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Resumen:

Objetivo: Analizar la presencia de sintomatologia psicopatolégica en una muestra de madres de ninos, nifias y adolescentes
atendidos por obesidad o sobrepeso en la Unidad de Endocrinologia Pedidtrica del Hospital Infantil “Virgen del Rocio” de
Sevilla. Método: Se realiz6 una primera entrevista en la que se contactaba con las familias que acudian a dicha unidad para el
seguimiento nutricional de su hijo o hija y, tras la firma del consentimiento informado, se les hacia entrega del “Cuestionario
de Salud General de Goldberg” (GHQ-28). Una vez que las madres cumplimentaban dicho cuestionario, lo remitian posterior-
mente por correo. Se presentan los resultados de 41 participantes. Resultados: La mayoria de las madres de nifios y adolescen-
tes con problemas de sobrepeso u obesidad tratados en la unidad hospitalaria estudiada no muestran sintomas de problemas
psicopatolégicos, existiendo el mayor nimero de casos con significacién clinica en la escala de ansiedad-insomnio (12,7%).
Conclusiones: No se encuentran indicadores de una especial psicopatologia entre las madres de nifios, nifias y adolescentes con
obesidad/sobrepeso, solo destacando un mayor nimero de sintomas de ansiedad.
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Abstract:

Objective: To analyze the presence of psychopathological symptoms in a sample of mothers whose children and adolescents
were treated because of obesity or overweight in the Pediatric Endocrinology Unit at Children's Hospital "Virgen del Rocio"
of Seville. Method: The participants were a group of families that went to the pediatric endocrinology unit. After the mothers
signed the informed consent, we gave them the "General Health Questionnaire Goldberg" (GHQ-28), that once filled had to
be returned by post mail. We present the results of 41 participants. Results: Most mothers did not show symptoms of psycho-
pathological problems. Nonetheless, there were a 12.7% of cases with clinical significance in the anxiety-insomnia scale. Con-
clusions: There are no indicators of special psychopathology in the mothers of children with obesity or overweight, being anxie-
ty symptoms the main problem they showed.
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INTRODUCCION de Atencién con o sin Hiperactividad (Dempsey, Dyehouse y
Schafer, 2011).

La obesidad y el sobrepeso son de los principales problemas

de salud actuales (Duelo, Escribano y Mufioz, 2009), y de ahi

se derivalaimportancia de conocer mejor el contexto psicolé- ~ OBJETIVO
gico en que se dan estos problemas. Los trabajos pioneros de
Epstein, Klein y Wisniewski (1994) y Epstein, Wisniewski y En este contexto, el objetivo de este trabajo fue analizar la

Weng (1994) plantearon la existencia de diferentes problemas  presencia de sintomatologia psicopatoldgica en una muestra
psicopatoldgicos en progenitores de nifios con problemas de  de madres de nifios, nifias y adolescentes atendidos hospita-
obesidad. Diversos estudios recientes siguen relacionandola  lariamente por obesidad o sobrepeso.

obesidad infantil con psicopatologia materna en general (De-
caluwé et al, 2006; Farrow y Blissett, 200S; Roth et al, 2008),
asi como con ciertos trastornos psicopatolégicos especificos, =~ METODO
como la falta de control de impulsos y el Trastorno por Déficit

Participantes. Los participantes fueron 41 madres de nifosy

Datos de contacto: adolescentes asistentes a la Unidad de Endocrinologia Pedié-

Isabel Avilés trica del Hospital Infantil “Virgen del Rocio” de Sevilla, por
Departamento de Personalidad, Evaluacion y Tratamiento problemas de obesidad y sobrepeso siendo los casos clinicos
Psicoldgicos. Universidad de Sevilla. detectados, a excepcidn de un caso de sobrepeso, de madres
C/ Camilo José Cela s/n. 41018 Sevilla con nifios en situacidon de obesidad. Inicialmente se contactd
tel: (+34) 954554329 con 64 familias que accedieron a cumplimentar el cuestiona-
isabelaviles@us.es rio, pero s6lo 41 devolvieron el instrumento pese a que si re-

-37-



Anuario de Psicologia Clinica y de la Salud
Annuary of Clinical and Health Psychology

Ano 2013 Volumen 9

mitieron otros datos no referentes a ellas mismas. Una de las
participantes no contestd a todas las preguntas de las escalas
de “Disfuncién Social” ni de “Depresién Grave”

Instrumentos. Se aplicé el Cuestionario de Salud General
de Goldberg GHQ-28 (Goldberg, 1996), que evalda la pre-
sencia de sintomatologia psicopatoldgica en personas adultas
a través de 28 items que dan informacién acerca de cuatro
subescalas: “Quejas somadticas”, “Ansiedad/Insomnio”, “Dis-
funcién Social” y “Depresion Grave”. Es una prueba breve de
cribado -0 “screening” mediante autoinforme, que sirve para
detectar problemas de nueva aparicion.

Procedimiento. Tras una entrevista en la que se contactaba
con las familias que acudian a la citada Unidad para el segui-
miento nutricional de su hijo o hija y, tras la firma del con-
sentimiento informado, se les hacia entrega del GHQ-28.
Una vez que lo cumplimentaban, lo debian remitir por correo
ordinario.

REsULTADOS

Los datos observados permiten afirmar que la mayoria de
las madres de nifios y adolescentes con problemas de sobre-
peso y obesidad tratados en la unidad hospitalaria estudiada
no muestran sintomas de problemas psicopatolégicos. Sélo
se encontrd un caso de quejas somdticas, uno de disfuncién
social, tres de depresion grave, y ocho de ansiedad. Entre es-
tos casos de ansiedad se encuentran las tres madres que mos-
traron sintomas de depresion, siendo ademds una de ellas el
unico caso de quejas somadticas. En términos porcentuales,
como puede apreciarse en la figura 1, el mayor porcentaje de
casos con significacion clinica se da en la escala de ansiedad-
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Figura 1. Porcentajes de casos clinicos detectados con el
GHQ-28.
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insomnio (12,7%), no existiendo apenas presencia relevante
de sintomatologia en lo referente alas escalas de quejas somé-
ticas, disfuncién social o depresion grave. En términos posi-
tivos, estos resultados implican que el 87,3% de las madres de
ninos y adolescentes con problemas de obesidad y sobrepeso
no muestran ningtn sintoma de psicopatologia.

DI1SCUSION Y CONCLUSIONES

Losresultados de nuestro trabajo, no corroboranlos plantea-
mientos de Epstein et al (1994) y posteriores estudios en esta
linea, pues no aparece presencia de psicopatologia relevante
en madres de nifios y adolescentes afectados por obesidad
y/o sobrepeso. Si bien los datos son claros, es necesario mati-
zar esta informacién debido a que un nimero importante de
familias entrevistadas (23) no devolvieron los cuestionarios
pese a colaborar activamente en la entrevista e informar acer-
ca de actitudes y comportamientos infantiles. Esto puede de-
berse a una posible resistencia de las madres a hablar de ellas
mismas por el temor a considerar la obesidad de sus hijos/as
consecuencia de sus propias variables personales, explicando
asi la muerte experimental encontrada y sesgando las res-
puestas obtenidas. Asimismo, al ser el GHQ una medida de
cribado mediante autoinforme breve, es posible algun tipo de
deseabilidad social en las respuestas asi como la aparicion de
falsos positivos y negativos.Podemos concluir sefialando que
no parece existir una especial psicopatologia en las madres de
ninos, nifias y adolescentes con obesidad o sobrepeso, aparte
de una mayor presencia de sintomas de ansiedad. Estos resul-
tados se deberian confirmar con pruebas de evaluacién que
no fuesen screenings, descartando la deseabilidad social que
pueda surgir debida al contexto de evaluacién. En este mis-
mo sentido, se deberian explorar las causas de la mortandad
experimental encontrada en este estudio. Ademds habria que
contrastar que la psicopatologia materna no estd relacionada
con la obesidad infantil mediante comparaciones con grupos
de madres de nifios no afectados de obesidad o sobrepeso.
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