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Desde el inicio de la pandemia por COVID-19 y su consecuente confinamiento decretado en marzo de 2020 en México, 
la población se ha enfrentado a diversos cambios que han deteriorado su salud física y mental. El objetivo de la inves-
tigación fue analizar el efecto del estrés por pandemia y la alimentación emocional sobre la sintomatología de ansiedad 
en adultos con obesidad, sobrepeso y normopeso. Mediante un diseño no experimental, explicativo, se analizó una 
muestra de 497 participantes residentes de la Ciudad de México y Estado de México, utilizando como instrumentos de 
medición el Inventario SISCO de Estrés de Pandemia, la Escala de Alimentación Emocional y el Inventario de Ansie-
dad de Beck. Los resultados evidenciaron que, en los tres grupos de IMC, los síntomas de estrés y algunos factores de 
alimentación emocional, como la emoción, cultura y familia son variables predictoras de ansiedad. Tales hallazgos 
sugieren que contar con herramientas para identificar síntomas de estrés, así como de un manejo inadecuado de emo-
ciones, pueden ser clave en la detección e intervención temprana o preventiva de sintomatología ansiosa y otras pato-
logías psiquiátricas de origen emocional, evitando con ello cuadros clínicos graves que resulten discapacitantes para 
la persona. 
Palabras clave: comer emocional, COVID-19, pandemia, índice de masa corporal, sintomatología ansiosa, estrés. 
 
 
Since the beginning of the COVID-19 pandemic and its consequent confinement decreed in March 2020 in Mexico, 
the population has faced various changes that have deteriorated their physical and mental health. The objective of the 
research was to analyse the effect of pandemic stress and emotional eating on anxiety symptoms in adults with obesity, 
overweight and normal weight. Through a non-experimental, explanatory design, a sample of 497 participants residing 
in Mexico City and the State of Mexico was analysed, using the SISCO Pandemic Stress Inventory, the Emotional 
Eating Scale and the Beck Anxiety Inventory as measurement instruments. The results showed that, in the three BMI 
groups, stress symptoms and some emotional feeding factors, such as emotion, culture and family, are predictors of 
anxiety. These findings suggest that having tools to identify symptoms of stress, as well as inadequate management of 
emotions, may be key in the detection and early or preventive intervention of anxious symptoms and other psychiatric 
pathologies of emotional origin, thus avoiding serious clinical conditions that are disabling for the person. 
Keywords: emotional eating, COVID-19, pandemic, body mass index, anxious symptoms, stress. 
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Introducción 
 

Tras el inicio de la pandemia por COVID-19 en 
2019, el gobierno de México decretó en marzo de 
2020 el inicio del confinamiento domiciliario 
como medida para contener la propagación del vi-
rus. A partir del 1 de junio de 2020, las medidas de 
restricción social sufrieron modificaciones basa-
das en el semáforo epidemiológico por región (Ins-
tituto Mexicano del Seguro Social, 2020), pero fue 
en junio de 2021 cuando se llevó a cabo el retorno 
total a las actividades académicas, laborales y cul-
turales de manera presencial en la Ciudad de Mé-
xico y Área Metropolitana (Secretaría de Educa-
ción Pública, 2021).  Durante dicho periodo, la po-
blación a nivel mundial se enfrentó a importantes 
cambios en el estilo de vida, así como a situaciones 
adversas, como el aumento de desempleo, el peli-
gro constante de contagio, la muerte de algún ser 
querido a causa del virus SARS-CoV-2, la caren-
cia de contacto físico y el sentimiento de aisla-
miento, que, después de dos años, han dejado es-
tragos en la salud física y mental de los individuos 
(Shamah et al., 2020; Virto-Farfán et al., 2021). 

Existe evidencia que respalda que los periodos 
de cuarentena deterioran la salud mental, afec-
tando aspectos relacionados con la satisfacción de 
vida, la felicidad, y los niveles de ansiedad y es-
trés, sobre todo porque las personas sometidas a 
confinamiento están expuestas a estresores rele-
vantes durante y después de este (Abate et al., 
2020; Brooks et al., 2020). 

El complejo contexto social y personal ocasio-
nado por la pandemia por COVID-19 ha detonado 
estrés crónico en la población, con prevalencias 
desde 8,1% hasta 14,3% en muestras de distintas 
partes del mundo (Pedrozo et al., 2020; Velasco et 
al., 2021; Wang et al., 2020). 

El constructo de “estrés por pandemia”, de 
acuerdo con Barraza Macías (2020), hace referen-
cia al estado psicológico producido por un proceso 
de adaptación donde el individuo valora algunas 
de las demandas o exigencias del entorno pandé-
mico como desbordantes de sus recursos, lo que a 
su vez ocasiona un conjunto de síntomas o reac-
ciones que evidencian el desequilibrio personal ge-
nerado por el estrés que se está viviendo, ante lo 
cual el individuo realiza algunas acciones, permi-
tidas en el marco de la pandemia, para mitigar o 
hacer más manejable dicho estrés. 

Asimismo, se ha demostrado que, ante periodos 

estresantes, las enfermedades cardiovasculares 
tienden a aumentar en la población (Smith & Blu-
menthal, 2011). Esto, en parte, por las alteraciones 
naturales que produce el estrés en el organismo, 
pero también por la estrecha relación que guarda 
con la conducta alimentaria, ya que, durante di-
chos lapsos, algunas personas tienden a aumentar 
su consumo calórico, principalmente de alimentos 
hipercalóricos y azucarados, con la finalidad de ac-
tivar el sistema de recompensa como mecanismo 
de afrontamiento ante emociones desagradables, 
como el estrés y la ansiedad (Virto-Farfán et al., 
2021). 

Desafortunadamente, el consumo excesivo de 
este tipo de alimentos puede conducir a un au-
mento en el índice de masa corporal (IMC) y con 
ello, problemas de sobrepeso u obesidad (Palo-
mino, 2020; Robinson, 2021; Viteri et al., 2022). 
Según la Encuesta Nacional de Salud y Nutrición 
2018-2019 (Shamah et al., 2020), en México la 
prevalencia de estas condiciones en población 
adulta es de 76,8% en mujeres y 73% en hombres, 
representando un problema de salud pública.   

Por ello, el comportamiento alimentario en in-
teracción con estados emocionales cobra especial 
relevancia al considerarlo como un importante in-
dicador de gestión emocional y estilos de afronta-
miento. Dicho fenómeno es explicado por medio 
del concepto de “alimentación emocional”, que 
hace referencia al acto de “Comer por apetencia, 
pero sin hambre fisiológica, en respuesta a aconte-
cimientos tanto positivos como negativos, con la 
finalidad de evitar, regular, enfrentar o mejorar la 
experiencia emocional” (Rojas & García, 2017, p. 
90). 

El modelo de las cinco vías de Macht (2008) 
postula que los cambios en la conducta alimentaria 
están influidos por la emoción de distintas mane-
ras. En la primera vía, las emociones inducidas por 
los alimentos pueden controlar la elección de es-
tos; los alimentos de alto contenido energético pro-
vocan respuestas afectivas positivas que promue-
ven su ingesta. La segunda vía explica que las 
emociones intensas, tales como el estrés y el miedo 
suprimen la ingesta de alimentos. En la tercera vía, 
se argumenta que tanto las emociones positivas 
como las negativas pueden alterar el control cog-
nitivo que un individuo tiene sobre su ingesta ali-
mentaria, llevándolo a hacer cambios en su dieta 
habitual. En la cuarta vía, las emociones negativas 
llevan a la persona a comer con la finalidad de 
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regular sus emociones.  La última vía explica que 
las emociones modulan el comer en congruencia 
con el tipo de emoción; las positivas aumentan, 
mientras que las negativas disminuyen el placer y 
la motivación por comer. 

Por otra parte, Neely et al. (2014) mencionan 
que la alimentación tiene un componente cultural 
y familiar asociado a la emoción, al desempeñar un 
papel importante en las relaciones sociales, consti-
tuyéndose un medio para construir, fortalecer y ne-
gociar estas interacciones. Dicho elemento se ha 
visto afectado por el ajuste a la nueva dinámica y 
la interacción familiar obligada derivada del con-
finamiento por COVID-19 (Ben Hassen et al., 
2021; Lacomba et al., 2020; Rodríguez-Torres & 
Casas-Patiño, 2018). 

Al respecto, se ha reportado una prevalencia 
elevada de estados negativos de salud emocional, 
como el estrés y particularmente la ansiedad, aso-
ciada al consumo de alimentos menos saludables 
(Cartagena et al., 2021), comer en respuesta a la 
emoción (Aguirre et al., 2020) y a la ganancia de 
peso relacionada con estas conductas durante el 
confinamiento por COVID-19 (Anger et al., 2021; 
Nicolau et al., 2020).  

Tales conductas pueden llevar al exceso de 
peso, que se define como la acumulación de grasa 
fuera de los parámetros recomendados y que puede 
tener un efecto negativo en la salud de las personas 
(Organización mundial de la Salud [OMS], 2021).  
De acuerdo con los parámetros de IMC (kg/m²), se 
considera como normopeso un IMC entre 18,5 y 
24,99 kg/m², que puede ser considerado como sa-
ludable; el sobrepeso, denominado también 
preobesidad, se sitúa en un IMC entre 25 y 29,99 
kg/m² y se asocia a un mayor riesgo de enferme-
dad; la obesidad se define por un IMC mayor o 
igual a 30 kg/m² (OMS, 2021). 

Algunos autores refieren que, actualmente, la 
alimentación emocional ha aumentado debido al 
confinamiento por COVID-19. Además, encontra-
ron que cuanto más se prolonga el periodo de cua-
rentena, disminuye el nivel de calidad de vida 
(Ateş & Yeșilkaya, 2021). En consonancia, Foppa 
et al. (2021) encontraron que la alimentación emo-
cional tiende a aumentar cuando la calidad de vida 
disminuye. 

Se ha señalado que quienes exhiben altos nive-
les de estrés y ansiedad también presentan niveles 
significativos de alimentación emocional, posible-
mente como parte de una estrategia de 

afrontamiento (Aguirre et al., 2020) y un inade-
cuado control emocional (Bobadilla et al., 2022; 
Rodríguez et al., 2022), lo que concuerda con los 
hallazgos acerca de que estilos de afrontamiento 
distintos al evitativo se correlacionan de forma po-
sitiva con el bienestar psicológico, así como con 
menores niveles de estrés y ansiedad percibidos 
(Cirami et al., 2021; Zayas et al., 2021).  

La ansiedad, definida como un sistema com-
plejo de respuesta conductual, fisiológica, afectiva 
y cognitiva que se activa al anticipar situaciones 
juzgadas por el individuo como muy aversivas al 
percibirse como imprevisibles, incontrolables y 
potencialmente amenazantes para los intereses vi-
tales (Beck & Clark, 2012), cobra especial relevan-
cia al considerar que, de acuerdo con su naturaleza, 
puede agudizarse en presencia de muchos de los 
factores sociales y familiares inherentes a la pan-
demia, como permanecer por periodos prolonga-
dos en contextos en los que impera la incertidum-
bre y problemas económicos, el exceso de infor-
mación, así como los nuevos contextos educativos 
y laborales a los cuales adaptarse (Rodríguez et al., 
2021).  

Al respecto, algunos autores (Moreno Proaño, 
2020; Wang, et al, 2020; Xiao, et al, 2020; Zhang 
& Ma 2020) han encontrado que factores como el 
juicio de riesgo social, la satisfacción y calidad de 
vida, el tiempo invertido en descansar, la actividad 
física, la calidad del sueño y distorsiones cogniti-
vas centradas en la interpretación de la situación 
pandémica como peligrosa y asociada a la pérdida, 
el daño y la muerte, así como la incapacidad para 
afrontar lo que ocurre, además de una percepción 
de falta de control ante las circunstancias, se en-
cuentran relacionados con la ansiedad durante la 
pandemia por COVID-19. 

En congruencia, el Instituto Nacional de Esta-
dística y Geografía (2021) informó que, en 2021, 
la prevalencia de ansiedad en la población mexi-
cana mayor de 18 años ascendió a 19,3% en sínto-
mas de ansiedad severa y 31,3% en ansiedad mí-
nima o en algún grado. 

Se ha demostrado la relación estrecha que guar-
dan las variables de estrés, ansiedad y alimenta-
ción emocional (Martínez-Rodríguez et al., 2020; 
Rosenbaum & Blanco, 2015; Rosenberg et al., 
2012) y existen algunas investigaciones predicti-
vas que analizan la alimentación emocional como 
variable dependiente del estrés (Rodríguez et al., 
2022; Wilson et al., 2015) o la ansiedad (Cecchetto 
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et al., 2021). Sin embargo, la evidencia apunta a 
que comer en respuesta a una emoción, así como 
la experiencia negativa y afrontamiento inade-
cuado de situaciones estresantes prolongadas, par-
ten de estrategias de afrontamiento y gestión emo-
cional poco adaptativas, que tienen un efecto im-
portante sobre el desarrollo de distorsiones cogni-
tivas que pueden derivar en sintomatología ansiosa 
(Aguirre et al., 2020; Zayas et al., 2021) 

Gran parte de la literatura se centra en pobla-
ciones con categorías de sobrepeso y obesidad (Ni-
colau et al., 2020), descartando a la población con 
normopeso, que también es vulnerable a cursar por 
situaciones estresantes y malos hábitos alimenti-
cios que se han relacionado con problemas de sa-
lud graves como enfermedades cardiacas, diabetes 
y trastornos de conducta alimentaria y ansiedad 
(Barriguete et al., 2017; Bongers & Jansen, 2016; 
Martínez et al., 2020). 

Por lo expuesto anteriormente, el objetivo de 
este estudio fue analizar el efecto del estrés por 
pandemia y la alimentación emocional sobre la 
sintomatología de ansiedad en adultos con obesi-
dad, sobrepeso y normopeso durante la pandemia 
por COVID-19. 

 
Método 

 
Tipo de estudio y diseño 

El presente estudio se llevó a cabo utilizando 
una metodología no experimental cuantitativa, de 
corte transversal y de tipo explicativo, ya que per-
mite establecer relaciones causales entre las varia-
bles estudiadas (Hernández et al., 2014). 
 
Participantes 

La selección de participantes se llevó a cabo 
por medio de un muestreo no probabilístico inten-
cional, empleando la técnica de bola de nieve. 

Para ser incluidos en el estudio, los participan-
tes debían situarse en un rango de edad de 18 a 60 
años, residir en la Ciudad de México o Estado de 
México, tener un IMC dentro de las categorías de 
normopeso, sobrepeso u obesidad, y contar con un 
dispositivo con acceso a internet para el llenado 
del formulario. Se excluyó a aquellos cuyo lugar 
de residencia fuese distinto a la Ciudad de México 
o Estado de México (n = 45), a quienes no cum-
plieron con el criterio de edad establecido (n = 25), 
a quienes realizaron un llenado incorrecto de su 
peso o talla (n = 11), los que presentaron un IMC 

bajo (n = 12) o no contaban con un dispositivo con 
acceso a internet. 

La muestra estuvo conformada por 497 partici-
pantes de entre 18 y 60 años (M = 30, DE = 10,2), 
274 mujeres (55,1%) y 223 hombres (44,9%). Los 
participantes residían en el 59,4% en la Ciudad de 
México y 40,6% en el Estado de México. Por otro 
lado, el 19,9% de la muestra se situó en la catego-
ría de obesidad, de acuerdo con la clasificación del 
IMC de la OMS (2021; Mimc = 33,7, DE = 3,4), 
63,6% mujeres y 36,4% hombres; el 36,4% se en-
contró en el rango de sobrepeso (Mimc = 27,3, DE 
= 1,4), 48,6% mujeres y 51,4% hombres; y 43,6% 
en el rango de normopeso (Mimc = 22,5, DE = 
1,6), constituido por 56,4% mujeres y 43,3% hom-
bres. 
 
Instrumentos 

Inventario SISCO de Estrés de Pandemia 
(Barraza Macías, 2020). Es un instrumento auto-
aplicable diseñado para población mexicana 
adulta, compuesto por 15 ítems distribuidos en tres 
factores: estresores (α = ,87), síntomas (α = ,91) y 
estrategias de afrontamiento (α = ,86), que expli-
can el 62% de la varianza total. Cuenta con seis 
opciones de respuesta en una escala tipo Likert (0 
= nada; 5 = mucho). Presenta una alta confiabili-
dad, con un Alfa de Cronbach de ,90. En este estu-
dio el nivel de confiabilidad fue de ,849. 

Escala de Alimentación Emocional (Rojas y 
García, 2017). El instrumento, construido y vali-
dado en población mexicana adulta, está com-
puesto por 36 ítems distribuidos en cinco catego-
rías: emoción (α = ,956), familia (α = ,767), indi-
ferencia (α = ,694), cultura (α = ,803) y efecto del 
alimento (α = ,478), que permiten evaluar la pre-
sencia de alimentación emocional, con una va-
rianza total de 56,8%. Las opciones de respuesta 
están estructuradas en una escala de tipo Likert de 
seis puntos (0 = totalmente en desacuerdo; 5 = to-
talmente de acuerdo). Presenta una consistencia 
interna adecuada, con un Alfa de Cronbach de 
,938. El presente estudio arrojó un nivel de confia-
bilidad de ,926. 

Inventario de Ansiedad de Beck (BAI; Beck 
et al., 1988). Para el presente estudio se utilizó la 
adaptación a población mexicana de Robles et al. 
(2001), un autorreporte compuesto por 21 reacti-
vos distribuidos en cuatro factores: subjetivo, neu-
rofisiológico, autonómico y pánico, que permiten 
evaluar la presencia de síntomas de ansiedad y su 
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gravedad. Las opciones de respuesta se presentan 
en una escala tipo Likert de cuatro puntos (0 = 
nada; 3 = severamente). Posee una confiabilidad 
adecuada, con un Alfa de Cronbach de ,83. En este 
estudio el nivel de confiabilidad fue de ,939. 

Cuestionario de datos sociodemográficos. 
Previo a la batería de pruebas psicométricas, se ad-
juntaron al formulario de Google Forms preguntas 
de opción múltiple para obtener información 
acerca del lugar de residencia, sexo, condición 
económica, estado civil y escolaridad, así como 
datos sobre la talla, peso y edad de los participan-
tes.  
 
Consideraciones éticas 

El estudio recibió la aprobación del Comité de 
ética, bioética y bioseguridad para proyectos de in-
vestigación de la Facultad de Estudios Superiores 
Zaragoza de la Universidad Nacional Autónoma 
de México (registro FESZ-CE/22-116-25). Para 
ello, se siguieron los lineamientos de investigación 
en seres humanos establecidos en el Código Ético 
del Psicólogo, solicitando el consentimiento infor-
mado explícito a cada participante y empleando 
los mecanismos necesarios para la protección de 
datos personales, salvaguardando la confidenciali-
dad y el anonimato (Sociedad Mexicana de Psico-
logía, 2009). 
 
Procedimiento 

Para la recolección de datos se diseñó un for-
mulario en Google Forms que se difundió me-
diante redes sociales como Facebook, Instagram y 
WhatsApp entre el 10 de febrero de 2022 y el 25 
de marzo del mismo año. El formulario contenía 
los tres instrumentos psicométricos antes descri-
tos, una ficha de datos sociodemográficos y un 
consentimiento informado, así como una introduc-
ción breve sobre el objetivo del estudio. Se realizó 
una invitación abierta a responder el formulario de 
manera autoaplicada y a compartirlo con otras per-
sonas. Posteriormente, la base de datos generada 
automáticamente en la plataforma Hojas de 
Cálculo de Google, fue trasladada al programa 
SPSS para su análisis estadístico. 

 
Análisis de datos 

Mediante el programa estadístico SPSS (ver-
sión 24) se realizó un análisis de frecuencia que 
proporcionó las medidas de variabilidad para ob-
tener la dispersión de los datos de la muestra.  Se 

analizó la media, desviación estándar y porcentaje 
de los datos sociodemográficos; así como la me-
dia, desviación estándar, mínimo y máximo por 
factor de las variables ansiedad, alimentación 
emocional y estrés por pandemia por grupos de 
IMC. Posteriormente, se analizó la relación entre 
las variables de estudio por medio de coeficientes 
de correlación de Pearson, seleccionado debido a 
que la muestra cumple con los criterios de norma-
lidad y los datos se encuentran dentro de un nivel 
de medición intervalar (Triola, 2009). Por último, 
se empleó un análisis de regresión lineal múltiple 
paso a paso para medir los efectos de las variables 
independientes sobre la variable dependiente, de-
bido a que la muestra cumple con un tamaño mues-
tral mayor a 30 y existe linealidad en las correla-
ciones previas (Montero Granados, 2016); esto 
permite corroborar si existe o no significación en 
cada variable predictora, calculando el poder de 
predicción del modelo una vez eliminada aquella 
variable no relevante en el mismo (Stoltzfus, 
2011). 

Para el análisis predictivo, se consideraron los 
factores del Inventario SISCO de Estrés de Pande-
mia (estresores, síntomas, estrategias de afronta-
miento) y de la Escala de Alimentación Emocional 
(efecto del alimento, cultura, familia, indiferencia, 
emoción) como variables independientes, y los 
factores que componen el Inventario de Ansiedad 
de Beck (autonómico, pánico, subjetivo, fisioló-
gico) como variables dependientes o de salida, rea-
lizando un análisis de regresión por cada variable 
dependiente. 

 
Resultados 

 
Análisis descriptivo 

En las tablas 1, 2 y 3 se observan los datos des-
criptivos de las variables estrés de pandemia, an-
siedad y alimentación emocional. Se reportan la 
media, desviación estándar, mínimo y máximo de 
los puntajes obtenidos en cada factor por grupo de 
IMC. 

En la tabla 1, se puede observar la distribución 
de la muestra conforme a las medias por factor del 
grupo con normopeso. En el BAI las medias osci-
laron entre 0,6 y 0,9; en la Escala de Alimentación 
Emocional se obtuvieron medias de entre 2,1 y 3,5; 
el Inventario SISCO de Estrés por Pandemia arrojó 
medias entre 3 y 3,6.
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Tabla 1 
Estadísticos descriptivos por factor de las variables ansiedad, alimentación emocional y estrés por pande-
mia del grupo con normopeso (n = 217) 

Variable Media Desviación estándar Mínimo Máximo 
Inventario de Ansiedad de Beck 

Autonómico 0,7 0,7           0         3 
Pánico 0,7 0,6           0         3 
Subjetivo 0,9 0,7           0         3 
Fisiológico 0,6 0,6           0         3 

Escala de Alimentación Emocional 
Efecto del alimento 3,5 0,9 0,6         5 
Cultura          3               1 0,6         5 
Familia 3,4 0,6 1,5 4,8 
Indiferencia 2,6 0,9            0 4,7 
Emoción 2,1 0,6            0 4,3 

Inventario SISCO de Estrés por Pandemia 
Estresores 3,6               1            0         5 
Síntomas          3 1,1            0         5 
Estrategias 3,4 0,9            0         5 

 
 
 

Tabla 2 
Estadísticos descriptivos por factor de las variables ansiedad, alimentación emocional y estrés por pande-
mia del grupo con sobrepeso (n = 181) 

Variable Media Desviación estándar Mínimo Máximo 
Inventario de Ansiedad de Beck 

Autonómico 0,6 0,6      0       3 
Pánico 0,7 0,6      0 2,6 
Subjetivo 0,9 0,7      0        3 
Fisiológico 0,6 0,6      0        3 

Escala de Alimentación Emocional 
Efecto del alimento 3,3 0,8      0        5 
Cultura 3,1 0,9 0,3        5 
Familia 3,4 0,6 1,6        5 
Indiferencia        3 0,8 0,7        5 
Emoción 2,2 0,7 0,2 4,7 

Inventario SISCO de Estrés de Pandemia 
Estresores 3,5               1      0        5 
Síntomas 2,8               1      0        5 
Estrategias 3,3 0,8 0,6        5 

 
 

De manera similar, en el grupo con sobrepeso 
(tabla 2), las medias del BAI se situaron entre 0,6 
y 0,9. En la Escala de Alimentación Emocional, las 
medias oscilaron entre 2,2 y 3,4; mientras que en 
el Inventario SISCO de Estrés por Pandemia se ob-
servan medias entre 2,8 y 3,5. 
 

El grupo con obesidad (tabla 3) mostró me-
dias entre 0,5 y 0,9 en el BAI; de entre 2,2 y 
3,3 en la Escala de Alimentación Emocional; 
y de entre 2,9 y 3,6 en el Inventario SISCO de 
Estrés por Pandemia.
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Tabla 3 
Estadísticos descriptivos por factor de las variables ansiedad, alimentación emocional y estrés por 
pandemia del grupo con obesidad (n = 99) 

Variable Media Desviación estándar Mínimo Máximo 
Inventario de Ansiedad de Beck 

Autonómico 0.5 0.6 0 2.3 
Pánico 0.8 0.6 0 2.3 
Subjetivo 0.9 0.7 0 2.7 
Fisiológico 0.6 0.6 0 2.7 

Escala de Alimentación Emocional 
Efecto del alimento 3.3 1 0 5 
Cultura 3 1.1 1.3 5 
Familia 3.3 0.9 0 5 
Indiferencia 3.1 0.9 0.5 5 
Emoción 2.2 0.8 0 5 

Inventario SISCO de Estrés de Pandemia 
Estresores 3.6 1 0 5 
Síntomas 2.9 1.2 0 5 
Estrategias 3.3 1 0 5 

 
 

Análisis correlacional 
Previo al análisis de regresión lineal múltiple, 

se obtuvo el coeficiente de correlación de Pearson 
con el fin de identificar aquellas variables que se 
relacionaban de manera moderada o fuerte con las 
variables de salida (tabla 4). 

En la submuestra con normopeso, se 

identificaron asociaciones positivas significativas 
de las dimensiones del Inventario de Ansiedad de 
Beck con los factores efecto del alimento, familia, 
emoción e indiferencia, de la Escala de Alimenta-
ción Emocional; y con los factores síntomas y es-
tresores del Inventario SISCO de Estrés por Pan-
demia.  

 
 
Tabla 4 
Correlaciones de Pearson por factores de ansiedad, alimentación emocional y estrés por pandemia por 
grupos de IMC 

IMC  5 6 7 8 9 10 11 12 
Normopeso 1  ,230** ,116 ,123   ,135* ,263** ,242** ,545** ,053 

2 ,133* ,044 ,088 ,066     ,165*    ,156* ,402** ,007 
3 ,154* ,027   ,139*   -,011     ,163*    ,068 ,389**   -,029 
4 ,167* ,061 ,102 ,124  ,197**   ,149*** ,294**   -,037 

Sobrepeso 1 ,147*   ,191*    ,244**   ,189*  ,272**     ,190* ,577** ,077 
2 ,167* ,134    ,224**   ,186*  ,301**     ,077 ,458**   -,011 
3    ,116 ,056 ,078   ,170*   ,241**     ,050 ,421**   -,077 
4   ,201** ,081   ,190*     ,254**   ,282**     ,138 ,399**   -,090 

Obesidad 1    ,149 ,124   ,216* ,048   ,318**  ,349** ,545**    ,280** 
2    ,066 ,036 ,105    -,110   ,211**     ,206* ,393**  ,204* 
3   -,040 ,005 ,051    -,155      ,105     ,133 ,312**    ,167 
4    ,083   -,156 ,072    -,130      ,071     ,180   ,158    ,161 

Nota. 1 = subjetivo; 2 = neurofisiológico; 3 = autonómico; 4 = pánico; 5 = efecto del alimento; 6 = cultura; 7 = indiferencia; 8 = 
familia; 9 = emoción; 10 = estresores; 11 = síntomas; 12 = estrategias. ** La correlación es significativa en el nivel ,01 (bilateral); 
* la correlación es significativa en el nivel ,05 (bilateral). 
 

En el grupo con sobrepeso se encontraron aso-
ciaciones positivas significativas para las dimen-
siones del Inventario de Ansiedad de Beck con los 

factores efecto del alimento, indiferencia, familia, 
emoción y cultura; así como con los factores estre-
sores y síntomas.  
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El grupo de obesidad obtuvo asociaciones po-
sitivas entre el factor subjetivo, neurofisiológico y 
pánico, del Inventario de Ansiedad de Beck, con el 
factor emoción de la Escala de Alimentación Emo-
cional, y con síntomas y estresores del Inventario 
SISCO de estrés por pandemia. 

 
Análisis predictivo 

Por último, se realizó un análisis de regresión 
lineal múltiple para cada uno de los tres grupos, 

incluyendo únicamente los factores que correla-
cionaron significativamente con los factores de an-
siedad. Se empleó un análisis paso a paso tomando 
los factores de ansiedad como variables depen-
dientes, y los factores de alimentación emocional 
y de estrés por pandemia como variables indepen-
dientes. Se presentan los coeficientes de regresión 
estandarizados (β), los coeficientes de determina-
ción (R2), el cambio en R2 (∆R2) y el valor t por 
grupo (tabla 5). 

 
Tabla 5 
Análisis de regresión múltiple paso a paso por grupos para predecir la variable ansiedad 

Grupo Factor de la variable Predictor β R2 ∆R2 t 
Normopeso Subjetivo Paso 1 

Síntomas 
,545*** ,297***    ,297*** 9,520*** 

Paso 2 
Síntomas 

,511***    ,313* 
 

,016* 8,710*** 

Emoción    ,132*     2,258* 
Sobrepeso Subjetivo Paso 1 

Síntomas 
,577*** ,333***    ,333*** 9,462*** 

Paso 2 
Síntomas 

,564***     ,352* ,018* 9,308*** 

Cultura     ,136*     2,250* 
Neurofisiológico Paso 1 

Síntomas 
 ,458*** ,210***     ,210*** 6,899*** 

Paso 2 
Síntomas 

 ,404***     ,237* ,027* 5,846*** 

Cultura     ,173*     2,506 * 
Pánico Paso 1 

Síntomas 
  ,399*** ,159***     ,159*** 5,814*** 

Paso 2 
Síntomas 

   ,360***     ,188* ,029* 5,190*** 

Familia      ,174*     2,508* 
Paso 3 

Síntomas 
   ,365***     ,207* ,020* 5,315*** 

Familia      ,193**     2,786** 
Estrategias     -,142 *    -2,106** 

Obesidad Subjetivo Paso 1 
Síntomas 

   ,545*** ,297***     ,297*** 6,404*** 

Paso 2 
Síntomas 

   ,508***     ,354* 
 

,056* 6,120*** 

Emoción      ,240*     2,895* 
Nota. * p ≤ ,05; ** p < ,01; *** p < ,001. 

 
Como se observa en la tabla 5, se obtuvieron 

cinco modelos predictivos con un adecuado nivel 
de significancia, uno en el grupo con normopeso, 
tres en el grupo con sobrepeso y uno en el grupo 
con obesidad. A través de la prueba t es posible 
corroborar que las variables independientes tienen 
un poder de predicción sobre la variable depen-
diente en los cinco modelos. 

En el grupo con normopeso, el primer paso de 

la regresión de la variable subjetivo incorporó el 
factor síntomas, que explica el 29,7% de la va-
rianza; en el segundo paso se agregó el factor emo-
ción, explicando el 31,3% de la varianza total. Esto 
sugiere que los síntomas relacionados con el estrés 
por la pandemia, como la falta de sueño, angustia 
e incertidumbre, así como los cambios en la con-
ducta alimentaria para regular una emoción, tienen 
un efecto importante sobre el componente 
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cognitivo de la ansiedad en este grupo. 
Se obtuvieron tres regresiones en el grupo de 

sobrepeso. Para la variable subjetivo, el factor sín-
tomas explicó, en el primer paso, el 33,3% de la 
varianza; en el segundo paso se incluyó cultura, 
explicando 35,2% de la varianza. Para la variable 
neurofisiológico, el primer paso incorporó el fac-
tor síntomas, que explica el 21%; en el segundo 
paso, se agregó el factor cultura, explicando el 
23,7% de la varianza total. En este grupo, además 
de los síntomas relacionados al estrés por pande-
mia, los comportamientos alimentarios aceptados 
y compartidos por un grupo social tienen un efecto 
relevante sobre el componente cognitivo y las ma-
nifestaciones fisiológicas de la ansiedad.  

En el mismo grupo, la variable pánico incor-
poró el factor síntomas en el primer paso, que ex-
plica 15,9% de la varianza; en el segundo paso se 
sumó el factor familia, explicando 18,8% de la va-
rianza; y en el tercer paso el factor estrategias, ex-
plicando el 20,7% de la varianza total. Esto sugiere 
que, en conjunto, los síntomas y las estrategias ge-
neradas a partir del estrés por pandemia, así como 
el cambio en la ingesta alimentaria como símbolo 
de afecto familiar, afectan la sintomatología deri-
vada del pánico que puede provocar la ansiedad. 

De manera similar al grupo con normopeso, en 
el grupo con obesidad, la variable subjetivo incor-
poró al factor síntomas, que explica el 29,7% de la 
varianza; en el segundo paso se incluyó el factor 
emoción, explicando en conjunto el 35,4% de la 
varianza total. 

 
Discusión 

 
El objetivo de la presente investigación fue 

analizar el efecto del estrés por pandemia y la ali-
mentación emocional sobre la sintomatología de 
ansiedad en adultos con obesidad, sobrepeso y nor-
mopeso durante la pandemia por COVID-19. 

Al respecto, los resultados evidencian que, de 
los cuatro factores que componen la variable de 
ansiedad, el subjetivo, que hace referencia a los 
sesgos cognitivos catastróficos que caracterizan al 
padecimiento (Robles et al., 2001), fue el único 
constante como variable de dependiente en los 
análisis de regresión lineal múltiple para los tres 
grupos. Esto es así, probablemente, porque está 
conformado por síntomas que, de acuerdo con la 
investigación previa realizada en el contexto ac-
tual, pueden derivarse del miedo al contagio 

propio o de otros, el miedo a morir o a que suceda 
lo peor (Moreno Proaño, 2020; Reyes & Trujillo, 
2021).  

Por otra parte, resalta la presencia del factor 
síntomas, de la variable estrés por pandemia como 
el predictor con mayor varianza explicada en los 
tres grupos, lo que podría indicar que las expresio-
nes de estrés relacionadas con la pandemia, como 
la incertidumbre, angustia, tristeza y falta de sueño 
son indicadores importantes de sintomatología an-
siosa. Esto coincide con la evidencia sobre la es-
trecha asociación entre el estrés y ansiedad (Ro-
senbaum, 2015), dada por la sintomatología com-
partida entre ambas variables que, en el presente 
estudio, no distingue entre rangos de IMC. Proba-
blemente porque, de acuerdo con Macht (2008), la 
ingesta de alimentos puede aumentar o suprimirse 
con el objetivo de regular una emoción intensa 
como el estrés o la ansiedad, por lo que tales emo-
ciones no siempre se ven reflejadas en una ganan-
cia de peso. 

En los grupos con normopeso y obesidad, las 
manifestaciones subjetivas de ansiedad fueron ex-
plicadas de manera significativa por los síntomas 
de estrés por pandemia y por el cambio en el com-
portamiento alimentario derivado de la búsqueda 
de regulación emocional (Rojas & García, 2017). 
Estos hallazgos son consistentes con lo reportado 
por Aguirre et al. (2020), en donde gran parte de 
las personas que reconocían comer en respuesta a 
sus emociones presentaba sintomatología ansiosa. 
Al parecer, las manifestaciones de estrés relacio-
nadas con la pandemia, así como comer en res-
puesta a una emoción desagradable, podrían estar 
relacionados con una inadecuada gestión emocio-
nal y con estrategias poco adaptativas de afronta-
miento, que resultan en indicadores significativos 
para que se desarrollen distorsiones cognitivas re-
lacionadas con la ansiedad (Bobadilla et al., 2022; 
Martínez et al., 2020; Rodríguez et al., 2022). 

Por otra parte, obtener varianzas similares y 
con el mismo nivel de significancia en participan-
tes cuyo IMC se encuentra, aparentemente, dentro 
de un rango de peso saludable y en aquellos con un 
índice de masa patológico contribuye a ampliar las 
poblaciones de estudio, más allá de aquellas con 
sobrepeso, obesidad o enfermedades concomitan-
tes y en su lugar, estudiar la alimentación emocio-
nal y sus variables asociadas como un fenómeno 
que puede ser independiente al peso y talla del in-
dividuo. 
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En el grupo de personas con sobrepeso, la ali-
mentación emocional, en conjunto con el estrés 
por pandemia, influyen de mayor manera en casi 
todas las dimensiones de la ansiedad, destacando 
la importancia del papel cultural en los hábitos ali-
menticios. 

Con respecto a las variables culturales, que ha-
cen referencia, principalmente, al aumento de in-
gesta en situaciones sociales, los resultados obte-
nidos concuerdan con Lozano et al. (2021), quie-
nes afirman que tener relaciones sociales positivas 
y un sentido de pertenencia es una necesidad hu-
mana fundamental que influye en la salud y bie-
nestar psicosocial. En este sentido, Neely et al. 
(2014) encontraron que las prácticas alimentarias 
desempeñan un papel importante en las relaciones 
sociales, al ser un medio para construir, fortalecer 
y negociar estas interacciones. Así, el presente es-
tudio confirma las conclusiones de Abate et al. 
(2020) y Brooks et al. (2020), respecto a que el 
mermado contacto social causado por el periodo 
de confinamiento contribuyó a un aumento en los 
pensamientos distorsionados y reacciones fisioló-
gicas relacionadas con la ansiedad. 

En el mismo grupo de IMC, se encontró que las 
variables de familia y síntomas predicen la varia-
ble pánico de forma positiva, mientras que la va-
riable de estrategias lo hace de forma negativa. En 
primer lugar, la ingesta de alimentos como sím-
bolo emocional y medio de demostración de afecto 
entre los miembros de una familia (Rojas & Gar-
cía, 2017) en el contexto actual podría relacionarse 
con los efectos emocionales negativos derivados 
de la interacción familiar obligada durante el con-
finamiento, reflejados en las prácticas alimentarias 
(Ben Hassen et al., 2021; Rodríguez-Torres & Ca-
sas-Patiño, 2018) como mecanismo de afronta-
miento ante el ajuste en la dinámica familiar (La-
comba et al., 2020).  

Por otra parte, los resultados obtenidos respecto 
a que las acciones empleadas por los participantes 
para mitigar o gestionar el estrés generado por la 
pandemia predicen de forma negativa los síntomas 
de pánico, son congruentes con la investigación 
previa realizada a distintas poblaciones en este 
contexto, la que muestra que estilos de afronta-
miento distintos al evitativo se asocian de forma 
positiva con el bienestar psicológico, así como con 
menores niveles de estrés y ansiedad percibidos 
(Cirami et al., 2021; Narváez et al., 2021; Zayas et 
al., 2021). Por ello, sería importante considerar el 

entrenamiento en estrategias de afrontamiento 
como un elemento clave para la intervención de las 
variables estudiadas.  
 
Limitaciones y direcciones futuras 

La principal limitación de la presente investiga-
ción radica en la modalidad autoinformada y re-
mota de las pruebas psicométricas y datos socio-
demográficos, que disminuyó el control de varia-
bles extrañas y redujo la confiabilidad de algunos 
datos, como el peso y talla del participante, que al 
ser sólo un estimado, podría no reflejar sus medi-
das antropométricas actuales. 

Para futuras investigaciones, se sugiere integrar 
otras variables psicológicas y sociodemográficas 
que pudieran estar estrechamente relacionadas con 
las variables de la presente investigación y que, en 
conjunto, podrían explicar una mayor varianza de 
los factores de ansiedad, como los estilos de afron-
tamiento, la sintomatología depresiva, calidad de 
vida y apoyo social percibidos. Además, se reco-
mienda trabajar con muestras de poblaciones espe-
cíficas que podrían ser más vulnerables a los estra-
gos psicológicos de la pandemia por COVID-19 y 
que han sido poco estudiadas, como adultos mayo-
res, infantes y cuidadores de personas con discapa-
cidad, entre otras. 

La relevancia de los hallazgos obtenidos en el 
presente estudio radica en las implicaciones clíni-
cas para profesionales de la salud que podrían ser 
consideradas. Desde la perspectiva planteada, con-
tar con las herramientas necesarias para identificar 
síntomas comunes de estrés, así como de un ma-
nejo inadecuado de las emociones en los consul-
tantes, puede ser clave en la detección e interven-
ción temprana o incluso preventiva de sintomato-
logía ansiosa y otras patologías psiquiátricas de 
origen emocional, evitando con ello cuadros clíni-
cos graves que resulten discapacitantes para la per-
sona.  
 
Conclusión 

Los resultados obtenidos resaltan la urgencia de 
tomar medidas desde la salud pública en el mejo-
ramiento de herramientas de prevención y divulga-
ción de información sobre hábitos alimenticios y 
su relación con estados emocionales, con el obje-
tivo de reducir la prevalencia de sobrepeso, obesi-
dad y enfermedades comórbidas a tales condicio-
nes. 
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