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Resumen

El confinamiento derivado de la pandemia por el COVID-19
ha implicado cambios en los habitos de las personas, entre
los cuales se incluyen los alimentarios, que han tenido efec-
to en la salud mental, como depresion y estrés. El objetivo
de esta investigacidn es analizar, en el contexto del SARS-
CoV2, la influencia del estrés de pandemia y la alimentacién
emocional (AE) en presencia de depresién en adultos con
diferentes indices de masa corporal (IMC) distribuidos en los
grupos de obesidad, sobrepeso y peso normal. Se aplicé la
Escala de Alimentacién Emocional, el Inventario SISCO de
Estrés de Pandemia y el Inventario de Depresién de Beck a
497 residentes de la Ciudad de México y area metropolitana.
Los resultados indican que solo los factores sintomas y emo-
cién, de las variables estrés de pandemia y AE, respectiva-
mente, predijeron la sintomatologia de depresién en todos
los grupos de IMC. En el grupo de normopeso se encontré
una mayor varianza explicada para la depresién. Los datos
recabados tienen relevancia clinica porque apuntan hacia
los indicadores de salud mental, en este caso, el estrés y la
AE, como predictores de la sintomatologia depresiva, y con-
tribuyen a la deteccion temprana de este trastorno.
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Stress and emotional eating as indicators of depression
in Mexicans according to body mass index in the context
of SARS-CoV2

Abstract

The confinement resulting from the COVID-19 pandemic
has implied changes in people’s habits, including food ha-
bits, which have affected mental health, such as depression
and stress. The objective of this research is to analyze, in
the context of SARS-CoV2, the influence of pandemic stress
and emotional eating (EE) in the presence of depression in
adults with different body mass indexes (BMI) distributed in
obesity, overweight, and normal weight groups. We applied
the Emotional Eating Scale, the SISCO Pandemic Stress In-
ventory, and the Beck Depression Inventory to 497 residents
of Mexico City and the metropolitan area. The results indi-
cate that only the factors of symptoms and emotion of the
pandemic stress and EE variables, respectively, predicted
depression symptomatology in all BMI groups. In the normal
weight group, a higher explained variance was found for de-
pression. The data collected is clinically relevant because it
points to mental health indicators, in this case, stress and
EE, as predictors of depressive symptoms, and contributes
to the early detection of this disorder.

Keywords: COVID-19, body mass index, depressive symp-
toms, pandemic stress, eating behavior
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INTRODUCCION

Desde la aparicién y el esparcimiento del virus del SARS-
CoV-2 en diversos paises, se han tenido que implemen-
tar medidas sanitarias para el control de su propagacién a
nivel global. En México y en el mundo, el confinamiento
domiciliario como medida de proteccién y contencién ha
sido causa de cambios en los hébitos de vida de las perso-
nas, como una alimentacién poco saludable, sedentaris-
mo y un incremento de peso (Aguirre et al., 2020; Anger
et al., 2021; Ates y Yesilkaya, 2021; Nicolau et al., 2020;
Severi y Medina, 2020) que pueden llevar a un aumento
en los indices de prevalencia e incidencia de la obesidad
y el sobrepeso (Alvarez et al., 2020).

En 2016, a escala mundial, mis de 1,900 millones de
adultos presentaban sobrepeso, de los cuales mas de 650
millones eran obesos (Organizacién Mundial de la Sa-
lud [OMS], 2021a). En México, la Encuesta Nacional
de Salud y Nutricién 2018-2019 (Shamah et al., 2020)
mostré que la prevalencia de sobrepeso y obesidad en
México era del 76.8% en mujeres y 73% en hombres.
El indice de masa corporal (IMC) es un indicador que
contribuye a identificar condiciones como la obesidad y
el sobrepeso mediante la relacién entre el peso y la talla
de un individuo. De acuerdo con el Instituto Mexicano
del Seguro Social (IMSS, 2018), la OMS sefiala que un
IMC menor de 18.5 indica un peso bajo, mientras que el
peso normal se encuentra entre 18.5 y 24.9, el sobrepeso
entre 25y 29.9, y un IMC mayor o igual a 30 adverti-
ria obesidad. En este sentido, la obesidad puede cursar
con padecimientos pulmonares y del corazén, sindrome
metabolico, diabetes, hipertension arterial (Soca y Nifio,
2009), ansiedad y depresién (Calderén et al., 2010),
asi como una dificultad en la tolerancia y el manejo de
afectos intensos (Carrasco et al., 2010). Por su parte, el
sobrepeso se ha asociado con diabetes, dislipidemia, in-
cremento en la tensién arterial, riesgo de enfermedades
del corazén y trombosis cerebral (Soca y Nifio, 2009),
ansiedad y depresién (Calderén et al., 2010).

Ademis de las afectaciones en la salud fisica, la pande-
mia por el COVID-19 tuvo efectos en la salud mental,
ya que el confinamiento limita la socializacién, aumenta
la distancia fisica y, a su vez, modifica y fuerza la convi-
vencia entre las personas que habitan un mismo hogar,
con lo que se presentan afecciones psicolégicas, como la
depresion y el estrés (Alomo et al., 2020; Andreu, 2020;
Cartagena et al., 2021; Terry et al., 2020; Wang et al.,
2020), que han mostrado una correlacién entre ellos y
con el impacto originado por el virus (Palomera-Chavez
etal., 2021).

En este sentido, surge el constructo de estrés causado
por la pandemia del COVID-19, que Barraza (2020)
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define como un estado psicolégico que es resultado del
proceso de adaptacién ante las exigencias del ambien-
te causado por la pandemia, lo que ocasiona reacciones
que indican un desequilibrio en la persona; ante ello se
realizan acciones que mitigan el estrés y son aceptables
en el contexto pandémico. En tanto, la depresién puede
ser conceptualizada como un trastorno afectivo que pro-
duce alteraciones a nivel cognitivo, emocional y fisiol4-
gico en quien lo padece. Las alteraciones pueden ser un
dnimo triste, vacio o irritable, insomnio o hipersomnia,
pérdida o aumento de peso y fatiga, las cuales afectan la
capacidad funcional del individuo (American Psychia-
tric Association, 2014; Beck, 1970). De acuerdo con el
modelo cognitivo de la depresion, las afecciones en este
trastorno se pueden explicar como una concepcién dis-
torsionada y negativa sobre si mismo, sus experiencias y
el futuro (Beck et al., 2010).

La depresién también ha correlacionado con una ali-
mentacién poco saludable (Cartagena et al., 2021), pues
se ha demostrado que personas con peso normal, sobre-
peso y obesidad que padecen depresién pueden presen-
tar una disminucién en la ingesta alimenticia que dismi-
nuya su peso corporal (Barcia et al.,2019), 0 un aumento
en el consumo de alimentos que los lleve a subir de peso
(Barcia et al., 2019; Nicolau et al., 2020; Vazquez-Viz-
quez et al., 2019); ambas situaciones pueden ser explica-
das mediante la alimentacién emocional (AE).

El modelo de las cinco vias planteado por Macht (2008)
estd basado en un metaandlisis sobre alimentacién emo-
cional. Este modelo indica que, al estar influida la con-
ducta alimentaria por la emocidn, la ingesta alimenti-
cia puede seguir cinco caminos, dentro de los cuales se
encuentra la supresién en la alimentacién, relacionada
con emociones intensas y/o prolongadas, por otro lado,
el aumento en la ingesta o la eleccién de alimentos es-
pecificos (hipercaléricos o hipergrasos) que modulan la
intensidad y duracién de la emocién. Ambas vias ten-
drian efectos en el IMC, contribuyendo a su aumento
o disminucién. En consonancia con este modelo, la AE
se define como el “comer por apetencia pero sin hambre
fisiolégica, en respuesta a acontecimientos tanto positi-
vos como negativos, con la finalidad de evitar, regular,
enfrentar o mejorar la experiencia emocional” (Rojas y
Garcia, 2016, p. 90).

Dicha conducta alimentaria se ha acrecentado durante
este periodo (Ates y Yesilkaya, 2021; Oneto et al., 2021)
y puede contribuir a la ganancia de peso corporal en las
personas confinadas (Ates y Yesilkaya, 2021; Nicolau et
al., 2020), pues esta asociada a estados psicolégicos que
se han presentado en el contexto de la pandemia, como
es la depresion (Aguirre et al., 2020; Oneto et al., 2021;
Rodriguez et al., 2022), derivada de la falta de contacto
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fisico, la modificacién de actividades sociales (Lovén y
Chegne, 2021), el cambio en las dindmicas familiares,
problemas econémicos (Robles et al., 2021) y la conci-
liacién entre teletrabajo y familia (Ruperti et al., 2021).
En el mundo, aproximadamente 280 millones de perso-
nas presentan depresién y al menos 5% de la poblacién
adulta la padece (OMS, 2021b). En México, de acuerdo
con la Encuesta Nacional de Bienestar Autorreporta-
do, realizada por el Instituto Nacional de Estadistica y
Geografia (INEGI) en 2021, el 15.4% de la poblacién
adulta reporté sintomatologia depresiva. La depresién
es la principal causa de discapacidad a nivel mundial,
ya que trae consigo afectaciones a nivel social e indi-
vidual, lo que origina dificultades para realizar las ta-
reas cotidianas, impacta las relaciones interpersonales y
la participacién en el mundo laboral, lo que da lugar a
problemas econémicos y sociales. La depresién también
puede llevar al suicidio, que es la cuarta causa de muer-
te en individuos de entre 15 y 29 afios (Morales, 2017,
OMS, 2021b).

Como se muestra, el estrés y la AE se encuentran aso-
ciados con la depresién en el contexto de la pandemia
por el COVID-19. Estos datos sefialan la necesidad de
contribuir a dilucidar si, en efecto, tales factores pueden
predecir la sintomatologia depresiva. Por ello, el objetivo
general de la investigacién fue analizar la influencia del
estrés de pandemia y la AE en presencia de depresion
en adultos con obesidad, sobrepeso y peso normal en el
contexto de la pandemia por SARS-CoV-2.

METODO

PARTICIPANTES

En nuestro estudio analizamos una muestra de 497 ciu-
dadanos de entre 18 y 60 afios (M=30; DE=10.2) resi-
dentes de la Ciudad de México (59.4%) y del Estado de
Meéxico (40.6%). E1 55.1% estuvo constituida por mu-
jeres y el 44.9%, por hombres. Para la obtencién de la
muestra, utilizamos un muestreo no probabilistico me-
diante la técnica de bola de nieve. De los participantes,
45 fueron eliminados debido a que residian fuera de los
lugares antes sefialados, 11 fueron descartados debido a
que no indicaron adecuadamente su peso o talla, 25 tu-
vieron que ser eliminados porque no cumplian el criterio
de edad y 12 fueron descartados por presentar un IMC
bajo. Los participantes se distribuyeron en tres grupos:
el primero, situado en el rango de obesidad (M= 33.7;
DE=3.4), constituido por 99 participantes: 63.6% mu-
jeres y 36.4% hombres; el segundo, correspondiente al
rango de sobrepeso (M=27.3; DE=1.4), conformado por
181 participantes, de los cuales el 51.4% eran hombres

y el 48.6%, mujeres; y el tercero, referente al rango de
peso normal (M=22.5; DE=1.6), con 217 participantes:
56.4% mujeres y 43.6% hombres.

En el grupo de obesidad (Medad=36; DE=11.3), la
ocupacién mds frecuente fue empleado, con 23.2%, y el
miéximo grado de estudios fue licenciatura, con 42.4%.
Para el grupo de sobrepeso (Medad=32; DE=10.5), la
ocupacién mds frecuente fue empleado, con 29.8%, y el
miéximo grado de estudios fue licenciatura, con 40.3%.
En el grupo de peso normal (Medad=26; DE=7.5), la
ocupacién mads frecuente fue estudiante, con 48.8%, y el
maximo grado de estudios, bachillerato, con 42.9%.

Los criterios de inclusién fueron: ser residente de la
Ciudad de México o el Estado de México; estar situados
en un rango de edad de entre 18 y 60 afos; contar con
un dispositivo mévil con acceso a internet; tener una es-
colaridad mayor que nivel primaria y un IMC mayor o
igual a normal.

INSTRUMENTOS

*  Escala de Alimentacién Emocional, elaborada por
Rojas y Garcia- Méndez (2016). El instrumento
estd compuesto por 36 items distribuidos en cin-
co factores: emocién, familia, indiferencia, cultura y
efecto del alimento, que permiten evaluar la presen-
cia de alimentacién emocional en poblacién adulta.
Las opciones de respuesta estdn estructuradas en
una escala de tipo Likert de seis puntos (0= total-
mente en desacuerdo; 5= totalmente de acuerdo).
Presenta una varianza de 56.88% y un alfa de Cron-
bach de .93.

*  Inventario SISCO de Estrés de Pandemia, elabora-
do por Barraza (2020). Es un instrumento autoapli-
cable compuesto por 15 items distribuidos en tres
factores: estresores, sintomas y estrategias de afron-
tamiento. Cuenta con seis opciones de respuesta en
una escala tipo Likert (0= nada, 5= mucho). Pre-
senta una varianza de 62% y un alfa de Cronbach
de .90.

* Inventario de Depresién de Beck (Beck Depres-
sion Inventory, BDI), elaborado por Beck, Ward,
Mock y Erbaugh y validado en México por Jura-
do et al. (1998). Es un instrumento autoaplicable,
compuesto por 21 reactivos, que permiten evaluar
el nivel de sintomatologia depresiva de acuerdo con
los siguientes puntos de corte: 0-9 minima, 10-16
leve, 17-29 moderada y 30-63 grave. Las opciones
de respuesta se presentan en una escala tipo Likert
de cuatro puntos (de 0 a 3 puntos). Su adaptacion

a poblacién mexicana cuenta con un alfa de Cron-
bach de .87.
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TIPO DE ESTUDIO Y DISENO

La metodologia aplicada correspondié a un estudio no
experimental, de tipo explicativo y corte transversal.

PROCEDIMIENTO

Elaboramos un formulario en Google Forms, al cual le
agregamos todos los instrumentos junto con una breve
introduccién acerca del objetivo del estudio, el consen-
timiento informado, la ficha de datos sociodemogrifi-
cos y las instrucciones; posteriormente, distribuimos el
formulario mediante redes sociales, principalmente Fa-
cebook y WhatsApp, e invitamos a los participantes a
difundir entre conocidos la bateria. Una vez recolecta-
dos los datos, fueron trasladados a una base de datos en
SPSS (version 24) para su andlisis. La investigacién se
realizé de acuerdo con los lineamientos del Comité de
Etica, Bioética y Bioseguridad para Proyectos de Inves-
tigacién de la Facultad de Estudios Superiores Zaragoza
de la Universidad Nacional Auténoma de México.

ANALISIS DE DATOS

Mediante el programa estadistico SPSS versién 24,
efectuamos un andlisis descriptivo de los datos sociode-
mogréficos y, en seguida, correlaciones de Pearson; final-
mente, aplicamos un andlisis de regresién lineal miltiple
para medir los efectos de las variables independientes:
estrés de pandemia y alimentacién emocional, sobre la
variable dependiente: depresion.

RESULTADOS

Obtuvimos los estadisticos descriptivos de las varia-
bles depresion, alimentacién emocional (efecto, cultu-
ra, familia, indiferencia, emocién) y estrés de pande-
mia (estresores, sintomas, estrategias) para cada grupo:
obesidad, sobrepeso y peso normal. Los resultados se
presentan en la tabla 1.

Tabla 1
Estadisticos descriptivos de los grupos
Grupo Factor Media Desviacion Minimo Maximo
estandar

Obesidad (n=99) Depresion 15.8 13.3 0 52
Efecto 9.9 3.0 0 15
Cultura 9.1 33 4 15
Familia 19.8 54 0 30
Indiferencia 12.5 3.7 2 20
Emocion 446 16.7 0 93
Estresores 18.2 54 0 25
Sintomas 14.7 6.2 0 25
Estrategias 16.5 5.2 0 25

Sobrepeso (n=181) Depresion 13.7 124 0 62
Efecto 9.9 2.6 0 15
Cultura 9.4 2.8 1 15
Familia 20.8 4.1 10 30
Indiferencia 12.0 34 3 20
Emocion 440 14.3 4 95
Estresores 17.7 5.2 0 25
Sintomas 14.5 54 0 25
Estrategias 16.7 4.4 3 25
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Grupo Factor Media Desviacion Minimo Maximo
estandar

Peso normal (n=217) Depresion 14.2 11.5 0 47
Efecto 10.5 2.8 2 15
Cultura 9.0 3.1 2 15
Familia 20.6 39 9 29
Indiferencia 10.7 3.7 0 19
Emocion 43.6 134 0 86
Estresores 18.1 5.3 0 25
Sintomas 153 5.9 0 25
Estrategias 17.1 4.8 0 25

Las personas con obesidad, sobrepeso y peso normal
muestran puntajes altos en el factor de efecto, seguido
por los factores estresores, familia y estrategias. Ademds,
existe un leve incremento en sintomas en el grupo de
peso normal.

Los datos de la tabla 2 muestran los resultados descrip-
tivos obtenidos en el BDI por rangos de depresién (mi-
nima, leve, moderada y severa), distribuidos por grupos

de IMC.

Tabla 2
Estadisticos descriptivos de los rangos de depresion
por grupo y en la muestra total

Grupo Minima Leve Moderada Severa
Obesidad (n=99) Frecuencia 53 10 15 21
Porcentaje 53.5 10.1 15.2 21.2
Sobrepeso (n=181) Frecuencia 100 31 27 23
Porcentaje 55.2 17.1 14.9 12.7
Peso normal (n=217) Frecuencia 123 27 37 30
Porcentaje 56.7 124 17.1 13.8
Muestra total (n=497) Frecuencia 276 68 79 74
Porcentaje 55.5 13.7 15.9 14.9

En las tablas 3, 4 y 5 se realizaron correlaciones de
Pearson para identificar los factores de las variables de
alimentacién emocional (efecto, cultura, indiferencia,
familia y emocién) y estrés de pandemia (estresores,
sintomas y estrategias) que correlacionan significativa-
mente con la variable depresion en el grupo de obesidad
(tabla 3), sobrepeso (tabla 4) y normopeso (tabla 5).

Para el grupo de sobrepeso (tabla 4) mostramos corre-
laciones significativas con los factores de efecto (r=.181,
p=0.05), indiferencia (r=.270, p=0.01), emocién (r=.317,
p=0.01) y sintomas (r=.455, p=0.01) con depresion.
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Tabla 3
Correlaciones de Pearson de los factores con la variable depresion
en personas con obesidad (n=99)

Factor Depresion
Efecto Correlacién de Pearson .105
Cultura Correlacién de Pearson 241*
Indiferencia Correlacién de Pearson 192
Familia Correlacién de Pearson .025
Emocion Correlacién de Pearson .288%*
Estresores Correlacién de Pearson .226*
Sintomas Correlacién de Pearson 522%*
Estrategias Correlacién de Pearson 109

* La correlacion es significativa en el nivel 0.05 (bilateral).
** La correlacion es significativa en el nivel 0.01 (bilateral).

(r=.226, p=0.05) y sintomas (r=.522, p=0.01) con depre-

si6n global resultaron significativas.

En la tabla 3 observamos los resultados del grupo co-
rrespondiente a obesidad; las correlaciones entre cultura

(r=.241, p=0.05), emocién (r=.288, p=0.01), estresores

Tabla 4
Correlaciones de Pearson de los factores con la variable depresion en
personas con sobrepeso (n=181)

Factor Depresion
Efecto Correlacién de Pearson .181*
Cultura Correlacién de Pearson 136
Indiferencia Correlacién de Pearson .270%*
Familia Correlacién de Pearson 139
Emocién Correlacién de Pearson 317%*
Estresores Correlacién de Pearson .140
Sintomas Correlacién de Pearson A55%*
Estrategias Correlacién de Pearson 0.87
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En el grupo de peso normal (tabla 5) existen correla-
ciones significativas de la variable depresién global con
los factores de efecto (r=.272, p=0.01), cultura (r=.157,
p=0.05), indiferencia (r=.202, p=0.01), emocién (r=.281,
p=0.01), estresores (r=.298, p=0.01) y sintomas (r=.595,
p=0.01).

Tabla 5
Correlaciones de Pearson de los factores con la variable depresion en
personas con peso normal (n=217)

Factor Depresion
Efecto Correlacién de Pearson 272%*
Cultura Correlacién de Pearson 157%
Indiferencia Correlacién de Pearson .202%*
Familia Correlacién de Pearson .066
Emocién Correlacién de Pearson .281%**
Estresores Correlacién de Pearson .298%**
Sintomas Correlacién de Pearson .595%*
Estrategias Correlacién de Pearson .071

* La correlacion es significativa en el nivel 0.05 (bilateral).
** | a correlacion es significativa en el nivel 0.01 (bilateral).

A continuacién, efectuamos el analisis de regresion li-
neal multiple e ingresamos los factores que presentaban
una correlacién significativa con la variable depresién
global en cada uno de los grupos. Optamos por un ani-
lisis paso a paso con depresién como variable depen-
diente, y los factores de alimentacién emocional (emo-

cién, indiferencia, cultura y efecto del alimento), asi
como los factores de estrés de pandemia (estresores, y
sintomas), como variables independientes. En la tabla 6
mostramos los coeficientes de regresién estandarizados
(B), los coeficientes de determinacién (R?), el cambio en
R? (AR?) y el valor ¢ por grupo.

Tabla 6
Analisis de regresion multiple paso a paso para predecir la depresion por grupos
Grupo Predictor B R2 AR2 t
Obesidad (n=99) Paso 1.
Sintomas 0.522* 0.273** 0.273 6.033%**
Paso 2.
Sintomas 0.490* 0.317* 0.044 5.737%%*
Emocién 0.213* 2.492%
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Grupo Predictor B R2 AR2 t
Sobrepeso (n=181) Paso 1.
Sintomas 0.455%** 0.207%*** 0.207 6.844%**
Paso 2.
Sintomas 0.394%** 0.241* 0.033 5.729%**
Emocion 0.192* 2.794*
Peso normal (n=217) Paso 1.
Sintomas 0.595%** 0.354%** 0.354 10.854***
Paso 2.
Sintomas 0.560%** 0.371* 0.018 9.985%**
Emocion 0.137* 2.442%

*p< 0.05, **p< 0.01, *** p<0.001

En las regresiones de depresion para los tres grupos (ta-
bla 6), incorporamos el factor de sintomas en la ecuacién
para el primer paso del andlisis y, en el segundo paso, in-
cluimos el factor emocién como predictor. En el primer
paso, el factor de sintomas explicé 27.3% de la varianza
en el grupo de obesidad, 20.7% para el de sobrepeso y
35.4% en el de peso normal. En el segundo paso, agre-
gamos el factor emocién como predictor, que indicé el
31.7% de la varianza para los individuos con obesidad,
24.1% de la varianza para las personas con sobrepeso y
37.1% de la varianza para los individuos con peso nor-
mal. Los p valores fueron significativos en ambos pasos
de los tres grupos. Cabe destacar que el grupo de peso
normal fue el que precisé una mayor varianza en compa-
racién con los otros dos grupos.

DISCUSION

El objetivo de la investigacién fue analizar la influencia
del estrés de pandemia y la AE en presencia de depre-
si6n en adultos con obesidad, sobrepeso y peso normal,
en el contexto de la pandemia por SARS-CoV-2. Den-
tro de los resultados de las tres regresiones, es importan-
te mencionar que en los tres grupos (obesidad, sobrepeso
y normopeso) solo dos factores fueron los predictores de
la depresién: los sintomas, factor de estrés por pandemia,
y la emocidn, factor de AE.

Lo anterior cobra sentido al considerar que el fac-
tor de emocién incluye aspectos como cambios en la
conducta alimentaria para modificar la intensidad o el
periodo en el cual se presentan experiencias emociona-
les; por su parte, el factor de sintomas se relaciona con
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dolores musculares, incertidumbre, angustia, falta de
suefio, dolor de cabeza, tristeza, ansiedad, mal humor e
irritabilidad, desesperacién y rumiacién, que, en muchas
ocasiones, también se encuentran en la sintomatologia
depresiva (American Psychiatric Association, 2014;
Beck, 1970) que, en este caso, pudo haber sido propi-
ciada por los cambios en hébitos sociales e individuales
(Lovén y Chegne, 2021; Robles et al., 2021; Ruperti et
al., 2021).

Como se evidencié en los resultados de las regresiones,
el grupo de peso normal obtuvo una mayor varianza ex-
plicada para la variable de depresién, con los factores de
emocién y sintomas como predictores, seguido del grupo
de obesidad y el de sobrepeso, lo que indica que el IMC
puede variar respecto a la sintomatologia depresiva. Ello,
concuerda con estudios como el de Rojas-Vichique et
al. (2020), quienes hallaron en mexicanos jévenes du-
rante el aislamiento por el COVID que, al correlacio-
nar el IMC y la AE, existia una asociacién positiva con
la sobrealimentacién emocional y una negativa con la
subalimentacién; esto, debido a las emociones negativas
suscitadas por el confinamiento, lo que mostré que el
IMC puede ser fluctuante al presentar un aumento o
disminucién en el tipo de AE.

Lo anterior también ha sido planteado por Macht
(2008) en su modelo de las cinco vias, en el cual plantea
un aumento o supresién de la ingesta calérica debido a
la presencia de emociones intensas o por largos periodos.
Lo que tendria efectos en el IMC, ya sea aumentdndolo
o disminuyéndolo.

Por otra parte, Konttinen (2020) sefiala que la influen-
cia de emociones negativas (como el estrés o la triste-
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za) es dependiente de tres factores: la caracteristica de
la emocidn, la persona (personalidad) y la situacién en
que se presenta, por lo que existen mds aspectos a con-
siderar cuando se evala la depresién. Ello se evidencia
en la poblacién adolescente (Cofré-Lizama et al., 2022;
Gutiérrez-Sanchez et al., 2019), en la cual no existen
relaciones significativas entre la depresién y el estado
nutricional (IMC). Esto contrasta con poblaciones cli-
nicas, ya que los grupos de obesidad y sobrepeso mostra-
ron un incremento de la varianza al incorporar el factor
de emocién en el segundo paso de la regresién, lo que
concuerda con investigaciones que sefialan que el tras-
torno depresivo mayor concomita con un aumento de
peso en personas con sobrepeso u obesidad ante suce-
sos vitales (Nicolau et al., 2020) como la pandemia por
SARS-CoV2. Lo anterior puede deberse a la adiccién a
la comida que presenta esta clase de poblacién (Mutlu
y Sargin, 2021).

El cambio en la alimentacién ante sucesos vitales estre-
santes y su relacién con la depresién ha sido documen-
tado en distintas poblaciones (Almandoz et al. 2020;
Olvera et al. 2018; Ugurlu et al.,, 2020) y se ha encon-
trado una relacién entre la alimentacién emocional y el
trastorno depresivo mayor en participantes de paises
europeos (Paans et al., 2018). Ello es similar a nuestra
investigacién, en la cual la sintomatologia depresiva es
explicada por los factores de emocién y sintomas, pu-
diendo interpretarse que las personas con sintomatolo-
gia depresiva consumen alimentos para regular la emo-
cién y los sintomas presentados ante el estrés que les
provocan los cambios en las actividades sociales, los pro-
blemas econémicos, el teletrabajo y la modificacién en
las dindmicas familiares (Lovon y Chegne, 2021; Robles
et al., 2021; Ruperti et al., 2021) debidos a la pandemia
por el COVID-19.

Finalmente, los rangos de depresién observados en los
participantes del estudio son mayores a los encontrados
por Wang et al. (2020), quienes advirtieron que el 16.5%
de los participantes mostraban sintomatologia depresiva
importante a nivel clinico durante el inicio del confi-
namiento por el SARS-CoV-2. Mientras que nuestra
investigacién, que se realizé después del confinamiento,
pero ain con medidas sanitarias restrictivas, descubrié
en la muestra general que el 30.8% presentaba un nivel
de depresién entre moderada y severa.

CONCLUSIONES

La relevancia del estudio radica en la importancia cli-
nica que tienen los indicadores de salud mental como
el estrés y la AE como predictores de la sintomatologia
depresiva. Con ello se contribuye a la deteccién tem-

prana de ese trastorno por profesionales de la salud de
atencién primaria y al disefio de programas de preven-
cién que impacten en poblacién en riesgo de depresién
mediante intervenciones orientadas a mejorar la relacién
con los alimentos y los sintomas de estrés posconfina-
miento presentes en la poblacién.

Para futuras investigaciones, sugerimos considerar otras
variables que puedan encontrarse relacionadas con la
sintomatologia depresiva como la ansiedad, la dindmica
familiar, la ocupacién, las neurobiolégicas, entre otras,
ademads de replicar el estudio actual en otras poblacio-
nes, por grupo etario, con comorbilidades y de distintas
culturas a fin de observar el comportamiento de las va-
riables predictoras de la sintomatologia depresiva.
Entre las limitaciones del estudio, podemos mencionar
la aplicacién por autorreporte del peso y la talla debido
a las restricciones sanitarias, que complicaron su medi-
cién de forma presencial, por lo cual algunos de los da-
tos reportados por los participantes podrian no ser del
todo precisos; sin embargo, también existe evidencia de
que el autorreporte de esas medidas suele ser cercano al
real (Diaz-Garcia, 2012). Del mismo modo, Adhikari
(2021) ha encontrado que, en algunas poblaciones, el
IMC puede ser mis representativo de la musculatura
que del nivel de grasa y, aunque es una medida pricti-
ca de clasificacién (IMSS, 2018), se vuelve poco exacta
en la obtencién de la masa grasa, de ahi que en futuras
investigaciones se debera considerar obtener otras medi-
das antropométricas ademds del IMC.

La sintomatologia depresiva es predicha por los sinto-
mas (estrés) y la emocién (AE) en los grupos de perso-
nas con un IMC correspondiente a obesidad, sobrepeso
y peso normal en el contexto de la pandemia por el CO-
VID-19; por lo tanto, es importante prestar atencién a
esas variables para prevenir el desarrollo de depresién
clinica y sus consecuencias, asi como considerarlas al
realizar una intervencién en poblaciones que presenten
sintomatologia depresiva clinica.
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