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No es mi interés, concentrarme
sobresintomas, ya“ popul arizados’
en exceso, sabemos que cuando se
comunican los efectos de determi-
nadas drogas, muchas vecesy sin
darse cuenta, se esta aumentando
la curiosidad del adolescente e in-
duciendo a consumo.

Hablar de lasintomatologiadela
Anorexia, puede - y de hecho ha
sucedido - “perfeccionar” e cua
dro de unajoven, cuando lo que en
realidad se busca es dertar a los
padres sobre los peligros de esta
enfermedad.

Quienes la padecen tienen ape-
tito y lo que hacen es tratar de
dominar el deseo de alimentarse.
En el afan de ese control, termi-
nan dominando la necesidad de
alimentarse.

LA CULTURAACTUALY
SUS “IMPOSICIONES”

Lacultura actual exige unaima
gen perfectaeimpone aestas jove-
nes con trastornos alimentarios se-
veros (y atodas las jovenes) valo-
resy conceptos sobrela“estéticay
labelleza’ que hacen confundir 1o
normal y lo patol 6gico. También se
han confundido algunos Cirujanos
plasticos y algunos Ginecdlogos.
Hemos visto fertilizaciones en pa-
cientes que no ovulan por su pato-
logiaanoréxica.

Lapromocion delahiperdelgadez
femeninadesafialavida Sabemos,
sin embargo, que este cuadro clini-
co fue descrito mas de un siglo an-
tesde que seimpusieraun ideal de
extremadelgadez .

UNBREVE RELATO
HISTORICO

Losprimerosrelatosdeesta“mis-
teriosa enfermedad” datan de la
Edad Media. Liduina de Shiedam,
unasantadel siglo X1V , seaimen-
taba con trocitos de manzanay de
hostia . Santa Wilgefortis ,hija del
Rey dePortugal , ayundy lepidié a
Dios que le arrebatara su bellezay
ahuyentara asi la atencion de los
hombres sobre ella. Algunos pai-
ses de Europa |la adoptaron como
|a Santa Patrona por aquellas mu-
jeres que querian liberarse de la
atencién masculina.

En 1694 R. Morton hizo la pri-
mera descripcion clinicade lo que
posteriormente se llamaria Ano-
rexiaNerviosa. Lapaciente ,de 18
afios, muere a los tres meses de la
descripcién, negandose arecibir tra-
tamiento .

En 1872 Laseguedescribio e cua
dro como AnorexiaHistérica y re-
fiere perfectamente los sintomas
,destacando las dificultades quetie-
nen las pacientes para verse como
realmente son (distorsiéon delaima-
gen corporal). La Anorexia entra
desde ese momento ,y enformain-
discutible, al campo delo psiquico.

En1874Willian Gull lediod nom-
bre de AnorexiaNerviosaalo que,
enrealidad, era(como actualmen-
te) una dieta de hambre que seim-
ponialapropiapaciente. Laprimer
paciente de Gull se recuperainter-
nada.

Los misteriosos factores psiqui-
cos que provocan la Anorexia lle-
varon a muchos cientificos a pro-
poner sucesivas causas como etio-
logiadelamisma. A findesiglose
imponelainfluenciadel Neurdlogo
y Psiquiatra francés J. M. Charcot,
considera, como medidafundamen-
tal en el tratamiento, el aislarlasde
sumedio.

En 1895, Freud mencionalaneu-
rosisdelas muchachas puberes que
rechazan la sexualidad mediante la
Anorexia.

En los Ultimos 40 afos, la Ano-
rexiaadquiri6 caracterigticaspropias
en las que seincluyen los aspectos
psicolégicosy bioldgicos delaen-
fermedad.

Se llega asi a la conclusién que
sus manifestaciones clinicas son el

resultado de la suma de mdltiples
factores ; algunos de €ellos predis-
ponen a cuadro , y otros factores
oprimen €l gatillo que desencade-
na todos los sintomas.

¢QUIENES SONELLAS?

No toda adolescente que co-
mienza una dieta o que desea ser
delgada se convierte en una ano-
réxica

Creemosfirmementequelasocie-
dad tienen el poder de enfermar de
Anorexiay/o Bulimia, ajovenescon
fallasprecocesen laestructuradel
psiquismo, sobre todo 1o que de-
nominamosfallasnarcisistas(que
generan trastornos de personali-
dad) y no solo se asocia a un ideal
femenino de delgadez. El deseo de
ser flacas esconde el desamparo y
|os miedos de muchasjévenes ante
los multiples problemas que plan-
teael crecimiento.

Como dijimos antes , existe una
vulnerabilidad individual y facto-
res que predisponen al cuadro:
dificultades parael funcionamiento
auténomo, paraestablecer suiden-
tidad y paraacceder alaseparacion.
L os sentimientos de autoestima es-
tan disminuidos no solo en lo esté-
tico Esto Ultimo pudo haber sido
“escondido” en la infancia detras
de la satisfacciéon de ser buenas
alumnas.

EL CUERPO ES MARCA
DELTIEMPOY ES
MARCADO POR EL

El cuerpo de la pubertad tendra
marcas sexuaes que sefidaran un
tiempo decrecimientoy cambiosque,
muchas veces, congtituyen un ver-

dadero duelo por lanifiez perdida.

El cuerpo es marcadel tiempoy
esmarcado por € . El cuerpo expre-
satambiénel amor, € odioy el des-
amparo.

Nosotros sabemos , entonces ,
guelajoven paciente concurre ano-
Sotros con un CUerpo  que nos esta
diciendo cosas que elaignora

JQuiénsoy?, ;Quésoy?, ¢Dedon-
devengo?, ¢A dondevoy?. Pregun-
tas habituales de los adolescentes
gue estas pacientes no se formulan
pero que, sin embargo, parecen ex-
presar con su cuerpo lo que sienten
sobre st mismas : Nadie, nada, de
ningun lugar, hacia ningdn sitio.

LOS CRITERIOS
TERAPEUTICOS

Los criterios de éxitos terapéu-
ticos variaran segun se tenga en
cuentasolamentelaremisiondelos
sintomas (es decir :aumentar de
peso ; comer mejor ; gpariciondelas
menstruaciones, etc.) o laintencion
demodificar losconflictosque pue-
den convertirse en unaamenaza de
recaidafutura.

Creemos fundamental prestar
atencion alos factores de persona-
lidady alacalidad devidaafectiva,
social, sexua y profesional de es-
tas pacientes, ala hora de evaluar
evoluciones .

Tenemos que aceptar que ellas
tienen un derecho : nuestro respe-
to por un verdadero sufrimiento
fisicoy psiquico. Este lugar deres-
peto y alavez de proteccién de la
paciente, disminuye el miedo a la
intrusién y a la dependencia, per-
mitiendo mejorar todo tipo de abor-
daje terapeditico.




