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1. Introducción 

Las técnicas de exposición en realidad virtual (RV) combinadas con tecnología 

“Eye-tracking” (ET) se han utilizado para analizar el sesgo visual que se produce 

en diferentes trastornos psicopatológicos. Las personas que están bajo la 

influencia de algún cuadro patológico rastrean el estímulo aversivo dando lugar 

a un comportamiento visual de fijación y/o evitación. La combinación de estas 

tecnologías se ha utilizado por su facilidad y flexibilidad de aplicación en los 

tratamientos psicoterapéuticos (Lindner, et al, 2017; Morel, Bideau, Lardy y 

Kulpa, 2015). 

La conducta de evitación visual con tecnología ET ha sido más estudiada en los 

trastornos fóbicos, dónde los estudios describen patrones visuales basados en 

la hipervigilancia inicial al estímulo aversivo y una evitación posterior (Grillon et 

al, 2009; Moukheiber et al, 2010). Además de los trastornos fóbicos, la RV y 

tecnología ET también ha servido para analizar el patrón visual de la 

insatisfacción corporal (IC) en los trastornos de la conducta alimentaria (TCA).  

Mayormente, el patrón identificado son conductas visuales de fijación hacia 

estímulos relacionados con el físico, y en menor medida, conductas visuales de 

evitación. Cuando la evaluación del propio cuerpo es negativa se da un mayor 

número de fijaciones hacia las áreas aversivas (Horndasch et al 2012; Phinas et 

al 2014; Hewing et al 2008; Jansen et al 2005; Greenberg et al 2014; Gao et al 

2011; Tuschen-Caffier et al, 2016), mientras que, cuando hay niveles elevados 

de IC y la duración de la atención es inferior o igual a la de los sujetos control, 

algunos autores lo han considerado como una forma de evitación al propio 

cuerpo (Bauer et al, 2017.; Janelle et al, 2009; Greenberg et al, 2014). 
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En la actualidad, a diferencia de los estudios relacionados con las fobias y de 

fijación en los TCA, existen pocos trabajos con ET que hayan analizado la 

atención en la conducta de evitación en casos con TCA o en la IC.  

2. Objetivos e hipótesis 

Considerando que en el caso de los TCA y la IC la conducta de evitación ha sido 

menos estudiada, el objetivo principal de este estudio se basa en identificar la 

relación entre el nivel de ansiedad hacia áreas corporales específicas con las 

conductas de evitación hacia el propio cuerpo. Por medio de este estudio se 

pretende poner a prueba la siguiente hipótesis: Las personas que puntúan con 

niveles de ansiedad elevados hacia un área del cuerpo evitan mirarla cuando se 

les expone virtualmente. 

3. Método y resultados.  

Una muestra no clínica (N= 80) compuesta por hombres (N=33) y mujeres (N= 

47) de edades comprendidas entre los 18 y 39 años (x =̃ 23,67, dt = 4,04) con 

un nivel formativo superior se expusieron a un avatar virtual. Previamente 

rellenaron el cuestionario PASTAS diseñado para medir el nivel de ansiedad para 

cada una de las áreas corporales (Reed, Thompson, Brannick y Sacco, 1991). 

Seguidamente se procedió a la exposición al propio cuerpo dando instrucciones 

consistentes en realizar ejercicios a nivel visomotor, visoespacial y visotáctil (d´= 

165 ss.) para conseguir una mayor sensación de presencia y nivel de interacción. 

Posteriormente se les indicó que cerraran los ojos mientras se les colocaban las 

gafas ET para poder registrar el tiempo de fijación mientras observaban su avatar 

libremente durante 60’’ss.  

Se aplicó el estadístico r de Pearson para identificar la relación entre la ansiedad 

a diferentes partes del cuerpo con el tiempo total de fijación (TTF) para cada una 

de las áreas corporales. Por cada correlación estadísticamente significativa se 

aplicó el método de regresión lineal. Los resultados mostraron correlaciones 

estadísticamente significativas para cada género mostrando resultados 

diferenciales.  

En el caso de las mujeres, el nivel de ansiedad informado hacia el estómago 

representa un 9 % de la variabilidad en el tiempo total de fijación hacia la zona 
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del abdomen con un r2 ajustado del 7 % según Cohen (1988). La puntuación del 

ítem 5 del cuestionario PASTAS rasgo para evaluar el área del estómago predijo 

estadísticamente una duración de la atención visual menor hacia la misma área, 

F (1, 45) = 4,86 p<0,03. Por un punto extra en el ítem que evalúa la ansiedad 

hacia la zona del estómago del cuestionario pastas se predice una menor 

atención sostenida hacia dicha zona de: – 667,418 mss.  

En el caso de los hombres, el nivel de ansiedad informado hacia la cintura y 

caderas representa un 25 % y 37 % de la variabilidad en el TTF hacia la zona de 

las piernas con un r2 ajustado del 23 % y 35 % respectivamente según Cohen 

(1988). El ítem 6 que evalúa la ansiedad rasgo hacia la zona de la cintura predijo 

estadísticamente un TTF mayor hacia la zona de las piernas, F (1,31) = 10,48, p 

< ,003 (ítem 6). El ítem 4 que evalúa la ansiedad hacia la zona de las caderas 

predijo estadísticamente una duración de la atención mayor hacia la zona de las 

piernas, F (1,31) = 18,22, p<,0001 (ítem 4). Según los resultados obtenidos por 

un punto extra en el ítem 6 que evalúa la ansiedad hacia la zona de la cintura, y, 

por un punto extra en el ítem 4 que evalúa la ansiedad de las caderas se predice 

una mayor atención sostenida hacia la zona de las piernas, concretamente de: 

1441,863 mss. (para la zona de la cintura) y de 1880,148 mss. (para la zona de 

las caderas)  

4. Discusión y Conclusiones 

Según los resultados expuestos parece haber una asociación entre el nivel de 

ansiedad a un área corporal concreta con una posterior retirada del estímulo 

aversivo que puede ser interpretada como conducta de evitación.  

La conducta de evitación en el caso de las mujeres puede interpretarse por la 

baja atención que recibió la zona del abdomen considerando el nivel de ansiedad 

informado. Esto iría en consonancia con Janelle et al. (2009), puesto que el 

tiempo de la atención ha sido inferior hacia la zona valorada como aversiva. Tal 

vez las que mostraron mayor IC hacia el área del estómago evitaron esta zona 

debido a cogniciones sesgadas (Tuschen-Caffier et al, 2016) o por tener una 

distorsión corporal hacia esa zona (Nikodijevic et al. 2018; Greenberg et al, 

2014). 
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En el caso de los hombres, los resultados revelan que los participantes que 

informaron de niveles de ansiedad elevados hacia la zona de las caderas y de la 

cintura atendieron más a la zona de las piernas. Aunque esta interpretación es 

cuestionable al no haber una correlación negativa como en el caso de las 

mujeres.  

En conclusión, parece haber una relación diferencial entre sexos en el patrón 

visual, donde pueda estar influyendo; el interés atencional hacia zonas 

consideradas como atractivas entre hombres y mujeres (Hewing et al, 2008), la 

influencia sociocultural en la consecución de ideales de belleza (Cho et al, 2013), 

la aplicación de estrategias evitativas a estímulos corporales amenazantes 

(Tuschen-Caffier et al, 2016; Greenberg et al 2014) o por la influencia de un 

cuadro patológico subclínico relacionado con el TCA (Gao et al, 2010; Cho et al, 

2013) que ha sido observado entre las puntuaciones de ansiedad de distintas 

áreas corporales con duraciones atencionales diferentes. Dicha asociación ha 

dado lugar a interpretar posibles estrategias de evitación que pueden ser 

similares al mecanismo visual de vigilancia-evitación tan estudiado en las fobias. 

5. Limitaciones e investigaciones futuras 

Cabe mencionar algunas de las limitaciones de este estudio, en primer lugar, la 

muestra obtenida no es homogénea entre sexos, en segundo lugar, el método 

por el cual se ha optado es de tipo correlacional con el cual no puede inferirse 

una hipótesis causal. Bajo este supuesto conviene resaltar que el método 

correlacional ha dado resultados que apoyan una conducta de evitación, pero, 

también podría darse que los sujetos fijaran su atención en zonas diferentes sin 

considerarse evitación. En tercer lugar, se han obtenido medidas de autoinforme 

sobre el nivel de ansiedad, pero no se ha aplicado ningún cuestionario que 

informe de la conducta de evitación hacia el cuerpo como en Greenberg et al. 

(2014) y Nikodijevic et al. (2018). 

En cuanto a posibles investigaciones futuras, el estudio de sesgos atencionales 

con RV y ET puede contribuir a ampliar los tratamientos cognitivo-conductuales 

desde la comprensión del complejo mecanismo cognitivo-emocional que los guía 

(Rodgers y Dubois, 2016; Wieser et al., 2009; Kerr‐Gaffney et al, 2019; Lee y 

Shafran, 2004; Svaldi et al, 2016). Asimismo, en este estudio se ha podido intuir 
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cierta relación entre los mecanismos atencionales de dos trastornos diferentes a 

partir de la tecnología ET con RV. Por tanto, es necesario la aplicación de 

estudios con ET y RV con los que comparar los patrones visuales comunes de 

diversos trastornos, con el objetivo de facilitar el conocimiento sobre los modelos 

transdiagnósticos que conectan a los distintos trastornos psicopatológicos 

economizando de esta forma la recogida de datos. 
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