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Abstract:

The objetive of this essay is to present knowledge about Anorexia nervosa which is a silent Killer, this disease has been considered a
classic medical condition of the middle and upper social class, it is distinguished by having an excessive phobia of weight gaining by
consuming foods that can have an impact and be reflected on them in weight gain, distorting the body image in such a way that they
perceive themselves as obese. In 2019 approximately 20,000 cases of anorexia were registered which in this case, the Mexican
population. Said information was obtained through documentary research such as INEGI, World Health Organization (WHO),
Secretary of Health, as main sources of information, among the main findings is the treatment of this disease, it was discovered that
a large multidisciplinary team is required in anorexia nervosa managing, thus reversing some complications that are harmful to life
itself, whereas anorexia nervosa affects young people more.
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Resumen:

El objetivo de este ensayo es dar a conocer sobre la anorexia nerviosa que es un asesino silencioso, estd enfermedad se ha considerado
como una condicion médica clasica, se caracteriza por tener una fobia excesiva al aumento de peso con el hecho de consumir alimentos
que pueden repercutir y verse reflejado en el peso, distorsionando la imagen corporal de tal manera que ellos se perciben como obesos.
En 2019 aproximadamente 20 mil casos de anorexia se registraron lo que corresponde a la poblacién nacional mexicana. Para ello la
informacidn se obtuvo por medio de investigacion documental como INEGI, Organizacién Mundial (OMS), como principales fuentes
de consulta, entre los principales hallazgos en el tratamiento de esta enfermedad, se encontraron que se requiere un gran equipo
multidisciplinario en manejo de la anorexia nerviosa, para asi revertir algunas complicaciones que son perjudiciales en la vida, donde
en la anorexia nerviosa afecta mas a los jovenes.
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Introduccién La anorexia nerviosa se considera una de las
enfermedades mentales que existen actualmente en la
sociedad, como afirma la Organizacion Mundial (OMS)
[3], que es una de las problematicas de salud que mas
afecta a los jovenes. Es una alteracion dificil de entender.
De acuerdo a la Cruz Roja Mexicana (s/f) [4], menciona
las estadisticas que son demasiado alarmante por el
hecho de que 1 de cada 100 jovenes en la etapa de la
adolescencia, pierden el interés en alimentarse ,sobre
todo el miedo que sufren con el hecho de pensar que
pueden subir de peso los conlleva a evitar comer pasando
extremadamente mucho tiempo en no consumir nada, el
temor y por una percepcion distorsionada y realidad
alterada que se mantiene de manera constante del propio
cuerpo que hace que el enfermo se vea gordo esto se lo

Como declara la Secretaria de Salud [1], respecto al tema
anorexia, en México, cada afio se registran cerca de 20
mil casos de anorexia siendo la poblacion mas afectada
de entre 15 y 19 afios en una poblacion joven que busca
su identidad. por lo que es importante conocer el
significado que provee el Manual Merck Sharp & Dohme
(MSD) [2], al referirse que la anorexia nerviosa es “Un
trastorno alimentario caracterizado por un incesante
esfuerzo por adelgazar, una percepcion distorsionada de
la imagen corporal, un miedo intenso a volverse obeso y
la restriccion del consumo de alimentos, lo que conlleva
un peso corporal considerablemente bajo.”
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conoce como anorexia nerviosa. La realidad que viven es
muy distorsionada, ya teniendo anorexia siguen
pensando que no se ven bien fisicamente, entre mas se
sientan asi con ellos mismo, no pueden reconocer que
esta afectacion los puede llevar a la muerte, o no, pero
dejando enormes secuelas en la persona.

El presente ensayo explica la problematica de la
anorexia nerviosa siendo un asesino silencioso en
jovenes entre 15 y 19 afios quienes son los
mas afectados.

Desarrollo

Laura V. Bermudez, et al (2021) [5], declara que la
anorexia nerviosa ha sido de los principales trastornos de
alimentacién mas sobresalientes; es un trastorno
alimenticio que afecta cada vez a mas personas jévenes
gue buscan y desean tener un cuerpo perfecto.

En 2020, Segreda, et al [6], conceptualiza que “la
anorexia nerviosa es la combinacion de una ingesta
caldrica que se encuentra significativamente restringida
y el abuso de actividad fisica, tipicamente de inicio en la
adolescencia temprana.

El individuo presenta alteracion de la imagen corporal,
miedo al aumento de peso, anosognosia (dificultad que
experimenta el sujeto para identificarte como afectado por
la enfermedad) y asi mismo define la alexitimia como:
imposibilidad para reconocer y describir las propias
emociones.

Estos comportamientos se acompafian de conductas
obsesivas, que llevan al padecimiento de distintas
complicaciones organicas como desnutricibn y
alteraciones hidroelectroliticas.”

Cabe mencionar que “La anorexia nerviosa" se inicia
generalmente en la adolescencia y es mas frecuente en
mujeres que en hombres. Las personas con anorexia
nerviosa restringen la cantidad de alimentos que ingieren
a pesar de la pérdida continuada de peso, se preocupan
mucho por todos los aspectos relacionados con la comida
y pueden negar tener algin tipo de problema. Si la
pérdida de peso es cuantitativamente muy significativa o
se produce en un corto intervalo de tiempo, las
consecuencias pueden suponer una amenaza para la
vida de la persona.” [2]

La Organizacion Mundial de la salud (OMS) [3], menciona
sobre la triste realidad de esta enfermedad, es uno de los
trastornos psicologicos que es mas perjudicial y dafiino
en la juventud siendo que en esta etapa lo que podria
llegar a desencadenar es la muerte de quienes no estan
conscientes de la gravedad de esta patologia, cabe
destacar el poco interés por la propia salud, siendo
ocasionado por la propia persona, teniendo un
autocontrol excesivo en una dieta muy restringida

consiguiendo una disminucién de la ingesta del consumo
de total, teniendo dismorfia por su apariencia.
Asi mismo como declaré Marco Soto [7], “Todo empieza
por una pequefia pérdida, de peso debido al deseo tan
intenso de bajar de peso los paciente empiezan a tener
grandes restricciones a los nutrientes bajan un poco mas
llega un punto donde el cuerpo le hace falta energia
donde empieza a buscar energia para seguir viviendo va
empezar a consumir sus propias reservas, lo cual
empieza por el tejido graso sin embargo la grasa es
necesaria para el cuerpo entonces conforme al tejido
graso se va consumiendo empezamos a liberar grandes
cantidades de sustancias que son nocivas para la salud
como la carotenoides algunas hormonas que son
peligrosas en dosis altas. Conforme sigue pasando el
tiempo estas hormonas controlar o parar algunos
procesos importantes puede hacer que tenga detalles con
el ciclo menstrual en las mujeres.
Respecto a la tasa de mortalidad de la anorexia nerviosa
como revela Ayuzo et al [8] en el 2019, sefiala que el
riesgo es 6-12 veces mayor de presentar muerte
prematura, en comparacion con la poblacién general.
Segun un estudio del 2019 del Instituto Nacional de
Estadistica y Geografia (INEGI) [9], realizada en la ciudad
de México, sefiala que el 3.50 (las tasas representan la
proporcién de casos nuevos de cada enfermedad por
cada 100,000 habitantes), los casos de anorexia
nerviosa se presentan en mujeres, mientras que el 1.70 (
misma proporcién que la anterior), se presenta en
hombres, Por otro lado, esta patologia es muy peligrosa,
es decir, provoca la muerte y graves consecuencias en el
sistema fisiologico de las personas que la padecen. Los
trastornos alimentarios son una de las causas mas
importantes de problemas graves de salud, son
autoinfligidos, se consideran un conjunto de sintomas que
se reflejan en el comportamiento de un individuo,
manifestados en muchas caracteristicas psicologicas,
culturales y sociales. [6]
Desde el punto de vista del Instituto Nacional de
Estadistica y Geografia (INEGI) [9], se describe que la
anorexia nerviosa aparece predominantemente en nifias
y mujeres jovenes. El inicio suele ser durante la
adolescencia y rara vez luego de los 40 afios (ver tabla
1).

Tabla 1. Caso de anorexia a nivel nacional y estatal

Casos de 2017 2018 2019
anorexia Total Hombre Mujeres Total Hombre Mujeres Total Hombre Mujeres

Estados 2.34 1.40 3.23 235 146 3.20 264 170 350
Unidos
Mexicanos

Chiapas 147 0.84 2.07 102 051 151 209 166 250

Fuente: Elaboracién propia con base en la referencia [9]
Nota: Datos obtenidos de INEGI.
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En el mismo sentido el Manual Médico Merck Sharp y
Dohme (MSD) [2], menciona la clasificacion diagnostica
de la anorexia nerviosa que se pueden encontrar dos
tipos:

e “Eltipo restrictivo: los pacientes restringen la
ingesta de alimentos, pero no tienen
regularmente atracones ni conductas de purga;
algunos pacientes se ejercitan excesivamente.

e Eltipo con atracones/purga: los pacientes
presentan regularmente atracones, luego se
inducen el vémito y/o abusan de laxantes,
diurético o enemas.

Ademas, los atracones consisten en ingerir una cantidad
de alimentos mucho mayor de la que la mayoria de las
personas ingerian en el mismo periodo de tiempo en
circunstancias similares y se considera incontrolable, es
decir, incapaz de resistir o dejar de comer.

Etiologia

Ademas, en (2021) Bermudez, et al [5], menciona que
ademas del hecho de ser mujer, son poco los factores
etiolégicos de la anorexia nerviosa identificados a la
fecha, entre los cuales se incluyen, las culturas, la
obesidad se considera poco atractiva y saludable, y el
deseo de ser delgada prevalece, incluso entre los nifios.
Méas del 50 % de las nifias preadolescentes en los
Estados Unidos estdn comiendo o tomando otras
medidas para controlar su peso. La preocupacion
excesiva por el peso y el historial dietético parece indicar
un mayor riesgo, se ha identificado una predisposicion
genética y se han iniciado estudios de todo el genoma
para identificar los especificos asociados con un mayor
riesgo. Los factores familiares y sociales también pueden
desempefiar un papel. Muchos pacientes son
socioeconémicamente  intermedios o avanzados,
metddicos, obsesivo-compulsivos, de inteligencia
promedio y tienen estandares muy altos de logro y éxito.

En ese mismo sentido Sofia Segreda, et al (2020) [6,9], da
a conocer “que se¢ necesita la presencia de la triada
sintomatica conocida como “las 3 A”: Amenorrea, Anorexia
y Adelgazamiento durante un periodo de 3 — 6 meses, luego
de haber iniciado un régimen de pérdida de peso.
Generalmente existe algun factor desencadenante de los
sintomas como por ejemplo duelo, ruptura sentimental,
mudanza, separacion, familiar o algun conflicto.

En ese mismo orden se describe que la triada clinica
antes mencionada consta de:

e Amenorrea: Es primaria cuando la paciente
nunca ha tenido la regla y secundaria cuando se
presenta después de tres reglas, ya sean
regulares o irregulares. Gran parte de las
mujeres llegan a tener amenorrea llega a
desarrolla ciclos menstruales irregulares hasta
llegar a perder el interés por tener relaciones
sexuales. Muchos de los cambios hormonales
son evidentes en la disminuciébn de los

estrdgenos juegan un papel muy importante en
el desarrollo de caracteres sexuales en caso de
las mujeres al haber una baja cantidad de esta
hormona, hace que no se logre regular el ciclo
reproductor femenino. Por otra parte, la hormona
tiroidea causa gran afeccion al metabolismo y
altera la temperatura corporal, los latidos del
corazon. Una elevacion de los niveles de cortisol.

e Anorexia: Esta suele ser la primera
manifestacion. Se trata de wuna restriccion
alimentaria activa que no se relaciona con la
ausencia o reduccion del apetito y se manifiesta
como una dieta voluntaria cada vez mas
restrictiva que puede conducir a la afagia (ver
tabla 2).

e Adelgazamiento: La pérdida de peso puede ser
progresiva, pero suele superar los 25% del peso
inicial y hasta los 50% del peso normal para la
edad.

Tabla 2. Sintomas de la Anorexia nerviosa

Manifestaciones clinicas de la anorexia nerviosa

e Pérdida de peso intenso y grave
Amenorrea secundaria
Amenorrea primaria
Bradicardia sinusal
Temperatura corporal baja
Hipotensién

Intolerancia al frio

Piel seca y ufias quebradizas
Dolor abdominal

Distension abdominal
Estrefiimiento

Cansancio

Mareo

Sefales de atrofia muscular
e Dolor 6seo con el gjercicio

Fuente: Elaboracion propia con base a Cap.16 de Enfermeria
pediatrica [11]

Laura V. Bermudez, et al (2021) [5], da a conocer los
signos caracteristicos de la anorexia nerviosa que en un
principio; los indicios son una disminucion progresiva del
peso mediante ayunos y la reduccion de la ingesta de
alimentos, lo que trae como consecuencia alteraciones en
el organismo como es desnutricion, anemia y pérdida de
la calcificacion de los huesos, la cual de no ser atendida
puede llevar a la muerte. Aun cuando el cuerpo humano
empieza a mostrar ciertas alteraciones que son
alarmantes demuestra que hay una enfermedad de por
medio que lo provoca, no lo admiten, de un rostro
demacrado, palido afirman estar bien, niega que exista
algin tipo de alteracion aun siendo notorio. Se
obsesionan con seguir bajando del peso que tienen,
mirandose en un espejo se sienten frustrados por como
ellas se logran ver, logran ver como un fracaso
imperdonable que se sale de control, aun cuando el peso
corporal de la persona ya no esta adecuado y no esta en
condicion para seguir disminuyendo se encaprichan con
tener talla cero.
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En referencia a lo anterior las personas cambian
extremadamente sus héabitos alimentarios el de querer
comer con mas gente, buscando preparar comidas con
un gran aporte calérico, pero también uno de los métodos
de no ganar peso es recurriendo constantemente en
auto provocarse el vémito como mecanismo de auto
cuidarse (ver figura 1).

Figura 1. Caracteristicas de la Anorexia nerviosa en la
poblacién juvenil

Comida
Se aloja de la comida para
afrontar.

Personalidad
A Introvertide
A Evita intimidad

Niega ol rol fomaenino

Comportamiento
Porsona modeto
Qbsesivo compulsivo,

Caracteristica
de la Anorexia

Imagon
Destormion de la imagon
corporal

Peso
< 85% del poso corporal

Fuente: Elaboracion propia obtenido del cap.16 de Enfermeria
Pediatrica [11]

Podstrica

Asi mismo en el Manual indica que el diagnéstico de
anorexia nerviosa es clinico y basado en la naturaleza de
tres criterios segun el Manual Diagnoéstico y Estadisticas
de los Trastornos Mentales, quinta edicién (DMS-5) [12]

e Criterio A: restriccion de consumo en relacion
con la energia necesaria que resultan en
aumento de peso marco significativamente bajo
con relacion a la edad, sexo, curso desarrollo y
salud fisica. Peso notablemente bajo peso
inferior al peso minimo normal 0 menos en nifios
y jovenes minimo esperado.

e Criterio B: Un fuerte miedo a aumentar de peso
0 comportamiento persistente que inhibe el
crecimiento, incluso con peso significativamente
bajo.

e Criterio C: Cambio en la forma que se logran ver
ellos mismos en la forma que se perciben, su
propio peso o0 estructura corporal, efecto
impropio del peso o la fisica un autoestima o falta
persistente de ella, son sensores de gravedad
referente a la funcion del cuerpo humano y el
peso corporal.

Por consiguiente, Segreda, et al (2020) [6], sefiala que la
anorexia nerviosa se destaca mas en el occidente y se ha
ido desarrollando en los ultimos afios, el estandar de
belleza se enfatiza en mujeres jévenes de edades de 15
a 25 afios, el motivo de estas edades se debe a que a
esta edad las mujeres se preocupan por su belleza, y los
pensamientos de ellas es tener un cuerpo estéticamente
atractivo.

Debido a esto en la poblacion estan preocupadas por la
forma de su fisico, eso desencadena ciertas acciones que
dan lugar a tener mucho cuidado por la comida, asi
prefieren buscar informacion sobre qué dietas tienen
menos calorias que eso las ayudaria a tener un mejor
control sobre todo lo que ingieren, incluso llegan a tener
mucho cuidado con las calorias, llegan a un extremo de
contar cuantas calorias contiene cada alimento. En todo
caso llegan a desechar o esconderlas. Realizan series de
menus que solo lo usan para su consumo personal que
no poseen ningun aporte caldrico.

Complicaciones

Laura V. Bermudez, et al (2021) [56,2], alude que la
enfermedad de la anorexia es donde el cuerpo tiene que
adaptarse, se minimiza el estado de hambre y, por tanto,
la necesidad de energia y metabolismo se ven
disminuido. Como resultado, se desarrollan varias
dificultades que afectan la salud y la calidad de vida de
estas personas y causan mas de 50% muertes por esta
enfermedad, y de hecho la tasa de mortalidad es 10-12
veces mayor que en la poblacion sana. Las
consecuencias negativas de esta patologia se deben a
las alteraciones hidroelectroliticas por desnutricion,
pérdida de peso y como también la restriccién alimentaria
severa autoimpuesta provoca atrofia en varios tejidos
como los musculos, el corazén, el cerebro y los rifiones,
gue empeora a medida que aumenta la pérdida de peso.
Las complicaciones causadas por la anorexia son las
siguientes:

1. Sindrome de la realimentacion: cuadro clinico
que incluye disfuncibn multiorganica en
pacientes desnutridos como resultado de
nutricion parenteral, oral o enteral.

2. Cardiovascular: hasta el 80% de Ilos
adolescentes con anorexia desarrollan algun tipo
de complicacion cardiovascular, que incluye
arritmias, hipotensién, derrame pericéardico,
prolapso de la valvula mitral, reduccion del gasto
cardiaco y reduccién del tamafio del ventriculo
izquierdo, lo que puede conducir a bradicardia y
disfuncion sistolica.

3. Oseas: esta enfermedad se acompafia de
osteopenia en mas del 90% y osteoporosis en el
30 — 40% de las mujeres, todo esto como efecto
del hipogonadismo, hipoandrogenismo,
hipoestrogenismo, hipercortisolismo, déficit de
calcio y vitamina D. El grado de osteoporosis es
peso y amenorrea dependiente. Se sabe que la
falta de menstruacion por mas de seis meses y
un IMC menor a 15 kg/m2 son factores que
disminuyen la densidad mineral dsea.

4. Metabdlicas y endocrinas: La principal
complicacion es la amenorrea secundaria
provocada por una estimulacién insuficiente de
la secrecién de gonadotropinas. Esta condicion
puede ocurrir con una pérdida de peso del 10-
15%, pero en 20% casos la pérdida de peso
puede estar precedida por la ausencia de la
menstruacion.

5. Renales, dermatoldgicas, gastrointestinales.
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Tratamiento

En el 2020, Rodgers [11] enfatiza sobre el tratamiento de
los pacientes de la anorexia puede realizarse en distintos
niveles  asistenciales 'y debe ser siempre
multidisciplinario, siendo los pilares fundamentales, la
psicoterapia, tratamiento farmacolégico y el abordaje
nutricional.

e Psicoterapia: la terapia psicolégica que se
recomienda es la terapia cognitivo conductual
(TCC). Esta terapia esta destinada a apoyar la
adherencia al tratamiento multidisciplinario e
indicaciones  nutricionales; aumentar la
motivacibn a mantener un peso saludable y
cesar las conductas propias del TCA.

e Manejo nutricional: el manejo nutricional esta
dirigido a la correcciébn de las alteraciones
nutricionales, la conducta alimentaria y otros
comportamientos destinados a un control
ponderal no  saludable, ademas  del
establecimiento de un manejo saludable y
flexible de la alimentacién y el peso.

e Farmacoldgico: No existen medicamentos
aprobados por la FDA para el tratamiento de este
trastorno alimenticio, por lo tanto, el uso de
farmacos en anorexia nerviosa es experimental.
Los antipsicoticos son algunas de las drogas que
pueden utilizarse en esta enfermedad y tienen
como  objetivo  disminuir  pensamientos
obsesivos, ansiedad severa y mejorar la
ganancia de peso.

Cabe agregar que todos estos cambios que sufren las
personas con anorexia nerviosa llegan a tener
repercusiones demasiado dafiinas a la salud fisiolégica,
son severas repercusion para el cuerpo humana llega a
pagar todas las facturas, siendo que no es algo saludable
en el cuerpo empieza emitir sefiales de que pronto va a
dejar de funcionar correctamente. Ahora el cuerpo
empieza a consumir sus propias proteinas y se pierden
musculos. Hasta que se empieza a dafar el corazén. Por
lo tanto, cada sintomatologia es un foco de alerta que
necesita ser atendido en los jévenes.

Conclusién

Para concluir con el tema de la anorexia nerviosa, se
logra como resultado que esta enfermedad se ha
convertido en un asesino silencioso que ha traido graves
secuelas en la sociedad y la salud de las personas que la
padecen, tomando en cuenta que los factores que
intervienen si llegan a ser claves para dar indicios de este
padecimiento.

Por esta razon la anorexia nerviosa presenta grandes
desafios para los jovenes, pero también para los padres
al no saber cémo ayudar a sus hijos. Mientras la persona
gue la padece no acepta que esta enferma, no es posible
realizar ningun tipo de intervencién para ayudarlos, él
negar que no presentan nada es la parte méas fuerte para
que reconozcan que no es saludable para la salud el
tener ese trastorné en la conducta alimentaria, es por ello

que los profesionales de salud recomiendan una
deteccion temprana para reducir la tasa de mortalidad.

A la luz de todo lo expuesto se visualiza que sea
imperativo ampliar la difusion en diversos medios de
comunicacion para generar empatia y ser parte de la
solucion sabiendo como ayudar a quien lo padece, que
se puedan impartir los conocimientos para una atencién
basica y primaria como prevencion del desarrollo de la
anorexia nerviosa.
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