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Los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) son trastornos psicolégicos graves que se
caracterizan por una conducta alterada en relacidn con la alimentacion y por pensamientos erréoneos

en relacion con la dieta, el peso y la figura corporal, entre otros.

Estos pensamientos y conductas alteradas conllevan graves problemas fisicos y del funcionamiento

psicoldgico y social de la persona.

Los trastornos alimentarios mds conocidos son la anorexia nerviosa y la bulimia nerviosa, pero
también existen otros, como el trastorno por atracén, la PICA, el trastorno por rumiacién, y el

trastorno de evitacidén/restriccion de la ingesta de alimentos (ARFID).

Los TCA son enfermedades que no se deben a una Unica causa, sino que son multicausales. Esto significa que
diferentes factores de riesgo aparecen con mayor o menor medida y predisponen a algunas personas para
desarrollar la enfermedad. Asi pues, existen factores genéticos, psicoldgicos, socioculturales, familiares y

personales.

Por otra parte, puede que situaciones estresantes (rupturas de relaciones, muerte de familiares,

enfermedades graves...), junto con otros factores de riesgo, contribuyan al desarrollo de un TCA.
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¢Quién tiene mas probabilidad de padecer un TCA?

Por lo general, se considera que ser mujer, adolescente y practicar un deporte con altas exigencias
fisicas y/o estéticas (ballet, atletismo, natacidn sincronizada, gimnasia,...) pueden ser los perfiles de <

mayor riesgo.

[

La presidn social para adelgazar, las redes sociales, la necesidad de ser aceptada y la preocupacion
por un ideal estético delgado asociado al éxito social, familiar y profesional podrian ser factores que
explicaran esta mayor vulnerabilidad en presentar un TCA de las mujeres jovenes. Sin embargo, los

TCA también afectan a chicos y a personas trans y no binarias.

Existen rasgos de personalidad comunes que pueden aumentar el riesgo de sufrir un TCA como, por

ejemplo, las dificultades para afrontar adecuadamente el estrés y las adversidades.
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¢éA qué edad suelen aparecer?

Aunque pueden aparecer en cualquier edad, la mayor incidencia se produce entre los 12 y los 18
afios. Sin embargo, cada vez surgen casos con una edad de inicio mas baja, alrededor de los 8 0 9

anos.

Cual es el prondstico de los TCA?

Los TCA son enfermedades graves pero que pueden curarse en un porcentaje elevado si se detectan

a tiempo vy se realiza un tratamiento especializado. Un rasgo habitual de estos trastornos es la falta

de conciencia de enfermedad y, por tanto, la falta de motivacién para recuperarse. Por este motivo,
el tratamiento de los TCA es largo y complejo y el papel de la familia es fundamental para la

recuperacion.
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¢COmo se pueden prevenir los TCA?

La prevencidn de los TCA tiene que ir enfocada a intervenciones que favorezcan:

* Una autoestima saludable:

Para potenciar la autoestima de nuestras hijas* debemos elogiarlas por cémo son y reforzar
positivamente todo lo que tiene que ver con su personalidad y sus habilidades en lugar de

su apariencia fisica.
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* Habilidades sociales: desarrollar actitudes protectoras, como:

1) Tener la capacidad de resolver los conflictos del dia a dia. A V[[” [N M WM mm MN”“NA M

2) Ser asertiva. - —
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3) Adquirir habilidades para hacer frente a la presién social. T AV[[H ﬂ R [N van”
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*En todo el documento se utiliza el femenino genérico para reivindicar los TCA como una de Iasf
violencia hacia las mujeres, que son quienes mas sufren estos trastornos. En ningin caso se pre
cuestion de género.
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* Unaimagen corporal positiva: Aceptar la forma
natural de nuestro cuerpo, dominar las
emociones y pensamientos negativos sobre el
aspecto fisico, y legitimar nuestro cuerpo y a
nosotras mismas como personas valiosas y

dignas de ser queridas.

* Sentido critico frente la presion social: Ayudar a las adolescentes a comprender los mensajes
que recibimos por parte de la sociedad y los medios de comunicacién para que puedan crear
un pensamiento critico hacia la figura, el peso y las dietas, buscando el autoconocimiento y la

autoaceptacion.

e 4 . p 8
fisico y un estilo de vida saludable. Para desarrollar unos hébitos alim

se recomienda establecer una alimentacion:
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a)

b)

d)

Variada: con alimentos que permitan obtener todos los nu

(hidratos de carbono, proteinas, grasas, vitaminas y minerales). Ning

los contiene todos, por eso es muy importante realizar una dieta variad

Suficiente: contendrd la cantidad necesaria para satisfacer la demanda de
su cuerpo.

Adaptada: la alimentaciéon debe adaptarse a las necesidades de cada persona. Por
ejemplo, una adolescente y una persona mayor tienen necesidades nutricionales
diferentes. Una deportista necesita mas energia que una persona que trabaja en una
oficina.

Agradable y placentera: si una persona de forma habitual sufre con el acto de la

alimentacién, deberia consultar a una profesional de la salud.
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La familia desempefia un papel clave porque es el modelo mas potente de habitos y estilo de vida. La

transmisién, desde la familia, de la importancia de mantener una alimentacion equilibrada y no basar

la autoestima en el aspecto fisico puede reforzar la autoestima de las hijas y protegerlas de sufrir un

TCA.

g 4 4 3 4 0
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Haced una comida al dia en familia. Confiad en la sensacion de saciedad de vuestras hijas y
evitad forzarlas a comer. En el caso de las mds pequefias, recordad que su ritmo es mas lento
y requieren mas paciencia por vuestra parte. Confiad, también, en su capacidad de
autorregulacion.

Sentaros toda la familia alrededor de la mesa.

Apagad la television y dejad los méviles, tablets y otros dispositivos fuera de la mesa.
Preferentemente, comed todas lo mismo.

Favoreced el consumo de alimentos y preparaciones saludables.

Aprovechad el momento para disfrutar de la compaiiia y la conversacion.

Fomentad la comunicacidon en la familia, es importante que tus hijas sientan que son
escuchadas y que su opinion se tiene en cuenta.

Evitad hacer uso de la comida como premio o castigo. Evitad mensajes como "si te lo acabas
todo, te voy a dar un helado". Mejor reforzad pequefios avances, como probar un alimento
nuevo.

Compartid con vuestras hijas actividades de ocio como ver la television, hacer deporte juntas,

salir a realizar actividades culturales o leer.
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= Esimportante no caer en la sobreproteccién. Es natural e instintivo que vuestra prioridad sea
proteger a vuestras hijas, pero es necesario no excederse en ese instinto, ya que es necesario
qgue ellas aprendan a ser auténomas y a ser capaces de autocuidarse; en ocasiones sera
necesario que, incluso, se equivoquen para poder aprender a gestionarse por si mismas.

= Aunque es beneficioso que la familia motive a la hija para conseguir un hito y mejorar su
rendimiento, es muy importante evitar establecer exigencias muy elevadas que puedan
acabar presionandola en exceso, recordemos que cada persona tiene unas habilidades y que
las jévenes pueden experimentar de forma muy negativa la sensacién de fracaso por no haber
logrado las exigencias familiares.

= No es recomendable que las madres y padres hagan comidas distintas de las que hace toda la
familia con el objetivo de adelgazar. Podéis convertiros en un modelo para vuestra hija,
aprendiendo, de forma errénea, que para mantener un peso saludable es necesario alterar el
habito alimentario tradicional.

= Es muy importante no dejarse llevar por la permisividad social respecto a realizar dietas
restrictivas sin control médico. Ser critico con estas dietas y trucos que se ponen de moda
favorece que las hijas también lo sean y entiendan la necesidad de comer de forma saludable

y la importancia del peso como un tema de salud, no como un tema estético.
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e Seguir dietas restrictivas sin ser necesario.

e Estado de preocupacidn constante, que puede llegar a la obsesién, por todo lo relacionado
con la alimentacion.

e Interés exagerado por recetas de cocina, dietas, tablas de calorias, etc.

e Preferencia por no comer en compaiiia.

e Interés por cocinar para otros y habito de encontrar excusas para no comer.

e Sentimiento de culpa por haber comido.

e Comportamiento alimentario extrano (comer de pie, desmenuzar la comida en trozos muy
pequefios, ritmo lento o excesivamente rapido, esconder comida, evitar postres...).

e Levantarse de mesa sin que se haya terminado la comida.

e Marcharse de la mesa y encerrarse en el lavabo después de las comidas.

e Pérdida de peso injustificada, pérdida del aumento de peso que le corresponderia si se
encuentra en etapa de crecimiento o cambios bruscos de peso.

e Utilizar la bascula para pesarse de forma intensiva y continua.

e Practica del vomito autoinducido o del ayuno y utilizacién de laxantes, diuréticos o
controladores del apetito sin prescripcidon médica.

e Falta de menstruacién, en aquellas personas que ya la tenian (amenorrea) o retraso en la
aparicién de la primera regla (menarquia).

e Consecuencias producidas por la desnutricion o malnutricién: palidez, caida del cabello,

mareos, sequedad de la piel, etc.

Pagina | 9



e En el caso de sufrir infrapeso, percepciéon de su cuerpo de forma sobredimensionada (mayor
de la realidad) y no percibir como los demas su extrema delgadez.
¢ Intentos de esconder el cuerpo, como utilizar ropa ancha, evitar el bafiador, etc.

e Continuos comentarios despectivos sobre su propio cuerpo.

e Mas tiempo dedicado al ejercicio fisico (grupal e individual); “necesidad” de realizarlo, a

menudo después de las ingestas.

e Insatisfaccién personal constante.

e Estado depresivo e irritable, con cambios de humor frecuentes.

e Disminucidén de les relaciones sociales con tendencia al aislamiento.

e Dificultad de concentracién con mas tiempo dedicado al estudio y tareas escolares.

e Mas tiempo dedicado a las redes sociales, siguiendo contenido de fitnes, alimentacion i

dietas.

Que vuestro/a hijo/a presente alguna de estas conductas no significa que sufra un TCA, pero si habéis
identificado su comportamiento en muchas de las conductas expuestas, habria que consultarlo a una

especialista.
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Posible
TCA

Fuente: -
—j

¢Qué le pasa? Cuando los trastornos del comportamiento alimentario entran a casa. GUIA PARA FAMILIAS

(ACAB) %

¢Qué puedo hacer si sospecho que mi hija pueda estar sufriendo un TCA?

I.  Pensad que es una enfermedad psiquica, aunque haya mucha
gente que tiende a pensar que son manias y que puede resolverse

con “mano dura” o dejando que el tiempo lo solucione. Los

trastornos de la conducta alimentaria son enfermedades en las

RECTPERACI

TIECCO

que la persona sufre mucho, tanto a nivel psicoldgico como fit
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II.  Hablad con vuestra hija de esas conductas que os han alarmado y que os preocupan. De esta
forma, podréis intentar averiguar si esta viviendo su situacion como problematica. Ante un
posible TCA, interesa conectar con sus sentimientos (“Me parece que estas sufriendo mucho

/ éLo estas pasando mal? / Parece que estés preocupada por algo”).

Para conseguir que la adolescente reconozca que puede tener un problema, es muy importante

garantizar un clima de confianza.

v’ Facilitad un espacio fisico en el que vuestra hija se sienta segura y con la confianza para poder
expresar sus miedos y/o preocupaciones.

v" Hablad con serenidad —pero de forma convincente—, fomentad el didlogo, mostrad interés
por lo que le pueda estar pasando.

v Utilizad la escucha activa y la empatia. Esto permitird una comunicacién mdas cercana y
positiva y favorecerd que vuestra hija se sienta apoyada.

v Actuad sin dramatizar y desde la serenidad y la reflexién.

v Incidid en que pedir ayuda le servird para sentirse mejor.

v" No caigdis en los engafios. Las personas que tienen un TCA pueden llegar a mentir con
frecuencia a sus familiares para poder seguir con la restriccidn alimenticia u otros sintomas.
Debéis confiar en la persona y desconfiar de la enfermedad.

v Evitad «castigar» a la persona. A veces, y con el fin de ayudar a la persona afectada, los
familiares pueden realizar acciones precipitadas, que el adolescente vivird como castigos. Hay
gue esperar a que el especialista nos marque las pautas de actuacion.

v" No toméis decisiones de forma precipitada. Es una situacidn dificil y, por lo tanto, requiere
serenidad y pensar antes de actuar.

v" Tened una actitud y conducta lo més estable posible. Se debe procurar que el ritmo de vida
de la familia se altere el minimo. Evidentemente, sera dificil que sea absolutamente normal,
pero hay que intentar respetar todo lo posible. De esta forma se evitara que otros miembros
de la familia (hermanas, etc.) puedan tener problemas psicoldgicos secundarios y se facilitara

el proceso a la persona afectada.
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v' ACTUAD: el diagndstico de un TCA es serio, pero puede superarse con la ayuda profesional

adecuada. Consultad a su pediatra o médica de cabecera.

Si la pediatra o médico cree que vuestra hija puede estar sufriendo un TCA hara la derivacion
pertinente. Los TCA deben ser atendidos por una especialista (psiquiatras y psicélogas
especializadas, conjuntamente con otras profesionales: enfermera, trabajadora social,

educadora social, nutricionista...).

Pero, si no se estd seguro de lo que ocurre, o la persona se niega a ir al especialista, la médica

de cabecera puede orientar y ayudar.
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[ll.  Buscad soporte: La red publica de salud en Cataluia ofrece diversos recursos para ayudaros
a superar el trastorno de la conducta alimentaria.

e En vuestro equipo de atencién primaria de referencia.

¢ Unidades de tratamiento especializado.

e Asociacion Contra la Anorexia y la Bulimia (ACAB): os apoyara e informara de cémo
podéis acceder a un tratamiento especializado. La atencidn se ofrece por teléfono, por
correo electrdnico, por videoconferencia y también presencialmente. La asociacion
también presta servicios de apoyo y acompafamiento tanto a las familias como a las

personas afectadas.
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Nota Importante:

Todas las imagenes de esta infografia son de la cuenta de Instagram @stoptca_sjd, una cuenta terapéutica de las
pacientes ingresadas en la unidad de Salud Mental del Hospital Sant Joan de Déu de Barcelona y diagnosticadas con un
trastorno de la conducta alimentaria. Desde su cuenta elaboran contenido divulgativo de concienciacién y prevencion de

los TCA.
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