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En este trabajo se estudiaron las propiedades psicométricas de la prue-
ba Body Image Anxiety Scale (BIAS) versión rasgo. La muestra fue de 2 
mil 089 sujetos (902 mujeres y 1 mil 187 hombres), alumnos de primer in-
greso a las licenciaturas que se ofrecen en la Universidad Autónoma de 
Chihuahua, con una edad media de 18.23 años (DE=0.74). El análisis de 
las propiedades psicométricas mostró que una estructura bifactorial es 
viable y adecuada de acuerdo a los requisitos psicométricos establecidos 
cuando los informantes son los propios alumnos. La estructura de dos 
factores, atendiendo a criterios estadísticos y sustantivos, mostró adecua-
dos indicadores de ajuste, de fiabilidad y de validez. Además, los análisis 
factoriales llevados a cabo con las submuestras 1 y 2 indican que los resul-
tados obtenidos son plenamente confirmatorios. Futuras investigaciones 
deberían replicar estos hallazgos en muestras más amplias.

In this paper the psychometric properties of the Body Image Anxiety Scale 
(BIAS) test were studied regarding the traits displayed by higher-education 
students. The sample included 2,089 freshmen subjects (902 females and 
1,187 males) studying degree courses offered at the Autonomous University of 
Chihuahua, with an average age of 18.23 years (SD = 0.74). Analysis of the psy-
chometric properties showed that a two-factor structure is both feasible and 
appropriate —in accordance with established psychometric requirements— 
when the interviewees are the students themselves. The two-factor structure —
based on statistical and substantive criteria— showed adequate adjustment, 
reliability and validity. Furthermore, the factorial analysis —conducted with 
subsamples 1 and 2— indicates that the results are completely confirmatory. 
Future research should replicate these findings in larger samples.
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Introducción

En los últimos años la imagen corporal ha 
tomado un inmenso auge en las sociedades 
modernas, muchas de las cuales han creado 
toda una subcultura basada en la percepción 
y la importancia de la imagen ideal (Banfield 
y McCabe, 2002).

El ideal delgado y las preocupaciones por 
el peso vienen de un ideal cultural que aun-
que hoy sea considerado estético, es sólo una 
moda y no es necesariamente saludable, ni 
accesible, además de que puede tener conse-
cuencias negativas, como una gran preocupa-
ción por el peso y la figura. Estas manifesta-
ciones pueden expresarse como insatisfacción 
corporal, lo cual se aprecia a través del grado 
en que los individuos valoran o desprecian su 
cuerpo, y/o en distorsión de la imagen corpo-
ral, que es la imprecisión en la determinación 
del tamaño corporal (Vidal, 2007). 

La imagen corporal y las normas estéticas 
que rigen actualmente al mundo occidental 
pueden afectar el desarrollo psicológico tan-
to de hombres como de mujeres, pero son las 
mujeres, preadolescentes y adolescentes, las 
que presentan una mayor tendencia a pade-
cer conflictos en la elaboración de la imagen 
corporal; estos conflictos, a su vez, pueden 
estar vinculados al desarrollo de problemas 
en las conductas alimentarias (Thompson, 
2003; Bonilla et al., 2001). Lo anterior se debe 
a que los estándares de “belleza y delgadez” 
son especialmente rígidos para ellas (Calaf 
et al., 2005).

El anhelo de adelgazar o de mantenerse 
delgado se ha convertido en un valor cen-
tral de nuestra cultura y su interiorización 
en todos nosotros es un hecho indiscutible. 
Tampoco es discutible que esta generalizada 
y emotiva vocación de perder peso consti-
tuya el más notable factor de riesgo para los 
trastornos del comportamiento alimentario 
(Cano, 2003).

Wardle et al. (2006) realizaron una investi-
gación internacional sobre imagen corporal y 

control de peso en la que participaron 18 mil 
512 estudiantes (hombres y mujeres) univer-
sitarios de 22 países; las medidas incluyeron 
peso, altura y percepción acerca del exceso o 
pérdida de peso; los 22 países se agruparon 
en cinco áreas geopolíticas y económicas: 
1) el Norte de Europa Occidental y Estados 
Unidos; 2) Europa Central y Oriental; 3) el 
Mediterráneo; 4) Asia; y 5) América del Sur. 
De dicha investigación se concluyó que la mu-
jer tiende a sobreestimar su peso en niveles 
más bajos respecto del índice de masa corpo-
ral (IMC) y los hombres a subestimarlo en los 
niveles más altos de ésta; además, se descu-
brió una marcada percepción de sobrepeso e 
intentos de perder peso en el grupo de países 
de Asia, donde las personas son generalmente 
delgadas, lo que sugiere que la cultura local y 
las normas podrían moderar las actitudes ha-
cia el peso.

Hoy día, algunas jóvenes se autoprescri-
ben dietas, en muchas ocasiones demasiado 
rigurosas; otras llevan a cabo programas in-
tensos de acondicionamiento físico, de resis-
tencia o levantamiento de pesas, entre otros. 
La razón de que el peso sea tan importante 
para las jóvenes es su gran interés por ser 
aceptadas socialmente, pues la gordura no es 
bien vista hoy día en nuestra sociedad. Hay 
muchas adolescentes perfectamente norma-
les, incluso esbeltas, que están médicamente 
saludables, pero que se consideran obesas y 
quieren perder peso (Cano, 2003); esto último 
no siempre de manera saludable, de manera 
que algunas veces pagan un precio muy alto 
en cuanto a su salud física y mental.

De acuerdo con Calaf et al. (2005), los fac-
tores que explican la percepción de la imagen 
corporal en términos de aceptación o satis-
facción física, patrones de ingesta alimenta-
ria e insatisfacción física están influenciados 
sobremanera por la forma en la que la cultura 
explica y ve la imagen física ideal, ya que los 
estudios previamente mencionados demues-
tran la importancia que se le ha dado en los 
últimos años a la misma.
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Raich (2004) comenta que en una sociedad 
que glorifica la belleza, la juventud y la salud 
no es extraño que aumente la preocupación 
por la apariencia física. De hecho se gastan 
millones cada año para mejorar el aspecto 
físico (uno de los negocios más lucrativos es 
el que hace referencia a este asunto). Sin em-
bargo, la preocupación exagerada puede lle-
gar a ser altamente perturbadora, e incluso 
incapacitante.

Concepciones  
de la imagen corporal

Le Boulch (1978) conceptualiza la imagen cor-
poral como la intuición que una persona tiene 
de su propio cuerpo en relación con el espacio 
de los objetos y de las personas. La concepción 
de este autor sobre imagen corporal se aproxi-
ma mucho a la que otros autores, sobre todo 
de la corriente de la psicomotricidad, llaman 
“esquema corporal”, y que tiene que ver con 
una parte importante del desarrollo motor. 
Aunque interesante, este trabajo se aleja de los 
objetivos de nuestro estudio, ya que maneja 
sólo una parte de lo que en realidad es imagen 
corporal en relación con otros factores a las 
que va unida, como veremos a continuación.

Para Slade (1988), imagen corporal es 
aquella representación mental que tenemos 
del tamaño, figura y forma de nuestros cuer-
pos y de las partes que los componen, es decir, 
la forma en que vemos nuestro cuerpo y la 
forma en que creemos que los demás nos ven. 
Dicho autor también menciona que la imagen 
corporal es una laxa representación mental de 
nuestro cuerpo, y relaciona esta idea con ele-
mentos tales como la historia de información 
sensorial recibida sobre la experiencia corpo-
ral, las normas sociales, y las actitudes indivi-
duales hacia el peso y la figura, entre otros.

Por su parte, Cash (1994) menciona que la 
imagen corporal ha de ser definida como un 
constructo con una estructura multidimen-
sional que abarca autopercepciones, pensa-
mientos, sentimientos y acciones referentes al 

propio cuerpo, principalmente en cuanto a su 
apariencia. Cabe mencionar que en las prime-
ras investigaciones en este terreno, en la épo-
ca actual, se estudiaba la imagen corporal en 
una sola dimensión, es decir, casi exclusiva-
mente en relación con el aspecto perceptual. 
Este autor ya la conceptualiza en relación con 
elementos que influyen en la imagen corpo-
ral, pero que son intrínsecos al propio indi-
viduo y que guardan relación estrecha con la 
apariencia.

Raich (2001) aporta una definición más 
amplia, al mencionar que es un constructo 
complejo que incluye tanto la percepción que 
tenemos de todo el cuerpo y de cada una de 
sus partes, como del movimiento y límites 
de éste, la experiencia subjetiva de actitudes, 
pensamientos, sentimientos y valoraciones 
que hacemos y sentimos, y el modo de com-
portarnos derivado de las cogniciones y los 
sentimientos que experimentamos. Es sin 
duda una definición, no sólo amplia, sino 
acertada, de lo que es este fenómeno llamado 
“imagen corporal”, ya que enlista una serie de 
elementos importantes, así como la influen-
cia de éstos en la propia conducta del sujeto, 
en relación a su cuerpo o a partes de éste, y la 
forma de estar presente ante el medio social.

Pereyra (2002) define la imagen corporal 
como cualquier representación y/o presenta-
ción del cuerpo cargada de significantes y sig-
nificados, incluidos la ausencia, la negación y 
el ocultamiento. Conceptualiza a la imagen 
corporal con elementos que cambian de una 
época a otra, de una cultura o subcultura a 
otra, de un lugar a otro, inclusive de una per-
sona a otra, ya que se hace una interpretación 
del cuerpo según la cual éste no constituye 
solamente una suma de órganos en funciona-
miento. Las imágenes, en relación al cuerpo, 
denuncian y anuncian aspectos de la realidad 
y constituyen un multifacético texto que es 
preciso descifrar.

Para Banfield y McCabe (2002), la ima-
gen corporal es la representación mental que 
tienen los individuos del tamaño y forma de 
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su cuerpo, la cual está influenciada por una 
variedad de factores históricos, culturales, 
sociales, individuales y biológicos. Para estos 
autores, la imagen corporal incluye aspectos 
perceptivos, cognitivos, afectivos y conduc-
tuales. Otra definición muy plausible, por los 
elementos contenidos en ella.

Pastor (2002), después de hacer una crítica 
a la forma de conceptualizar la imagen cor-
poral, sobre todo en relación a la simplicidad 
con que se ha abordado, propone que ésta es 
un constructo complejo que incluye la per-
cepción de cada una de las partes del cuerpo y 
de su totalidad, en estado de reposo y en mo-
vimiento; así como la experiencia subjetiva 
de las actitudes, cogniciones, sentimientos y 
valoraciones que realizamos de él, y de la dis-
ponibilidad conductual que nos proporciona 
en relación con el mundo.

Como puede apreciarse, las primeras in-
vestigaciones llevadas a cabo sobre imagen 
corporal la conceptualizaron como un cons-
tructo unidimensional, pero en la actualidad 
la mayoría de los investigadores concuerdan 
en que se trata de un constructo multidimen-
sional, que debe ser estudiado desde varios 
ángulos, como el perceptual, actitudinal, in-
telectual, conductual y emocional, que han 
estado presentes en las concepciones de los 
autores antes mencionados.

A partir de lo anterior, es importante recal-
car que la imagen corporal se va construyendo 
con elementos que podemos agrupar en dos 
grandes factores: el factor interno, que guarda 
relación con los rasgos personales que son más 
o menos permanentes en el tiempo; y el factor 
externo, que tiene que ver con todas aquellas 
situaciones del medio que pueden desencade-
nar reacciones temporales en el individuo, en 
relación con su cuerpo (Facchini, 2006).

Por lo tanto, aunque la imagen corporal 
(autoimagen) es individual, ésta es moldeada 
en gran medida por el medio social en que nos 
desenvolvemos. Tampoco se le puede ni debe 
considerar como algo estático o acabado, 
debido a que los elementos, tanto del factor 

interno como del externo, son cambiantes en 
el tiempo y en el espacio. Por ejemplo Raich 
(2001), en un estudio transcultural realizado 
con mujeres de Inglaterra y Uganda, donde 
analiza las diferencias en la evaluación del 
atractivo físico, encuentra que las principa-
les diferencias aparecen en los extremos: los 
ugandeses consideran más atractivas a las fi-
guras femeninas obesas y a las figuras mascu-
linas en delgadez crítica, contrario a lo que los 
ingleses opinan.

La imagen corporal y la familia 

McCabe y Ricciardelli (2001) investigaron la 
naturaleza de la imagen corporal y algunas 
de las influencias socioculturales sobre ésta. 
Encontraron que los padres juegan un rol 
importante en trasmitir a sus hijos un men-
saje sociocultural relacionado al cuerpo ideal, 
que es más claro para las adolescentes, ya que 
el ideal sociocultural de un cuerpo esbelto se 
ha convertido en la norma aceptada para esta 
población.

El medio sociocultural en el que se desen- 
vuelve el individuo es un factor esencial para 
la percepción y grado de aprobación de su 
imagen corporal. Facchini (2006) menciona 
que en la imagen corporal influyen facto-
res internos y externos: los primeros son los 
propios de cada individuo, y los segundos se 
componen de los ideales del individuo y de los 
de personas cercanas, como sus padres y ami-
gos; afirma también que una imagen corporal 
negativa en la adolescencia temprana predice 
depresión y trastorno alimentario, y que tiene 
sus raíces en la imagen corporal infantil.

La insatisfacción corporal, el fuerte deseo 
de adelgazar, la restricción alimentaria, la in-
fluencia de los compañeros y la familia, todo 
ello encabezado por la dificultad para juzgar 
o valorar de forma adecuada las dimensiones 
corporales propias, suponen graves amena-
zas a la nutrición y, por lo tanto, al desarrollo 
físico y psicológico de los adolescentes y jó-
venes. Estas amenazas pueden conducir a la 
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aparición de un trastorno alimentario o de al-
gunos de sus factores de riesgo (Saldaña, 1994).

Como puede verse, la familia juega un pa-
pel muy importante en la forma como nos 
percibimos; ahí es donde se fundamenta lo que 
seremos en el futuro. Padres y hermanos nos 
bombardean con información, ya sea positiva 
o negativa, que influye en cuestiones tales como 
autoconfianza, autoestima y autoimagen, que 
perdurarán a lo largo de la vida. Por ejemplo, 
en un trabajo de investigación llevado a cabo en 
estudiantes universitarias, aunque no se obser-
vó que existiera una clara relación entre burlas 
por la apariencia física y trastornos alimenti-
cios, sí se pudo ver que las personas que habían 
sufrido estas burlas tenían una mayor preocu-
pación por su imagen corporal (Raich, 2001).

Imagen corporal, medios masivos y 
sociedad de consumo

Los medios masivos de comunicación tam-
bién juegan un papel importante en la falta 
de conformidad de los jóvenes con su aspec-
to personal, ya que les presentan una serie de 
modelos como artistas, cantantes y depor-
tistas con características de belleza realmen-
te fuera de lo común, ya sea ésta natural o 
manipulada de alguna forma. Es claro que la 
mayoría de la población joven no tiene acce-
so a este prototipo de belleza. Como comenta 
Cano (2003), la falta de congruencia entre una 
autoimagen imperfecta y el hermoso ideal 
mostrado en medios de comunicación como 
revistas, televisión e Internet, puede consti-
tuir una fuente de ansiedad.

A los medios masivos de comunicación 
se les debe prestar especial atención, ya que 
en ellos se trasmiten mensajes dirigidos so-
bre todo a la población joven y adulta joven. 
Proponen hacia la mujer un cuerpo rectilíneo, 
y hacia el hombre un cuerpo musculoso; en los 
medios, además, se promocionan productos 
cosméticos y dietas o aparatos de ejercitación 
milagrosos con los que se promete que conse-
guirán obtener una figura ideal (Toro, 1996).

McCabe et al. (2001) encontraron que los 
medios masivos de comunicación, sobre todo 
las revistas, juegan un papel muy importante 
en la imagen corporal y en los trastornos de la 
conducta alimentaria (TCA) en mujeres ado-
lescentes. Mencionan que lo común es que las 
niñas pierdan el mayor peso posible para lo-
grar un cuerpo y una imagen ideal, mientras 
que para los varones la meta es aumentar su 
masa muscular.

El ideal de belleza que muestran los me-
dios masivos de comunicación en relación 
con una delgadez extrema, está materializa-
do en los modelos: mujeres y hombres cuyas 
proporciones en peso y estatura son la ex-
cepción y no la norma, y que se convierten 
en ideales imposibles para la gran mayoría. 
Además, al mostrar la delgadez como sím-
bolo de independencia, éxito social, personal 
y profesional, convierten a la imagen corpo-
ral en una fuente importante de ansiedad 
(Castillo, 2006).

Imagen corporal, género  
y trastornos de la conducta 
alimentaria

Saldaña (1994) plantea que los tipos de trastor-
no más comunes, y que afectan tanto a niños 
y adolescentes como a adultos, son: obesidad, 
sobreingesta compulsiva, anorexia y bulimia. 
Estas alteraciones del comportamiento ali-
mentario se han incrementado notablemente 
en los últimos años, y son motivo de gran pre-
ocupación para los profesionales y científicos 
que trabajan en esta área.

En otro sentido, parece que las diferen-
cias de género también afectan al concepto 
de salud y a la relación con el cuerpo. Estas 
diferencias se consolidan en la adolescencia 
y en la edad adulta, y dan lugar a actitudes y 
comportamientos distintos que, unidos a la 
presión sociocultural, entre otras variables, 
favorecen que las mujeres sean más suscepti-
bles a la aparición de trastornos alimentarios 
(Mateos y Solano, 1997). 
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La mayoría de los investigadores de los 
trastornos de la conducta alimentaria con-
cuerdan en que éstos tienen un origen mul-
ticausal; sobresalen la preocupación por la 
figura corporal y la adopción de dietas, sobre 
todo en el sentido de pesar menos o adelgazar. 
Estas conductas son consideradas de riesgo 
por los especialistas (Lameiras et al., 2003).

La insatisfacción corporal y la preocupa-
ción por el peso son elementos que propician 
que la persona presente conductas restrictivas 
(dietas), con el fin de controlar su peso, para 
sentirse aceptada socialmente (Abraham y 
Llewellyn-Jones, 2001). Sin embargo, no siem-
pre se logra este propósito: existen trabajos de 
investigación sobre los “rebotes” de las dietas 
propuestas por los medios masivos de comu-
nicación, ya que éstas son ineficaces, aunque 
la mercadotecnia se encarga de que sean acep-
tadas por la personas, al presentarlas vincula-
das con la salud (Devis, 2000).

Líneas de investigación  
de la ansiedad

La investigación sobre ansiedad, tradicional-
mente se ha dado en dos líneas: en primer 
lugar, la Psicología estudia la ansiedad como 
un estado emocional excitado, que se ve in-
fluenciado por elementos del entorno social y 
como un rasgo de la personalidad. Este estado 
refleja diferencias individuales, ya que es in-
fluenciado por elementos intrínsecos a la per-
sona (Spielberger, 1972, 1983; Lazarus, 1991). 
La Psicología utiliza diversas herramientas 
psicométricas para analizar las diferencias 
individuales. La segunda línea proviene de 
la Psiquiatría, que estudia la ansiedad como 
una enfermedad o un trastorno mental, so-
bre la base de categorías cualitativas, como 
las ofrecidas por el Manual de diagnóstico y 
estadística de desórdenes mentales (DSM), de la 
Asociación Americana de Psiquiatría, con un 
enfoque en estudio de casos.

Nuestra investigación se apoya en el estu-
dio de la ansiedad desde la Psicología; es por 

ello que utiliza herramientas de medición 
propias de esta área que se aplican a población 
clínicamente sana para conocer sus niveles de 
ansiedad, estado y rasgo en su imagen corpo-
ral (Raich, 2001).

Por todo ello, en este trabajo se analiza la 
consistencia interna y la estructura factorial 
de un instrumento de autorreporte que per-
mite identificar la ansiedad que generalmente 
presentan las personas hacia áreas del cuerpo 
que tienen que ver con el peso corporal, por 
ejemplo, caderas, abdomen y cintura, así como 
áreas relacionadas con la belleza física que no 
tienen que ver con el peso, como la nariz, la 
frente, las orejas y las manos. El estudio apor-
ta evidencias y datos que podrían beneficiar la 
intervención educativa dentro de una perspec-
tiva de atención a la diversidad en el aula.

Para contar con un instrumento con las 
mejores propiedades psicométricas, éste se 
aplicó en dos submuestras: desde la perspec-
tiva del enfoque clásico de la teoría de los test 
(Muñiz y Fonseca-Pedrero, 2008) y el de los 
modelos de ecuaciones estructurales (Batista 
y Coenders, 2000); ello permitió realizar estu-
dios paralelos para corroborar y verificar los 
resultados obtenidos. 

Las preguntas de investigación fueron: 
¿cuál es la estructura factorial más viable y 
adecuada para la prueba Body Image Anxiety 
Scale en su versión rasgo?; y ¿cuál es el nivel de 
consistencia interna de cada uno de los facto-
res obtenidos?

Metodología

Sujetos
La muestra de 2 mil 089 sujetos (902 mujeres 
y 1 mil 187 hombres), aproximadamente 63 
por ciento de la matrícula total de primer in-
greso, se obtuvo mediante un muestreo por 
conveniencia, en el sentido de que resultara 
representativa de las diferentes licenciaturas 
que se ofrecen en la Universidad Autónoma 
de Chihuahua (UACH) y de acuerdo a los 
criterios que señalan Hair et al. (1999). Su 
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tamaño es adecuado para los análisis en cuan-
to a la significación, potencia y generalización 
de resultados.

Luego la muestra fue aleatoriamente di-
vidida en dos partes utilizando el Statistical 
Package for the Social Sciences (SPSS) en su 
versión 15.0 (Tabla 1), con el fin de realizar es-
tudios paralelos que permitieran corroborar y 
verificar los resultados obtenidos (validación 
cruzada).

La primera mitad (submuestra 1) quedó 
constituida por 1 mil 065 sujetos (474 muje-
res y 591 hombres). Las edades fluctúan entre 
los 17 y 20 años, con una media de 18.23 y una 
desviación estándar de 0.75 años. La segunda 
mitad (submuestra 2) quedó compuesta por 1 
mil 024 sujetos (428 mujeres y 596 hombres). 
Las edades fluctúan entre los 17 y 20 años, con 
una media de 18.22 y una desviación estándar 
de 0.74 años.

Tabla 1. Distribución de los sujetos en la muestra y submuestras

Submuestra
Disciplina 1 2 Total

Educación física 163 132 295
Ciencias de la salud 113 116 229
Educación y humanidades 84 84 168
Ciencias sociales y administrativas 162 138 300
Ciencias políticas 146 143 289
Ingeniería y tecnología 283 309 592
Ciencias agropecuarias 114 102 216
Total 1,065 1,024 2,089
Fuente: elaboración propia.

Instrumento
El Body Image Anxiety Scale (BIAS), en su ver-
sión orginal, es un cuestionario de 15 ítems que 
evalúa ansiedad-rasgo relacionada con el peso 
(8 ítems, factor peso) y con zonas corporales 
no relacionadas con el peso (7 ítems, factor no 
peso), donde el encuestado responde, en una 
escala de 0 a 4, que tan ansioso(a), tenso(a) o 
nervioso(a) se siente con respecto a dichas zo-
nas del cuerpo. De acuerdo a Raich (2001), el 
BIAS tiene buena consistencia interna, buena 
estabilidad temporal y validez. Se eligió este 
tipo de encuesta por ser fácil de aplicar (Raviolo 
et al., 2010); además de proporcionar una buena 
base para una primera ordenación de los indi-
viduos en la característica que se mide.

Para nuestro estudio se hicieron tres adap-
taciones a la versión original:

•	Primera adaptación: en la escala origi-
nal se puntúa con cinco respuestas; en 

la versión utilizada en la presente inves-
tigación el sujeto elige entre 11 posibles 
respuestas. Conjugamos la original con 
nuestra versión para que quedara de la 
manera siguiente: nada (0), ligeramente 
(1, 2 y 3), moderadamente (4, 5 y 6), mu-
cho (7, 8 y 9) y demasiado (10). Esta pri-
mera adaptación se justifica porque los 
sujetos están acostumbrados a la escala 
de 0 a 10, ya que así han sido evaluados 
por el sistema educativo de nuestro país 
(México). Viciana et al. (2007) reportan 
un cambio similar en la validación de 
una escala con características muy pa-
recidas, con población española.

•	Segunda adaptación: en nuestra ver-
sión agregamos los ítems para brazos 
y cuello; decidimos agregarlos porque 
pensamos que podían ser un buen in-
dicador para el factor peso y el factor 
no peso, respectivamente.
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•	La tercera y última adaptación consis-
tió en aplicar el instrumento por medio 
de una computadora; esto con el fin de 
permitir el almacenamiento de los da-
tos sin etapas previas de codificación, 
con una mayor precisión y rapidez.

Procedimiento
Se invitó a participar en el estudio a los alum-
nos de primer ingreso de las licenciaturas 
que se ofrecen en la UACH; los que aceptaron 
participar firmaron la carta correspondiente. 
Luego se aplicó el instrumento antes descrito 
por medio de una computadora personal uti-
lizando el módulo administrador del instru-
mento del editor de escalas versión 2.0 (Blanco 
et al., 2007), en una sesión de aproximadamen-
te 25 minutos, en los centros de cómputo de las 
unidades académicas participantes. Al inicio 
de cada sesión se hizo una pequeña introduc-
ción sobre la importancia de la investigación y 
de cómo acceder al instrumento; las instruc-
ciones de cómo responder se encontraban en 
las primeras pantallas, antes del primer reac-
tivo del instrumento. Al término de la sesión 
se les agradeció su participación.

Una vez aplicado el instrumento se pro-
cedió a recopilar los resultados por medio del 
módulo generador de resultados del editor de 
escalas versión 2.0 (Blanco et al., 2007).

Análisis de datos

Análisis clásico de las propiedades 
psicométricas de la escala
Para determinar el número mínimo de fac-
tores comunes capaces de reproducir, de un 
modo satisfactorio, las correlaciones observa-
das entre los ítems del instrumento, se reali-
zaron sendos análisis factoriales exploratorios 
con las submuestras 1 y 2, a partir del método 
de factores principales, tomando como base 
el criterio de Kaiser-Guttman (Costello y 
Osborne, 2005), por el que se toman autovalo-
res mayores o iguales a la unidad y el análisis 
gráfico del Scree Test de Cattell (Costello y 

Osborne, 2005) sobre los autovalores. Además, 
para garantizar una adecuada representación 
de las variables (ítems), sólo se conservaron 
aquellos cuya comunalidad, o proporción de 
su varianza explicada por la solución factorial, 
fuera superior a .45 después de una rotación 
varimax (Costello y Osborne, 2005). Luego, 
mediante el coeficiente α de cronbach se es-
timó la consistencia interna para cada factor 
retenido, como una medida de su fiabilidad 
(Elosua y Zumbo, 2008).

Análisis de las propiedades psicométricas 
de la escala mediante modelos de 
ecuaciones estructurales
Para conducir el análisis factorial confirma-
torio en la submuestra 2, se utilizó el software 
AMOS 16 (Arbuckle, 2007). Las varianzas de los 
términos de error fueron especificadas como 
parámetros libres. En cada variable latente 
(factor) se fijó uno de los coeficientes estructu-
rales asociados a uno, para que su escala fuera 
igual a la de una de las variables superficiales 
(ítems). El método de estimación empleado 
fue el de máxima probabilidad —siguiendo la 
recomendación de Thompson (2004)— en el 
sentido de que cuando se emplea análisis fac-
torial confirmatorio se debe corroborar no 
sólo el ajuste de un modelo teórico, sino que es 
recomendable comparar los índices de ajuste 
de varios modelos alternativos para seleccio-
nar el mejor.

Para evaluar el ajuste del modelo se si-
guieron las recomendaciones antes plan-
teadas, que indican la conveniencia de 
emplear múltiples indicadores de ajuste. 
Específicamente, se emplean el estadístico 
Chi-cuadrado, el índice de bondad de ajus-
te (GFI), el residuo cuadrático medio (RMSR), 
el error cuadrático medio de aproximación 
(RMSEA) y el índice de validación cruzada 
esperada (ECVI) como medidas absolutas de 
ajuste. El índice de bondad ajustado (AGFI), 
el índice Tucker-Lewis (TLI), el índice del 
ajuste normal (NFI) y el índice de bondad de 
ajuste comparativo (CFI) como medidas de 
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ajuste incremental. El índice de ajuste nor-
mado de parsimonia (PNFI), el índice de cali-
dad de ajuste de parsimonia (PGFI), la razón 
de Chi-cuadrado sobre los grados de liber-
tad (CMIN/GL) y el criterio de información 
de Akaike (AIC) como medidas de ajuste de 
parsimonia.

Para comprobar la estructura factorial de 
la prueba Body Image Anxiety Scale obtenida 
a partir de la submuestra 2 (análisis factorial 
confirmatorio, primera solución factorial), se 
realizó un segundo análisis factorial confir-
matorio en la submuestra 1.

Resultados y discusión

Análisis factorial exploratorio (primera 
solución factorial)
La significación del Test de Barlett (11642.035; 
p< .0001) y el KMO (.932) mostraron una adecua-
da correlación entre los ítems y una buena ade-
cuación muestral respectivamente. Después de 
una rotación varimax se detectó una estructu-
ra de dos factores: ansiedad rasgo factor peso, y 
ansiedad rasgo factor no peso. El conjunto de 
los factores seleccionados explicaron 61.86 por 
ciento de la varianza (Tablas 2 y 3).

Tabla 2. Autovalores y porcentaje de varianza explicada por los factores retenidos 
Análisis factorial exploratorio, submuestra 1. Solución rotada

Factor Autovalor % varianza % acumulado
Ansiedad rasgo peso 5.34 31.42 31.42
Ansiedad rasgo no peso 5.17 30.44 61.86
Fuente: elaboración propia.

Tabla 3. Ítems agrupados por factor. Análisis factorial exploratorio 
Submuestra 1. Solución rotada

Ítem Factor
Peso No peso

1.	 Mi peso corporal .78
2.	 Mis muslos .73
3.	 Mis nalgas .74
4.	 Mis caderas .74
5.	 Mi abdomen .81
6.	 Mis piernas .74
7.	 Mis brazos .63
8.	 Mi cintura .80
9.	 Mi tono muscular .67
10.	 Mis orejas .67
11.	 Mis labios .81
12.	 Mis muñecas .78
13.	 Mis manos .77
14.	 Mi frente .77
15.	 Mi cuello .81
16.	 Mi mentón (barbilla) .81
17.	 Mis pies .62
Fuente: elaboración propia.



Perfiles Educativos  |  vol. XXXVI, núm. 144, 2014  |  IISUE-UNAM
M. Ornelas, G. Gastélum, H. Blanco y J.E. Peinado  |  Análisis psicométrico de la prueba Body Image Anxiety Scale… 129

Análisis factorial exploratorio  
(segunda solución factorial)
Con el fin validar la solución factorial obtenida 
con la submuestra 1, se realizó nuevamente un 
análisis de factores principales con los datos de 
la submuestra 2; como resultado, se encontró 
de nuevo una estructura de dos factores: ansie-
dad rasgo factor peso con 33.12 por ciento de 

la varianza explicada, y ansiedad rasgo factor 
no peso con 30.98 por ciento. El conjunto de los 
factores principales seleccionados explicaron 
64.10 por ciento de la varianza (Tablas 4 y 5). La 
significación del Test de Barlett (12003.245; p< 
.0001) y el KMO (.940) muestran, además, una 
adecuada correlación entre los ítems y una 
buena adecuación muestral, respectivamente.

Tabla 4. Autovalores y porcentaje de varianza explicada por los factores retenidos 
Análisis factorial exploratorio, submuestra 2. Solución rotada

Factor Autovalor % varianza % acumulado
Ansiedad rasgo peso 5.63 33.12 33.12
Ansiedad rasgo no peso 5.27 30.98 64.10
Fuente: elaboración propia.

Tabla 5. Ítems agrupados por factor. Análisis factorial exploratorio 
Submuestra 2. Solución rotada

Ítem Factor
Peso No peso

1.	 Mi peso corporal .78
2.	 Mis muslos .77
3.	 Mis nalgas .74
4.	 Mis caderas .75
5.	 Mi abdomen .83
6.	 Mis piernas .74
7.	 Mis brazos .67
8.	 Mi cintura .78
9.	 Mi tono muscular .73
10.	 Mis orejas .69
11.	 Mis labios .80
12.	 Mis muñecas .79
13.	 Mis manos .79
14.	 Mi frente .78
15.	 Mi cuello .83
16.	 Mi mentón (barbilla) .78
17.	 Mis pies .64
Fuente: elaboración propia.
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Congruencia entre los factores de las dos 
soluciones factoriales (validación cruzada)
Los valores de los coeficientes de congruencia 
y de los coeficientes de correlación de Pearson 
entre los pesos factoriales de los factores 

obtenidos en los análisis factoriales explora-
torios llevados a cabo con las submuestras 1 y 
2 indican, de acuerdo a Cureton y D’Agostino 
(1983), una alta congruencia entre pares de 
factores (Tabla 6).

Tabla 6. Coeficientes de congruencia y de correlación de Pearson 
entre pesos factoriales. Análisis factoriales exploratorios, submuestras 1 y 2

Factor Coeficiente de congruencia Coeficiente de correlación
Ansiedad rasgo peso .999 .931
Ansiedad rasgo no peso .999 .969
Fuente: elaboración propia.

Fiabilidad de las subescalas  
(consistencia interna)
Las subescalas (factores) resultantes en los 
análisis factoriales exploratorios de ambas 

submuestras poseen alfas superiores a .9, 
lo cual evidencia una consistencia inter-
na adecuada para este tipo de subescalas 
(Tabla 7).

Tabla 7. Coeficientes de consistencia interna de los factores obtenidos 
en los análisis factoriales exploratorios, submuestras 1 y 2

Factor α submuestra 1 α submuestra 2
Ansiedad rasgo peso .917 .927
Ansiedad rasgo no peso .912 .918
Fuente: elaboración propia.

Análisis factorial confirmatorio  
(primera solución factorial)
Los resultados de la Tabla 8 del análisis 
factorial confirmatorio para los 17 ítems 
(submuestra 2) indican que el modelo de me-
dición de dos factores ajusta aceptablemente 
(GFI .854; RMSR 0.466; RMSEA .103; ECVI 1.438) 
pero no de manera óptima. Un examen de 
los coeficientes de regresión estandarizados 
de los ítems con cada uno de sus factores la-
tentes permite identificar que los ítems 1, 7, 

9, 10 y 17 son los que menor valor poseen. Si 
se retiran estos ítems los índices mejoran de 
manera considerable y el ajuste de los datos 
al modelo teórico de 12 ítems agrupados en 
dos factores es óptimo (GFI .912; RMSR .347; 
RMSEA. 101; ECVI 0.639); y de acuerdo a las me-
didas de ajuste incremental y de parsimonia 
(Tablas 9 y 10), significativamente superior al 
modelo alternativo de 17 ítems agrupados en 
dos factores.
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Tabla 8. Medidas absolutas de ajuste para los modelos generados 
Primer análisis factorial confirmatorio, submuestra 2; *** p <.01

Modelo Índice de ajuste
χ2 GFI RMSR RMSEA ECVI

Independiente (12 ítems) 8119.464 *** .265 3.563 .345 7.960
Saturado (12 ítems) 0 1 0 0.152
2 factores 17 ítems 1400.712 *** .854 0.466 .103 1.438
2 factores 12 ítems 603.974 *** .912 0.347 .101 0.639
Fuente: elaboración propia.

Tabla 9. Medidas de ajuste incremental para los modelos generados 
Primer análisis factorial confirmatorio, submuestra 2

Modelo Índice de ajuste
AGFI TLI NFI CFI

Independiente (12 ítems) .132 0 0 0
Saturado (12 ítems) 1 1
2 factores 17 ítems .811 .876 .884 .893
2 factores 12 ítems .870 .915 .926 .932
Fuente: elaboración propia.

Tabla 10. Medidas de ajuste de parsimonia para los modelos generados 
Primer análisis factorial confirmatorio, submuestra 2

Modelo Índice de ajuste
PNFI PGFI CMIN/GL AIC

Independiente (12 ítems) 0 .225 123.022 8143.464
Saturado (12 ítems) 0 156.000
2 factores 17 ítems .767 .659 11.870 1470.712
2 factores 12 ítems .743 .620 11.396 653.974
Fuente: elaboración propia.

En la Fig. 1 se presenta el modelo de medi-
ción para los 12 ítems agrupados en dos fac-
tores, incluyendo los coeficientes de regresión 

estandarizados entre ítems y factores y las sa-
turaciones factoriales estandarizadas (comu-
nalidades) de cada uno de los ítems.
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Figura 1. Modelo de medición para la escala 
Análisis factorial confirmatorio, submuestra 2
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Fuente: elaboración propia.

Ambos factores: ansiedad rasgo peso y an-
siedad rasgo no peso presentan saturaciones 
factoriales estandarizadas elevadas (mayores 
a .50), por lo que todos los ítems resultan bien 
explicados a partir de dichos factores.

Por su parte, la estimación de la correla-
ción entre los dos factores de la escala es de .58, 
lo cual muestra que, a medida que aumenta el 
nivel de ansiedad en uno de los factores, tam-
bién aumenta en el otro.

Análisis factorial confirmatorio  
(segunda solución factorial)
La estructura factorial analizada plantea un 
modelo de dos factores, con adscripciones 
de los ítems basados en análisis factorial con-
firmatorio de la submuestra 2 (2 factores 12 
ítems). De acuerdo a los resultados de la Tabla 
11, el análisis factorial confirmatorio de la 
submuestra 1 indica que el modelo de medi-
ción de dos factores es óptimo (GFI .920; RMSR 
0.363; RMSEA .095; ECVI 0.580), de acuerdo a las 
medidas de ajuste incremental y de parsimo-
nia (Tablas 12 y 13) significativamente supe-
rior al modelo independiente, y muy similar 
al modelo saturado.
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Tabla 11. Medidas absolutas de ajuste para los modelos generados 
Segundo análisis factorial confirmatorio, submuestra 1; *** p <.01

Modelo Índice de ajuste
χ2 GFI RMSR RMSEA ECVI

Independiente (12 ítems) 7946.791 .281 3.370 .335 7.491
Saturado (12 ítems) 0 1 0 0.147
2 factores 12 ítems 567.091 *** .920 0.363 .095 0.580
Fuente: elaboración propia.

Tabla 12. Medidas de ajuste incremental para los modelos generados 
Segundo análisis factorial confirmatorio, submuestra 1

Modelo Índice de ajuste
AGFI TLI NFI CFI

Independiente (12 ítems) .150 0 0 0
Saturado (12 ítems) 1 1
2 factores 12 ítems .882 .919 .929 .935
Fuente: elaboración propia.

Tabla 13. Medidas de ajuste de parsimonia para los modelos generados 
Segundo análisis factorial confirmatorio, submuestra 1

Modelo Índice de ajuste
PNFI PGFI CMIN/GL AIC

Independiente (12 ítems) 0 .238 120.406 7970.791
Saturado (12 ítems) 0 156.000
2 factores 12 ítems .746 .625 10.700 617.091
Fuente: elaboración propia.

En la Fig. 2 se presenta el modelo de medi-
ción para los 12 ítems agrupados en dos fac-
tores, incluyendo los coeficientes de regresión 

estandarizados entre ítems y factores, y las sa-
turaciones factoriales estandarizadas (comu-
nalidades) de cada uno de los ítems.
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Figura 2. Modelo de medición para la escala 
Análisis factorial confirmatorio, submuestra 1
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Fuente: elaboración propia.

Ambos factores, ansiedad rasgo peso y an-
siedad rasgo no peso, presentan saturaciones 
factoriales estandarizadas elevadas (mayores 
a .50), por lo que todos los ítems resultan bien 
explicados a partir de dichos factores.

Por su parte, la estimación de la correla-
ción entre los dos factores de la escala es de .56, 
lo cual muestra que, a medida que aumenta el 
nivel de ansiedad en uno de los factores, tam-
bién aumenta en el otro.

Congruencia entre los factores de las dos 
soluciones factoriales (validación cruzada)
Los valores de los coeficientes de congruencia 
y de los coeficientes de correlación de Pearson 
entre los pesos factoriales (coeficientes de 
regresión estandarizados) de los factores ob-
tenidos en los análisis factoriales confirmato-
rios llevados a cabo con las submuestras 1 y 2, 
indican, de acuerdo a lo sugerido por Cureton 
y D’Agostino (1983), una alta congruencia en-
tre pares de factores, lo que significa que los 
resultados del modelo son plenamente confir-
matorios (Tabla 14).
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Tabla 14. Coeficientes de congruencia y de correlación de Pearson 
entre pesos factoriales. Análisis factoriales confirmatorios, submuestras 1 y 2

Factor Coeficiente de congruencia Coeficiente de correlación
Ansiedad rasgo peso .999 .973
Ansiedad rasgo no peso .998 .762
Fuente: elaboración propia.

Fiabilidad de las subescalas
Las subescalas (constructos) resultantes en los 
análisis factoriales confirmatorios de ambas 
submuestras, poseen fiabilidades inferiores  
a .7, lo cual hace evidente, de acuerdo a Hair  

et al. (1999), una fiabilidad adecuada, particu-
larmente si se considera el número reducido 
de ítems. En cuanto a la varianza extraída, 
ambos factores (constructos) logran el míni-
mo sugerido (Tabla 15).

Tabla 15. Fiabilidad y varianza extraída de los constructos obtenidos 
en los análisis factoriales confirmatorios, submuestras 1 y 2

Factor Submuestra 1 Submuestra 2
Fiabilidad Varianza Fiabilidad Varianza

Ansiedad rasgo peso .766 .355 .785 .380
Ansiedad rasgo no peso .792 .389 .800 .400
Fuente: elaboración propia.

Discusión final

En el análisis factorial exploratorio llevado a 
cabo para determinar el número mínimo de 
factores comunes capaces de reproducir, de 
un modo satisfactorio, las correlaciones ob-
servadas entre los 17 ítems del instrumento 
Body Image Anxiety Scale revelaron una es-
tructura de dos factores: ansiedad rasgo peso, 
y ansiedad rasgo no peso, en concordancia 
con los autores originales de la escala (Reed 
et al., cit. en Raich, 2001). Además, los facto-
res de ambas submuestras evidenciaron una 
consistencia interna adecuada, así como una 
alta congruencia entre pares de factores, par-
ticularmente si se considera el número redu-
cido de ítems en cada uno de ellos. Por otra 
parte, el Análisis Factorial Confirmatorio in-
dicó que el modelo de medición de 12 ítems 
en dos factores se ajusta de manera óptima al 
modelo teórico, por lo que se eliminaron los 
ítems 1, 7 y 9 (peso corporal, brazos y tono 
muscular, respectivamente) del factor peso, 

y 10 y 17 (orejas y pies) del factor no peso. Al 
mismo tiempo, los dos factores así obtenidos 
presentan en general saturaciones factoriales 
estandarizadas altas. Por su parte, los dos fac-
tores correlacionan entre sí de forma positiva 
y estadísticamente significativa, lo cual mues-
tra que a medida que aumenta el nivel de an-
siedad en uno de ellos, también aumenta en el 
otro. Conjuntamente con todo lo antes dicho, 
los valores de los coeficientes de congruencia 
y de los coeficientes de correlación de Pearson 
entre los pesos factoriales (coeficientes de 
regresión estandarizados) de los factores ob-
tenidos en los análisis factoriales confirmato-
rios llevados a cabo con las submuestras 1 y 2, 
indican una alta congruencia entre pares de 
factores, lo que significa que los resultados del 
modelo son plenamente confirmatorios.

Conclusiones

De los resultados mostrados, de su análisis y de 
su discusión, se pueden obtener las siguientes 
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conclusiones, sobre las propiedades psico-
métricas de la prueba Body Image Anxiety 
Scale (BIAS) versión rasgo: 1) el análisis de las 
propiedades psicométricas mostró que una 
estructura bifactorial es viable y adecuada, 
de acuerdo a los requisitos psicométricos es-
tablecidos, cuando los informantes son los 
propios alumnos; asimismo, aportan eviden-
cia de validez de constructo, pues se confirma 
la estructura bidimensional del mismo, según 
es presentado en la literatura; 2) la estruc-
tura de dos factores, atendiendo a criterios 

estadísticos y sustantivos, mostró indicadores 
de ajuste, de fiabilidad y de validez adecuados; 
3) se propone la eliminación de los ítems que 
limitan la congruencia entre las estructuras 
factoriales (1, 7, 9, 10 y 17); 4) como la validez 
factorial de los instrumentos de medida debe 
ser demostrada con muestras que presenten 
diferencias tanto poblacionales como cultu-
rales, consideramos que son necesarios más 
estudios con la versión del instrumento aquí 
obtenida, con el fin de corroborar o refutar los 
datos obtenidos en la presente investigación.1

	 1	 Para obtener la versión informatizada de manera gratuita enviar un correo a: hblanco@uach.mx.
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