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trastornos que afectan a los adolescentes

BULIMIA 

Aprendizaje esperados: 

1.- Describir el trastorno Bulimia   

2.- Diferenciar bulimia de anorexia 

La bulimia nerviosa es un trastorno que se caracteriza por episodios recurrentes de atracones* de comida, acompañados de intensos sentimientos de perder el control sobre lo que se come, culpa y autodesprecio; una persistente e indebida autoevaluación influenciada por la silueta y el peso, y el uso de métodos inapropiados para evitar engordar como la purga*, el ayuno y el exceso de ejercicio.
*Atracón: ingesta voraz de grandes cantidades de comida en un periodo breve de tiempo.
*Purga: autoinducción del vómito, uso de laxantes o diuréticos.


En la bulimia nerviosa se pueden distinguir dos tipos de episodios (Manual de Diagnós​tico y Estadístico de los Trastornos Mentales (en su cuarta versión), de la Asociación Ameri​cana de Psiquiatría, 1994): 

· Purgativo: la persona se provoca vómitos regularmente y abusa de laxantes y diuréticos para compensar la gran ingesta de alimentos y evitar aumentar de peso. 

· No purgativo: la persona recurre a otras conductas inapropiadas para evitar subir de peso, como el ayuno, el exceso de ejercicio, pero no a la purga. 

La bulimia nerviosa es un trastorno más frecuente que la anorexia y, al igual que ésta, se da más en mujeres que hombres. Su inicio suele ser más tardío en la adolescencia, puede ocurrir incluso al inicio de la madurez.


ETIOLOGÍA

En el origen de la bulimia nerviosa están implicados factores biológicos, sociales y psicológi​cos. Las personas afectadas tienden a presentar muy buenos rendimientos y a responder a las presiones sociales en torno a la delgadez, algunas de ellas han tenido problemas de obesidad o de sobrepeso, y frecuentemente tienen dificultad en el control de sus impulsos. 

MANIFESTACIONES CLÍNICAS

La bulimia nerviosa se suele presentar en mujeres con un peso normal. Son personas que pre​sentan una gran preocupación por el peso y por su figura corporal y tienen un intenso temor a engordar. 

•
Son personas extrovertidas, irritables e impulsivas, lábiles emocionalmente. 

•
Manifiestan altas tasas de ansiedad. 

•
Muestran una marcada obsesión por la comida, hablan de dietas y del aporte calórico de los alimentos. 

•
Intentan controlar su peso a través de dieta o ayuno. 

•
Evitan comer en compañía de otros, y procuran comer poco y evitar alimentos ricos en carbohidratos y grasas. 

•
Suelen desaparecer al baño luego de las comidas. 

Cuando están solas, estas personas se dan atracones, con todos los alimentos “prohibidos” en los regímenes. Durante estos episodios, comen muy rápido, en poco tiempo (por ejemplo en un período de dos horas), volúmenes muy superiores a los que la mayoría de las personas comerían en ese mismo lapso de tiempo. Sienten que han perdido el control sobre lo que comen, que no pueden parar ni controlar ni el tipo ni la cantidad de comida que ingieren. Comen de preferencia alimentos dulces, altos en calorías, a veces incluso sin importar el sabor, y muchas veces sin masticar. Hacen desaparecer grandes cantidades de comida, o dinero, con el que compran alimentos fuera de su casa. 

Los vómitos se inducen normalmente introduciéndose los dedos en la garganta, aunque algunas personas son capaces de vomitar a voluntad. El vómito disminuye el dolor abdominal y el sentimiento de estar lleno, y permite continuar comiendo sin miedo a ganar peso. Les sigue una profunda depresión, o angustia post-atracón, en el que surgen sentimientos de cul​pa y autodesprecio. 

Cabe destacar que a diferencia de las personas con anorexia, quienes padecen de bulimia nerviosa sienten malestar frente a su descontrol con la comida, razón por la que suelen buscar ayuda. 

CURSO Y TRATAMIENTO 

La bulimia tiene mejor pronóstico que la anorexia nerviosa, pero éste depende en gran parte de la gravedad de las secuelas de las conductas purgativas. 

En algunos casos se producen mejorías espontáneas en 1 o 2 años. 

El tratamiento se basa en diferentes tipos de intervención como psicoterapia individual, terapia grupal, familiar y farmacoterapia.
GUÍA DE ACTIVIDADES – RESPONDER EN EL CUADERNO 

1.- Explique, en relación con la bulimia, qué son los atracones, la pérdida de control y los sentimientos de auto-desprecio.

2.- Distinga episodios purgativos de episodios no-purgativos.

3.- Compare las diferencias y similitudes entre bulimia y anorexia.

4.- Según su etiología habrían tres tipos de factores implicados en la bulimia, ¿cuáles?

Vocabulario - 

No olvides pasar estos términos en el cuaderno para formar tu propio vocabulario  

Episodio purgativo / farmacoterapia / labilidad emocional / etiología  

