftem 5) y un 62,2% muy en desacuerdo
con que sea logico que sufran discriminacién en el entorno laboral (item 6). Respecto al
segundo item de verificacion que preguntaba: ;Esperas recibir en el futuro algln tipo de

discriminacioén laboral por tu peso? El 17,3% contestd que casi seguro que no, y el 30,6% que



casi seguro que si. Un 28,6% contesto que le afecta mucho el sobrepeso en su vida cotidiana.
Y el porcentaje mas alto respecto a la satisfaccion con su vida fue de un 3,1% de sujetos
insatisfechos y un 16,3% de sujetos satisfechos.
Grupo 2: Texto con condicion de no discriminacion

El grupo estuvo conformado por 49 sujetos, el 57,1% eran mujeres y el 42,9%
hombres; la Edad oscilo entre los 20 y los 67 afios con una media de 39,71 un DT de 12,810.
El IMC fluctué entre 25 y 42,45, con una media de 31,81 y un desvio de 4,413. A su vez, el
44,9% eran residentes de CABA, un 51% residentes de GBA y un 4,1% de otro lugar. Un
87,8% trabajaba y el 12,2% no. Asimismo, el 6,1% tenia posgrado, el 30,6% universitario, un
34,7% terciario, un 26,5% secundario y un 2% solo el primario. Respecto al item de
verificacion de la manipulacion de la variable discriminacion laboral que preguntaba: “;Qué
porcentaje de personas delgadas crees que posee actitudes negativas hacia los obesos?”.
Obtuvo una media de 56,33, un minimo de 0% y un maximo de 100%, lo que evidencia que
los sujetos de este grupo creen que mas de un 55% de las personas delgadas tienen actitudes
negativas hacia los sujetos con obesidad. Asimismo, un 77,6% estuvieron muy de acuerdo
que discriminar a los Obesos en el trabajo es injusto (ftem 5) y un 57,1% muy en desacuerdo
con que sea logico que sufran discriminacion en el entorno laboral (ftem 6). Respecto al
segundo item de verificacion que preguntaba: ;Esperas recibir en el futuro algun tipo de
discriminacion laboral por tu peso? El 24,5% contestd que casi seguro que no, y el 26,5% que
casi seguro que si. Un 26,5% contesto que le afecta mucho el sobrepeso en su vida cotidiana.
Y el porcentaje mas alto respecto a la satisfaccion con su vida fue de un 6,1% de sujetos
insatisfechos y un 18,4% de sujetos satisfechos.
Estadistica Descriptiva

Tabla 1

Estadistica descriptiva de las variables Ansiedad Estado — Rasgo y Discriminacion Social y
Laboral percibida con sus dimensiones



Media (G1) Desv. tip. (G1) Media (G2) Desv. tip. (G2)

Ansiedad Rasgo 22,73 12,083 19,44 12,895
Ansiedad Estado 21,28 10,775 32,18 11,887
Discriminacion 22,85 6,317 2348 7,234
Social

Discriminacion 20,85 7,745 21,73 7,844
Laboral

Identificacion con el 12,44 5.693 12,89 6,535

grupo

Hostilidad hacia el 6.69 3.196 6.67 3478

€xogrupo

Autoestima 44,30 9,009 43,75 10,633
llegitimidad de la 10,40 2,040 10,59 2,159

discriminacion

Experiencias de 14,16 5,617 15,06 5,531

discriminacioén

Percibidas

Diferencias segun variables sociodemograficas

En el Grupo 1 no se hallaron diferencias respecto al género de los sujetos salvo en el
IMC, siendo mas elevado en los hombres (Mdn= 36,56) que en las mujeres (Mdn= 32,86),
[t(43)=-3,103; p=.003]. Tampoco se hallaron diferencias significativas en cuanto al género y
si trabaja o no, salvo en IMC, siendo quienes trabajan (Mdn= 33,42) los que poseen menores

puntuaciones promedio que quienes no trabajan (Mdn= 37,01), [t(21)=-2,136; p=.020].

En el Grupo 2 se hallaron diferencias respecto al género de los sujetos en
Discriminacion Social Percibida, siendo mayor en las mujeres (Mdn=22,42) que en los
hombres (Mdn=20,76), [t(46)=2,130; p=.038] y en el IMC, teniendo los hombres
(Mdn=33,57) mayores puntuaciones promedio que las mujeres (Mdn=30,49), [t(36)=-2,460;
p=-019]. Sin embargo, no se hallaron diferencias significativas en cuanto al género y si

trabaja o no.

Correlaciones

Asociacion entre la Ansiedad Estado — Rasgo y la Discriminacion Social y Laboral
Percibida

En el Grupo 1 se encontraron asociaciones significativas inversas y moderadas entre

Ansiedad Estado y Ansiedad Rasgo con Discriminacion Social Percibida y Autoestima es



decir a mayor Ansiedad E-R, menor es la Discriminacion Social percibida y la Autoestima de
los sujetos. También se hallé una correlacion inversa y moderada entre Identificacion con el
grupo con Ansiedad Rasgo y Ansiedad Estado, pero en esta ultima la fuerza del vinculo fue
baja. Asimismo, se asocid se manera significativa Ilegitimidad de la Discriminacion y
Ansiedad Estado siendo inversa y baja. Por tltimo, se hall6 asociacion entre Ansiedad rasgo
con Discriminacion laboral y Experiencias de Discriminacion percibidas de forma directa y

baja (Ver Tabla 2).

En el Grupo 2 al igual que en el grupo 1, se encontraron asociaciones significativas
inversas y moderadas entre Ansiedad Estado y Ansiedad Rasgo con Discriminacion Social
Percibida, Autoestima y Experiencias de Discriminacion Percibidas, es decir, a mayor
Ansiedad E-R, menor es la Discriminacion Social y Experiencias de Discriminacion
Percibidas y la Autoestima de los sujetos. También se hallaron correlaciones directas y
moderadas entre la Discriminacion Laboral, la Identificacion con el grupo y la Hostilidad
hacia el exogrupo con Ansiedad Rasgo y Ansiedad Estado. En el caso de Identificacion con
el Grupo y Ansiedad Estado la asociacion fue baja. Es decir que a mayor Ansiedad E-R,
mayor es la Discriminacion laboral, mayor Identificacion con el Grupo y Hostilidad hacia el

exogrupo. (Ver Tabla 3).

Tabla 2
Grupo 1

Ansiedad Estado Ansiedad Rasgo
Discriminacion Social -.408™ -.450™

Discriminacion Laboral .040 356"



Identificacion con el grupo -.325" -.403"™

Hostilidad hacia el exogrupo 165 271
Autoestima -.455™ 768"
Ilegitimidad de la discriminacion -342" -.265
Experiencias de discriminacion Percibidas -.012 349"

Nota. Estadistico utilizado Rho de Spearman

Tabla 3
Grupo 2
Ansiedad Estado Ansiedad Rasgo
Discriminacion Social -.499™ -473"
Discriminacion Laboral 425™ S515*
Identificacion con el grupo 336™ 429"
Hostilidad hacia el exogrupo 444 499*
Autoestima -.652" -.691™
Ilegitimidad de la discriminacion -.204 -.208
Experiencias de discriminacion Percibidas -501™ -470™

Nota. Estadistico utilizado Rho de Spearman

También se hallé que en el Grupo 1 los sujetos con mayor IMC, esperan recibir mayor
discriminacion laboral por su peso (r=.394""), a diferencia del grupo 2 donde no se encontrd
resultado significativo entre el IMC y ninguna de las variables postuladas.

Asociacion entre variables sociodemogradficas con la Ansiedad Estado — Rasgo y la
Discriminacion Social y Laboral Percibida

En el Grupo 1 se hall6 una asociacion significativa entre Ilegitimidad de la
discriminacion y Edad de forma inversa y baja. No asi con el Grupo 2, donde no se hallaron
asociaciones significativas entre la edad y las variables. Respecto al Nivel Educativo en el
Grupo 1 se encontr6 una asociacion inversa y baja con Identificacion con el Grupo.
Asimismo, en el Grupo 2 se hallaron mas asociaciones significativas, El nivel educativo
correlacion6 de forma directa y baja con Ansiedad Estado y con Ansiedad Rasgo. Asimismo,
se evidencio una asociacion inversa y baja con Discriminacion Social Percibida e inversa y

moderada con Identificacion con el Grupo, respecto del nivel educativo (Ver Tabla 4).

Tabla 4

Edad (G1) Nivel Educativo (G1) Edad (G2) Nivel Educativo (G2)

Ansiedad Rasgo .020 273 -.038 3017



Ansiedad Estado -.085 .104 145 327"

Dlsc;rlmlna01on _009 200 .079 363"
Social

Discriminacion _019 082 .057 022
Laboral

Identificacion con el 081 280" .145 -409™
grupo

Hostilidad hacia el 036 041 .088 009
exogrupo

Autoestima 158 -.248™ 092 -210
legitimidad de a -226° 006 -4 053
discriminacion

Experiencias de -.008 .055 .048 .020
discriminacidon

Percibidas

Nota. Estadistico utilizado Rho de Spearman

Discusion y Conclusion

Como se evidenci6 en los resultados respecto al item de verificacion de la
manipulacion de la variable discriminacion laboral el Grupo 1 (expuesto al texto con
condicion de discriminacion alta) mostré mayor percepcion de discriminacion que el Grupo 2
(expuesto al texto con condicioén de no discriminacion). De acuerdo al analisis posterior los
resultados dan cuenta que los sujetos del Grupo 1 obtuvieron porcentajes mas altos en los
enunciados que hacian referencia a la discriminacion del entorno por su condicioén de sujetos
con obesidad, asi como se evidencié que los sujetos con mayor IMC, esperan recibir mayor
discriminacion laboral por su peso. No obstante, no sucedié lo mismo en las personas
pertenecientes al Grupo 2. Estos resultados coinciden con la investigacion de Magallares
Sanjuan (2009) quien realizé una manipulacion experimental de la variable discriminacion
laboral donde los participantes que estuvieron expuestos a la condicion de discriminacion alta
estimaban que las personas delgadas poseen actitudes negativas hacia los obesos, en mayor
medida, que los participantes frente a la condicion de discriminacion baja donde el porcentaje
fue menor. Cabe referir que en otro estudio experimental realizado por Jetten et al. (2001), se
obtuvieron resultados similares, en el cual se concluy6 que percibir el prejuicio como una

constante tiene impacto y consecuencias negativas para el sujeto.



Respecto a la diferencia hallada en el Grupo 2 segtn el género donde las mujeres
poseen mayor Discriminacioén Social Percibida que los hombres, la misma entra en
concordancia con un estudio realizado por Puhl & Brownell (2006) que arrojé que el 53 % de
las mujeres obesas y con sobrepeso han recibido comentarios inapropiados sobre su peso por
parte de los profesionales de la salud. No obstante, Flint et al. (2016), llegaron a la conclusion
que el género y el peso afecta los juicios de idoneidad para el proceso de contratacion, las
mujeres con obesidad suelen ser juzgadas como menos aptas para el trabajo, y las tasas de
€xito en las contrataciones son significativamente menores en dicho grupo que en mujeres
con normopeso. Asimismo, Fonda et al. (2004) plantean que socialmente, se espera que las
mujeres cumplan criterios mas estrictos en cuanto a apariencias fisicas, y cuando se desvian
de la figura ideal suelen ser mas juzgadas con respecto a los hombres.

Tanto en el Grupo 1 como en el Grupo 2 se encontraron asociaciones significativas
inversas y moderadas es decir que a mayor Ansiedad E-R, menor es la Autoestima de los
sujetos. Este resultado se entiende a partir de Goémez-Pérez et al. (2017) quien sefiala que a
diferencia de otros estigmas, los sujetos con obesidad suelen recurrir a actitudes auto-
estigmatizantes. La estigmatizacion de las personas con obesidad consiste en la
desvalorizacion de los sujetos (Benitez- Brito et al., 2021). Existe la creencia social que pone
al sujeto con obesidad como el tinico responsable de su condicion, desconociendo todos los
otros factores que la ocasionan como lo genético, psicoldogico como para mencionar algunos
factores. Socialmente, las personas con obesidad son calificadas como vagos, sin voluntad o
sin autodisciplina, aunque dichas calificaciones no tienen validacion cientifica (Benitez-Brito
etal., 2021).

A su vez, en el Grupo 1 se hall6 asociacion entre Ansiedad rasgo con Discriminacion
laboral y Experiencias de Discriminacion percibidas de forma directa y baja. Este resultado se

explica con base en estudios empiricos que demuestran que las personas con obesidad han



informado que han sufrido un trato irrespetuoso debido a su sobrepeso (Anderson & Wadden,
2004). En cuanto al Grupo 2 también se evidencid que a mayor Ansiedad E-R, mayor es la
Discriminacion laboral. Dicho resultado concuerda con lo teorizado por Goémez-Pérez et al.
(2017) quien refiere que las personas con obesidad, s6lo por esa condicidon presentan
inequidades sociales, recibir menos ingresos econdémicos comparados con sujetos sin
obesidad ante el mismo trabajo, y hasta sufrir despidos injustificados. Los estereotipos
negativos existentes para con los sujetos con obesidad llevan a que exista discriminacién en
el entorno laboral, poniendo en duda su idoneidad al momento de contratar a los sujetos para
un puesto laboral, existe evidencia de que a los sujetos con obesidad se le han otorgado
puestos con menores responsabilidades (Flint et al., 2016), y se les ha otorgado un sueldo
menor que a las personas con un normo peso culturalmente aceptado (Kim y Knesebeck,
2018).

No obstante, cabe sefialar que las variables sobrepeso, obesidad y ansiedad, estan
intimamente relacionadas, ya que en general las personas que presentan ansiedad suelen
incrementar su IMC, debido a que la obesidad es una enfermedad multifactorial. Es decir, la
ansiedad presenta asociacion significativa con el estado nutricional de los sujetos (Gay Patifio

et al., 2020).

Limitaciones y recomendaciones futuras
Se puede evidenciar como limitacion del estudio el tamafio reducido de la muestra,
pudiendo recomendar para futuros estudios recolectar una muestra con una mayor cantidad de
sujetos de cada grupo. A su vez, homogeneizar los grupos por género, presentando el mismo
porcentaje de hombres y mujeres en cada grupo. También se entiende como una limitacion

los indices de confiabilidad de algunos de los ftems del test de discriminacién Social/Laboral



(Alpha de Cronbach < .050).

Respecto a futuras investigaciones seria interesante realizar un estudio longitudinal a
fin de evidenciar si la percepcion sobre la discriminacion laboral aumenta o disminuye al
pasar el tiempo. A su vez, seria interesante ampliar la asociacion de constructos incorporando
especificamente un test que evalue la satisfaccion con la vida y se realice su posterior andlisis

de correlacion con Ansiedad y a su vez la Discriminacion percibida, social y laboral.
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