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JPresentacion

os cambios (fisicos y mentales) que ocurren en los

Jjovenes, adolescentes y preadolescentes hacen que a

los ojos de padres, familiares y profesores sean estas
ctapas mas complicadas.

Esto unido a los problemas e inquietudes que sufren, hacen
que la dificultad de los adultos responsables de ellos aumente,
siendo en algunas ocasiones casi imposible asesorarlos
adecuadamente. Sobre todo en los problemas relacionados

con su salud, destacando los trastornos de la conducta
alimentaria (T.C.A.).

Es por ello que esta guia, pretende informar y prevenir sobre
Anorexia, Bulimia, Ortorexia, Vigorexia y otras enfermedades
emergentes que padecen mas de 1.500.000 de jovenes en
Espana, con el fin de frenar el avance de estas.

Solo deseamos que sea til y que aclare aspectos importantes
sobre los T.C.A. asi como la forma de abordarlos y combatirlos.

Eduardo Oblaré Pérez
Presidente de ADANER GRANADA




‘J:;Qué son los TRASTORNOS de la
CONDUCTA ALIMENTARIA (TCA)?

Son Trastornos Mentales con serias repercusiones sobre la salud.
Tienen en comun una pérdida de control de la alimentacién y de
los habitos alimentarios, una intensa obsesién por adelgazar a
cualquier precio y/o un terror insuperable a subir de peso y aumentar
volumen.

Se agrupan bajo el denominador comun de TCA varios tipos,
entre los cuales destacan:

1. Am)rexia Nerviosa s

E s una enfermedad mental que consiste en un rechazo \ /¢

valor minimo normal y un miedo intenso a ganar peso
0 convertirse en obeso.

Sintomas de la Anorexia Nerviosa:

@ Obsesion desmedida por su peso.

@ Pérdida de peso.

@ Restriccién voluntaria de alimentos y conductas extrafas en relacion con
la comida (la esconde, la tira o la aplasta, intenta comer de pie).

@ Distorsion de la imagen corporal.

® Cambios de humor.

@ Aumento de la actividad fisica para aumentar el gasto energético, (en
ocasiones, ejercicio compulsivo).

@ Aumento de las horas de estudio y actividades supuestamente (tiles.

@ Las relaciones familiares se vuelven conflictivas.

@ Tendencia al aislamiento, alejamiento de los amigos.

@ Alteraciones del suefio.
Pérdida de la menstruacién.
Disminucion de la temperatura corporal (frialdad en manos y pies).

@ Caida del pelo y fragilidad en las ufias.

@& Estrefiimiento.

o cpaoR (
d

)eshidratacion.
@ Fatiga muscular.
¢ Otros...

Hay que tener en cuenta que no siempre se dan todos los sintomas en
todas las enfermas.

La persona que estd padeciendo una Anorexia Nerviosa sufre una
insoportable sensacién de soledad e incomprensidn y, @ menudo, deseos
de que su vida termine.

2. Bulimia nerviosa

e produce cuando la persona, obsesionada por adelgazar, ingiere con

frecuencia grandes cantidades de alimentos, lo que representa para

ella una importante contradiccién con sensacién de pérdida de
control, voluntad y autoestima.

Suele comer a escondidas, generalmente alimentos que estan contra-
indicados en los regimenes de adelgazamiento (galletas, dulces, helados...).
Como compensacién, a menudo recurre al vomito inducido. La sucesién de
ingesta de comida y vémito se produce varias veces al dia y de manera
incontrolada.

Sintomas de Bulimia Nerviosa:

@ Pérdida de control de la ingesta.
@ Temor a subir de peso.

@ Provocacién del vémito.

@ Abuso de laxantes y diuréticos.
@ Inestabilidad emocional.

@ Alteraciones digestivas.

& Problemas dentales.

Ansiedad.

Baja autoestima.

Impulsividad.

Arritmias cardiacas.

Pérdida de relacién con los demés.
Cambios en la personalidad.
Pierden eficacia en los estudios o en el trabajo, llegando incluso a
abandonar sus actividades.

En muchos casos han padecido previamente Anorexia Nerviosa.
Otros...

AR 2222222

Igual que en la Anorexia, no siempre se dan todos los sintomas en
todos/as los/as enfermos/as.

LORRER GRANADA




3. ""rigm*exia

S un trastorno mental no estrictamente alimentario, pero que si
comparte con los desdérdenes de la alimentacién la preocupacion
patolégica por el cuerpo y la distorsién del esquema corporal.

Implica una adiccién a la actividad fisica (especialmente a la musculacién)
y mantienen una dieta poco equilibrada, lo que ocasiona alteraciones
metabdlicas importantes.

La situacion se agrava cuando se une el consumo de esteroides y anabo-
lizantes; y como consecuencia de este consumo aumenta el riesgo de
padecer enfermedades cardiovasculares, lesiones hepaticas, disfunciones
eréctiles, disminucién del tamafio de los testiculos Yy mayor propension a
padecer cancer de préstata.

Los afectados son en su mayoria hombres entre 18 y 35 afos.

Caracteristicas de la vigorexia:

@ Obsesién por un cuerpo musculoso, pero al
extremo, ya que aunque ya lo haya conse-
guido, su visién esta tan distorsionada, que
frente al espejo sigue viéndose débil.

@ Baja autoestima.

@ Entrenamiento con dedicacién compulsiva y §&
obsesiva, dejando de lado otros asuntos y |
eventos de orden social, laboral y cultural.

@ Tendencia a la automedicacion.

@ Dieta muy alta en proteinas, en la mayoria
de los casos la dieta va complementada con
productos anabolizantes y esteroides.

4. Ortorexia

sta surgiendo un nuevo tipo de trastorno alimentario, que consiste
en obsesionarse por mejorar el estado de salud a través de la
alimentacion.

Se entiende por ortorexia la obsesién patolégica por la comi-
da biolégicamente pura. Los afectados sufren una preocupacion excesi-
va por la comida sana, convirtiéndose en el principal objetivo de su
vida.

Preocupacion obsesiva por la composicién de los alimentos y los que son
ecoldgicos, dietéticos, integrales, sin aditivos, conservantes, pesticidas ni

herbicidas.
<P

Caracteristicas de la ortorexia:

# Desarrolla unas reglas alimentarias propias y particulares.

@ Evita las comidas sociales para no ingerir ningin producto “prohibido”.

# Sentirse tremendamente culpable si se
toma comida “impura”.

@ Planifica escrupulosamente cada plato
que se prepara, incluso con varios dias
de antelacion.

@ Suelen ser personas con baja autoes-
tima, miedo al rechazo, autoexigencia
y perfeccionismo.

El comportamiento de estas personas
es similar al de aquellas que sufren
anorexia o bulimia nerviosa, sin
embargo, mientras que los anoréxicos y bulimicos se preocupan por la
cantidad de comida que consumen, los ortoréxicos se obsesionan con la
calidad de la misma.

La religion del culto al cuerpo y el bombardeo publicitario de productos
sanos y enriquecidos contribuyen a acrecentar el problema.

5- ])Otﬂlﬂ'.“lia

s el consumo excesivo de agua. Se trata de un trastorno rela-

tivamente desconocido, que consiste en un deseo frecuente de beber

gran cantidad de liquido, de manera compulsiva y sin sentir sed,
acompafiado de una sensacién placentera. Este comportamiento puede ser
sintoma de un desequilibrio psiquiatrico, ya que tiene aspectos en comun
con otros trastornos del control de los impulsos.

Cuando una persona es consciente de que bebe demasiada agua,

alrededor de 7 o mas litros, deberia acudir al especialista en
endocrinologia con el fin de descartar cualquier trastorno
hormonal u otra patologia.
Beber cantidades exageradas de agua u otros liquidos puede
-~ alterar el buen funcionamiento de los rifiones, la
composicion de la sangre y el equilibrio de fluidos y
electrolitos dentro del organismo. En casos mas
graves puede provocar nauseas, dolores de cabeza, convulsiones
y coma, entre otras cosas.




0. Smﬁm’«mi:

a palabra sadorexia hace referencia a un grupo de alteraciones de la
alimentacion y el comportamiento, que afectan a muchas jovenes con
un historial previo de anorexia, bulimia, ortorexia y autolesiones.

ermanente de:

Se caracteriza por un patrén combinado Yy

® EI Comportamiento anoréxico, bulimico u ortoréxico tradicional estaria
oculto, reducido o anulado, sustuyéndose por técnicas de autoagresion
no convencionales como el masoquismo severo, para lograr la extrema
delgadez.

@ Las personas sadoréxicas observan que estas formas de actuar, una vez
combinadas, satisfacen sus necesidades de autoimagen, autocontrol y
autoestima mejor que los TCA clasicos, con las ventajas afiadidas de que
a la vez sienten un alivio profundo de ansiedad y no levantan sospechas
entre familiares y amigos.

# Pérdida permanente y rapida de peso.

@ Fuerte secretismo vy alta actividad en solitario, aislamiento social y familiar.

@ Perfeccionismo y auto-disciplina extremos.

#® Hiperactividad, bradicardia y baja presién arterial.

@® Amenorrea (ausencia de la menstruacion).

@ Falta de deseo sexual o comportamiento sexual excesivo e inapropiado
para sus circunstancias.

® Desarrollo fisico tardio en adolescentes y aparente regresion en adultos.

@ Desarrollo mental y sexual precoz en adolescentes, con una actitud
desafiante.

@ Intolerancia al frio, mareos, estrefiimiento, alteraciones intestinales,
edemas e inflamacion en algunas partes del cuerpo.

@ Musculatura dura, fibrosa, plana y fina, con gran flexibilidad.

@ Signos de auto-maltrato fisico como cardenales, hematomas, cicatrices,
heridas o inflamacion.

@ Desaparicion repentina de algunos o todos los sintomas del trastorno
precedente como: ansiedad, angustia, percepcion de sobrepeso,
inestabilidad emocional, depresién, vomito inducido, conductas alimenta-
rias extrafas, falta de autoestima y comportamiento problematico o
destructivo.

CONOCE NUESTRO BARCO
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SEMANA:

Usalo como ayuda

fisica adecvada!

iTen una actividad

para complementar tu

viaje.

AUTORES:

No olvides dorwir las
horas suficientes.

Adaner Granada
Eduardo Oblar§ Pérez
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. 3A QUE EDAD SUELEN APARECER LOS TCA?
Los trastornos de la conducta alimentaria pueden aparecer
a cualquier edad, aunque es mas frecuente la aparicién de
la anorexia en la pubertad y primera adolescencia, y de la
Bulimia, en la adolescencia media y la juventud. Adolescentes
y adultos jévenes son los mas afectados (la mayoria de los
casos se sitan entre los 14 y los 25 afos).

Por debajo de 15 afios es mas frecuente la Anorexia;
entre 15 y 18 afios la incidencia es similar y, a partir de 18
afos, la incidencia de la Bulimia duplica a la de Anorexia.

* 3QUIEN LOS PADECE CON MAS FRECUENCIA?

Segun los estudios realizados en Espafia, se concluye que sufre Anorexia
Nerviosa 1 de cada 200 chicas comprendidas entre los 14 y los 24 afios;
aunque Ultimamente esta franja de edad se esta ampliando por ambos
extremos.

En cuanto a los chicos la proporcién es de 1 por cada 10 chicas; por
consiguiente sufren este trastorno aproximadamente 1 de cada 2.000
chicos.

La Bulimia Nerviosa ha aumentado considerablemente en los ultimos
afios. Los estudios realizados en Espafia sefialan indices de 1 a 3 bulimicos
por cada 100 personas jovenes (con edades comprendidas entre los 15
y los 30 afios). La proporcién varones / mujeres sigue la misma proporcion
que en la anorexia: 1 chico por cada 9-10 chicas.

% 3CUANTO TIEMPO DURAN ESTOS TRASTORNOS?

Los TCA son enfermedades largas y graves, que pueden
prolongarse durante varios afios e, incluso, perduran toda la
vida. Un 60% de los adolescentes afectados se recupera de
la enfermedad totalmente; un 30% lo hace de manera parcial;
el 10% seguird enfermo toda la vida y de ellos un 5-10%
aproximadamente fallecerd antes de 10 afios.

* 3CUALES SON LA POBLACION Y LOS GRUPOS DE RIESGO?

La poblacién de riesgo es fundamentalmente femenina:
aquellas adolescentes que se sienten con un peso excesivo y
estan obsesionadas por adelgazar de manera drastica y
réapidamente. Aproximadamente un 40% de las jovenes de =2
15 afios se consideran gordas y un porcentaje similar estan
a disgusto con su propio cuerpo.

Afos atras, estos trastornos aparecian sobre todo en chicas
de clase media o clase alta, y en ntcleos urbanos grandes; hoy
dia se ha ido extendiendo a todas las capas sociales y a las zonas
rurales.

eV - ‘
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. CUItt_JraImente, el modo de vida dtcidentdl, el ¢uél énfatiza la preocupacion
por la figura y la delgadez como criterio de belleza, parece ser el caldo de

cultivo ideal para estos trastornos.

% 3CUALES SON LOS FACTORES DE RIESGO?

Estas son algunas de las conductas que aumentan el riesgo de

padecer TCA:

@ Hacer dietas para adelgazar sin supervision médica y sin conocimiento
de los padres.

€ Combinar las dietas con ejercicio fisico excesivo.

@ Competir con otras adolescentes sobre el
adelgazamiento a base de dieta.

& Sal;arse comidas como forma de hacer dieta. Esa conducta es especialmente
peligrosa, sobre todo cuando es el desayuno el que se omite.

Otros factores predisponentes pueden ser:

@ Perfeccionismo (principalmente en el caso de la Anorexia).
@ Inseguridad e insatisfaccién personal.

@ El exceso de peso.

@ Autoestima baja.

@ Conflictos familiares.

@ Ideales de delgadez.

@ Impulsividad (especialmente en los casos de Bulimia).

% 3COMO PODEMOS DETECTAR LOS TCA?

) En la mayoria de los casos, son los padres los que antes detectan los
sintomas, aunque también pueden hacerlo los profesores o tutores, por
observacion propia o por los comentarios de las amigas /os que se dan
cuenta de la situacion.

Algunas conductas que nos pueden dar indicios de un TCA son:

@ Restriccidn voluntaria de alimentos de contenido calérico elevado

@ Autoprohibicion de alimentos.

@ Conducta alimentaria extrafia: come de pie, corta el
alimento en pequefios trozos, lo estruja o lava y, al terminar
de comer con cualquier pretexto se pone en movimiento.

€ Aumento de la actividad fisica. En ocasiones, ejercicio
compulsivo.

@ Aumento de las horas de estudio y actividades supuesta-
mente Utiles.

@ Disminucion de las horas de suefio.

@ Irritabilidad y cambios de caracter, dificultando la

convivencia.

@ Pesarse compulsivamente.




Aislamiento social.

Quejarse reiteradamente de su aspecto fisico, negarse a salir, a probarse
ropa o a ponerse bafiador.

@ En el caso de las chicas se observa la retirada o retrasos en la menstruacion.
@ Provocacion de vomitos.

@ Debilidad, hipotermia.

% 3COMO PREVENIR LOS TCA DESDE LA PRE-ADOLESCENCIA?

1. Consejos para padres

En la pre-adolescencia el/la nifio/a comienza a cuidarse solo/a y a ser
responsable de si misma/o, esto no significa que padres y educadores no
tengan que seguir cuidandola/o, siguiendo muy de
cerca su evolucion y habitos: la alimentacidn, las
horas de suefio, la television que ve, el ejercicio fisico
que realiza, las tareas escolares, sus actividades
sociales, etc...

Asi pues, seria conveniente:

& Intentar realizar las principales comidas del dia
en familia, potenciando asi la unién y comunicacion
familiar.

@ Evitar que los nifios coman solos.

& Ensefiar a lo nifios y jovenes a llevar una vida saludable inculcandole
habitos de alimentacion sanos y actividades fisicas adecuadas a sus
capacidades.

@ Fomentar su actitud critica ante los mensajes que reciben de los medios
de comunicacion.

@ Tratar que la publicidad no influya en su propia autoestima fomentando
otros valores que no sean los estéticos.

¥ No utilizar la comida como premio ni castigo.

& Evitar ponerles metas académicas, deportivas o estéticas inalcanzables
para ellos.

@ Consultar con el médico especialista antes de iniciar una dieta, sobretodo
si el nifio/nina estd en fase de crecimiento.

@ Acudir al médico tan pronto como se detecte una pérdida importante de
peso.

2. Consejos para profesionales (médicos, pediatras)

La preadolescencia es un momento especialmente delicado porque
pueden aparecer las primeras oscilaciones del estado de animo, las primeras
depresiones y los cuadros de angustia, el deseo de crecer pero también el
temor a hacerlo.

Un buen profesional médico debe advertir si la/el nifia/o precisa apoyo
psicoldgico o de los educadores y debe saber canalizar toda la informacién

peoR

que los padres le proporcionan para aconsejarles de la
manera mas correcta posible.

% :COMO PREVENIR LOS TCA EN LA ADOLESCENCIA

1. Consejos para padres

Es muy importante que siempre haya un canal abierto
de comunicacién entre los padres y los hijos: HABLAR DE
LOS ASUNTOS PROPIOS ES LA MEJOR ARMA PREVENTIVA
DE LA QUE DISPONEMOS.

Los padres deben estar especialmente atentos a la alimentacién de los
hijos y a los cambios fisiolégicos propios de la adolescencia, especialmente
de la menstruaciéon. Hay que informar a los adolescentes sobre su propia
realidad bioldgica y psiquica, sus capacidades y limitaciones, infundiéndoles
seguridad para que puedan sentirse agusto consigo mismos y se acepten
como son realmente.

Si se sospecha o se detecta el problema, los padres deben intervenir
acudiendo al médico, para que éste derive al especialista, y diagnostique
y prescriba el tratamiento adecuado con psicdlogos y nutricionistas.

Como complemento a todo ello, ponerse en contacto con el tejido
asociativo para recibir la informacidn, asesoramiento y apoyo necesario.

2. Consejos para los adolescentes

@ No sigas una dieta porque esté de moda, aprende a comer bien. La
delgadez extrema no es saludable.

® En caso de querer hacer una dieta para adelgazar,
no la realices por tu cuenta (siguiendo indicaciones
de amigas/os o consejos de revistas), consulta a
un nutricionista o médico especialistas, teniendo
en cuenta que toda dieta debe ser personalizada.

@ No compares tu cuerpo con los de los demas,
intenta apreciar y cuidar tu propio cuerpo. Todos
somos UNICOS.

# Rechaza la moda de la delgadez como llave del éxito y a la aceptacion
social; recuerda que los VALORES HUMANOS son mas importantes.

® Aprende a reconocer y expresar tus sentimientos.
@ Acepta que nadie es perfecto y toda persona comete errores.
# No ridiculizar, ni hacer bromas acerca de la figura o el peso de las

personas.
(13
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r 3QUE ES ADANER-GRANADA?

ADANER (Asociaciéon en defensa de la atencién a la Anorexia Nerviosa
y Bulimia) es una O.N.G., soberana e independiente, sin dnimo de lucro,
inscrita en el registro de asociaciones con n® 5448,

En julio de 1991 un grupo de familiares de enfermos/as con trastornos
de comportamiento alimentario, y ex enfermos de toda Espafia, apoyados
por simpatizantes y profesionales, deciden promover la creacion de ADANER.

Hoy ADANER, la forman asociaciones provinciales y delegaciones repartidas
por todo el territorio nacional.

En ADANER GRANADA se esta trabajando desde 1993, constituyéndose
como asociacién independiente sin animo de lucro el dia 1 de marzo de
2004, al amparo de lo dispuesto en el articulo 22 de la Constitucion Espafiola,
la Ley Organica 1/2002, de 22 de marzo, reguladora del Derecho de
Asociacién, y demas disposiciones vigentes, dictadas en desarrollo y
aplicacion de aquella, asi como las disposiciones normativas concordantes.

&Cual es la finalidad social de ADANER GRANADA?

Es la de contribuir a la ayuda fisica, psiquica, moral, social y
educativa de las personas y familiares afectadas por los Trastornos de la
Conducta Alimentaria (TCA), asi como a la prevencion y lucha contra los
mismos, mediante el desarrollo de todas las actividades que se consideran
necesarias, tanto sanitarias como sociales.

éQué actuaciones realiza?

@ Atencidn personalizada a personas con TCA y su familia, por parte de
personas que han pasado por este problema, asi como psicélogas espe-
cializadas en estos trastornos.

@ Atencion telefénica a personas que demandan atencién, ayuda e
informacion.

@ Talleres de prevencion en centros educativos, tanto con nifios y adolescentes
como con los padres.

® Talleres de prevencion a colectivos de mujeres.

® Edicion de guias de Anorexia y Bulimia nerviosas.

@ Edicién de material de alimentacién saludable.

@ Grupos de ayuda mutua para afectados.

@ Grupos de ayuda mutua para familiares.

@ Grupos de terapia familiar.

@ Campamentos terapéuticos de verano para personas afectadas de TCA.

@ Campamentos terapéuticos de invierno para personas afectadas de TCA.

@ Escuela terapeltica de padres.

@ Soportes informativos en formato “triptico”.

@ Soportes informativos en formato “papel”.

@ Conferencias y ponencias en diferentes entidades.

@ Congresos, jornadas...

@N’“ "

QPartlupaaones en Congresos lnternacaonales naaonales jornadas..

@ Participacién en los medios audiovisuales (teievnsmn radio, periddicos,
revistas, etc...).

@ Investigacion y formacion.

@ Andlisis de encuestas.

@ Cursos formativos.

& Voluntariado.

% DECALOGO DE HABITOS SALUDABLES

4 La alimentacion correcta y saludable te ayuda a que te sientas mejor
y mas fuerte para afrontar el dia a dia.

@ No existen alimentos prohibidos. Se puede combinar todo tipo de
alimentos adaptandose a las necesidades de cada persona.

@ Aprende a tener una buena alimentacion y habitos saludables de vida.
De ti depende prevenir muchas enfermedades.

@ "Bien debe alimentarse quien no quiere oxidarse”. “5 tomas al dia, la
mejor distribucién de nuestra energia”.

& Utilizar preferentemente aceite de oliva virgen y métodos variados de
cocinado como olla a presién, horno, microondas... para conseguir una
alimentacién variada.

€ Come despacio, mastica bien, no realices otras actividades al mismo
tiempo, y si es posible no comas solo/a.

@ Las comidas deben formar parte de sensaciones positivas y agradables
y nunca deben ser un acto rutinario o insatisfactorio.

@ Siempre que sea posible se debe elegir alimentos propios de cada
estacion y de tu zona geogréfica.

¥ La alimentacién de hoy es la salud del mafiana. Realiza ejercicio fisico
con moderacion (aprox. 5 horas semanales).

@ Ante cualquier duda preguntar al nutricionista. Existen errores muy
frecuentes acerca de algunos alimentos o sobre “dietas milagro”. Estos
errores son perjudiciales para la salud.
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y tal como eres:
Todos tenemos (a
capaacfad de ser felices:




