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El deporte siempre es una salida positiva, aunque en algunos casos de bulimia el enfermo o la enferma lo practican de una manera desmesurada. 
Después de haber ingerido grandes cantidades de comida pueden ponerse a hacer gimnasia con cierta violencia, lo que acaba siendo contrapro­

ducente.

relacionadas. Las jóvenes ano 
réxi'cas pueden derivar a fases 
bu lím icas, es decir, pueden 
aparecer cuadros bulímicos in­
sertados. " Han controlado tan­
to la alimentación que al final 
acaban descontrolando. Añore- 
xia y bulimia pueden form ar  
una misma enfermedad que ha 
evolucionado ", explica Luis 
Goenechea.

La Unidad de Salud Mental 
Infantil y Juvenil de Toledo ha 
podido com probar con la ca­
suística diaria que la identifica­
ción que se realizaba entre ano- 
rexia y clase alta dista de ser 
correcta. " Siempre se ha dicho 
que las chicas anoréxicas apa­
recían en niveles económicos y 
culturales elevados, y aquí, en 
el medio rural de Castilla - La 
Mancha, en niveles medio - ba­
jos, también hemos detectado 
casos de anorexia nerviosa res­
trictiva y de bulimia ", subraya 
Goenechea.

¿ Cómo tratar la anorexia ?, 
¿ cómo se rescata a éstas jóve­
nes de esa equivocada creencia 
de obesidad ? ."  Los tratamien­
tos de anorexia y bulimia son 
totalmente diferentes. La p a ­
ciente bulímica es más difícil, 
la psicopatología de base es 
más llamativa En la anore­
xia, las medidas son un com-

Aumentan los intentos de 
suicidio entre mujeres jóvenes

L ¡timamente recibimos a muchas adolescentes que han 
intentado suicidarse " dice el psiquiatra Luis Goenechea, " 
hay cierta avalancha ". Y es que el suicidio pasa por ser la 
segunda causa del fallecimiento de adolescentes despúes de 
los accidentes de tráfico. Partiendo de la base de que cada 
persona es un mundo, los motivos habría que buscarlos en 
las distorsiones fam iliares," pero todo bajo un terreno abo­
nado en la personalidad de la adolescente, que presenta 
transtornos o rasgos anómalos Esas distorsiones familia­
res pueden venir de separaciones o de episodios de alcoho­
lismo paterno, y traen como consecuencia, además de un su­
premo impulso autodestructivo, abusos de drogas y como 
no, problemas escolares, " que vienen en cascada". A  la 
Unidad de Salud Mental Infantil y Juvenil de Toledo no acu­
den adolescentes alegando tener problemas con el alcohol. " 
Vienen por transtornos de conducta o cuadros psicóticos. El 
problema con el alcohol suele estar larvado. Con la buena 
relación que adquieres con el paciente en sucesivas consul­
tas va saliendo ". Y es que ya ha quedado demostrado que la 
drogodependencia resulta un fenómeno de escalada." Cuan­
to más pronto empiezan con el alcohol más pronto se inician 
en alcoholes de mayor graduación, y  más pronto a los po­
rros, el éxtasis y la cocaína ". La iniciación al alcohol está 
íntimamente relacionada con las dinámicas de grupo. " El 
perder la identidad dentro de un grupo exige determinadas 
actitudes de comportamiento, y es que el grupo sumado al 
alcohol hacen que ese joven tenga otra personalidad. Se es­
cudan en él para llegar a una uniformidad con lo que les ro­
dea ". Es muy importante la cultura que se les transmite a 
los jóvenes, y también los círculos donde se manejan.

pendió de psicoterapia de gru­
po, psicoterapia individual y 
argumentos farmacológicos.

" La terapia va destinada a 
hacerle cambiar esos esque­
mas de pensamiento anómalos 
sobre su cuerpo ", indica Goe­
nechea, " se trata de rehabili­
tarles para que tengan una re­
lación normal con la comida ". 
Hay que quitarles de la cabeza 
esa enfermiza percepción de 
obesidad, " que no se vean co­
mo vacas",

El tratamiento contra la bu­
limia presenta mayor compli­
cación, ya que confluyen " pro­
b lem as de p erso n a lid a d , 
intentos de suicidio y un gran 
descontrol en los impulsos ". 
Al ser un paciente más difícil, 
con cuadros depresivos, hay 
una mayor aplicación farmaco­
lógica. La puesta en escena de 
la bulimia, además, resulta bas­
tante más aparatosa que la de la 
anorexia. Al acto desmesurado 
de comer le sigue meterse los 
dedos para vomitar. El porcen­
taje de éxitos en la recupera­
ción es bastante alto. Se trata 
de ponerse cuanto antes en ma­
nos de los especialistas.

mmm re t ic e n c ia s

A quí p rec isam ente reside 
unos de los grandes caballos de 
batalla. En determinados secto­
res de la población se observa 
con reticencia el hecho de po­
nerse en mano de psiquiatras y 
psicólogos. Ha formado parte 
de nuestra cultura el visualizar 
a estos especialistas en un con­
texto de extrañeza, como si por 
solicitar sus servicios habría 
que presuponer au tom ática­
mente que el paciente estuviera 
loco. Si eso acontece entre la 
población adulta, resulta fácil 
imaginarse lo que pasa con los 
adolescentes. Eso no quita que 
se hayan registrado importan­
tes avances en los ú ltim os 
tiempos.

" Algunos padres tienen mie­
do de que su hija o su hijo, por 
el mero hecho de venir a la 
consulta de salud mental, que­
de estigmatizado ", resalta Go­
enechea, " y hay que tener 
claro que la salud mental es un 
tipo de asistencia como otra 
cualquiera  ". Ha hecho una
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