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RESUMEN

El objetivo de este articulo fue elaborar una revision teoérica sobre la anorexia, el cutting y la ansie-
dad en la poblacion adolescente. La adolescencia es una etapa de oportunidad y de grandes retos;
sin embargo, debido a los cambios fisicos, emocionales y sociales que se presentan en esta etapa,
los adolescentes suelen estar expuestos a diversos riesgos en tanto que constituyen una poblacion
vulnerable para experimentar problemas mentales o de comportamiento. La anorexia, la ansiedad y
las autolesiones son comunes durante este periodo, y causan dificultades en el control emocional y
afectan de manera negativa la calidad de vida. El abordaje oportuno de estas afecciones, enfocado
en el manejo adecuado de las emociones, ayuda a los adolescentes a transitar a la adultez de una
manera favorable en cuanto que mejoran sus habilidades sociales, su capacidad para resolver pro-
blemas y su autoconfianza. Se concluye destacando la importancia de un trabajo multidisciplinario
y el apoyo de la familia como elementos clave para la eficacia de los tratamientos.
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ABSTRACT

The purpose of the present article is to contribute a theoretical review of anorexia, self-harm cut-
ting, and anxiety in the adolescent population. Adolescence is a time of opportunity and significant
challenges for individuals. However, due to physical, emotional, and social changes, they are often
exposed to various risks. Adolescents are a vulnerable population to present mental or behavioral
problems. Anorexia, anxiety, and self-injury are common during this period, causing difficulties
in emotional control and negatively affecting quality of life. A timely approach to these conditions
focused on properly managing emotions helps adolescents favorably transit to adulthood as they
improve social skills, problem-solving ability, and self-confidence. We conclude by highlighting the
importance of multidisciplinary work and family support for treatment efficacy.
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a adolescencia es una de las etapas mas im-

portantes de la vida en cuanto que es la

transicion de la infancia a la edad adulta
que implica considerables cambios fisicos, cogni-
tivos y psicosociales (Allen y Waterman 2019).
Los numerosos cambios que se producen pueden
ser emocionantes para algunos adolescentes, pero
para otros pueden ser factores que les ocasionen
estrés y temor. Si estos sentimientos no se recono-
cen ni se manejan de una manera adecuada, pue-
den dificultar la regulacion emocional y desenca-
denar problemas que afecten de manera negativa
su salud mental (Organizacion Panamericana de
la Salud [OPS], 2018a, 2018b).

Los trastornos mentales son diversos y tie-
nen distintas manifestaciones clinicas; no obstante,
se pueden definir como un grupo de afecciones
que causan alteraciones en el pensamiento, la per-
cepcidn, la conducta, las emociones y las relacio-
nes interpersonales (Organizacion Mundial de la
Salud [OMS], 2019). Los trastornos mentales re-
presentan 16% de la carga mundial de enferme-
dades y lesiones en los adolescentes (OMS, 2020).
La prevalencia de dichos trastornos contintia en
aumento en esta poblacion, lo que provoca difi-
cultades en su calidad de vida, al igual que graves
consecuencias econdmicas y sociales en los paises
(OMs, 2019).

Algunos ejemplos de los trastornos mentales
que los adolescentes pueden llegar a padecer son
los trastornos de la conducta alimentaria (TCA),
la ansiedad y las autolesiones. Los trastornos de
la alimentacion son un grupo de enfermedades
mentales graves que afectan el comportamiento
alimentario; presentan una alta tasa de mortalidad
y suelen aparecer durante la pubertad (Ayuzo y
Covarrubias, 2019). Tales trastornos con frecuen-
cia estan asociados con otras afecciones, como las
autolesiones. Un factor que tienen en comun es
el dafo al propio cuerpo. Sufrir un trastorno de la
alimentacion es un factor de riesgo para las con-
ductas autolesivas, y a la inversa (Fleta, 2017; So-
lis y Gémez, 2021). Las autolesiones se pueden
considerar como conductas lesivas autoinfligidas
cuya finalidad es reducir el malestar emocional o
el estrés ante una situacion particular.

Otro trastorno asociado a los TCA es la an-
siedad, la cual es un problema comun entre la po-
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blacion adolescente que, de no tratarse adecuada-
mente, tiende a persistir a lo largo del tiempo y
suele provocar dificultades en el funcionamiento
social, emocional y funcional del individuo (Mar-
tinez y Julidn 2017). Los trastornos de ansiedad
son problemas de salud mental que se relacionan
con el temor, la preocupacion y las alteraciones
conductuales que se manifiestan de forma intensa,
excesiva y persistente (Asociacion Americana de
Psiquiatria [APA por sus siglas en inglés], 2013).

Los trastornos de la conducta alimentaria
(TCA) se consideraban un padecimiento frecuente
entre las mujeres jovenes de las culturas occiden-
tales desarrolladas; sin embargo, tal apreciacion
ha ido cambiando ya que suelen estar presentes en
muy diversas culturas y afectar a hombres y muje-
res por igual, sin importar su etnia, religion o sta-
tus sociocultural (Gaete y Lopez, 2020). Debido a
la prevalencia y a su tasa de mortalidad los tras-
tornos de la conducta alimentaria son una proble-
matica global y al tener comorbilidades con otras
afecciones como las autolesiones y la ansiedad la
situacion se agrava.

Adolescencia

La palabra adolescencia proviene del latin ado-
lescentia y se refiere al “periodo de la vida huma-
na que sigue de la nifiez y precede a la juventud”
(Real Academia Espafiola, 2014). La Organizacion
Mundial de la salud (oms, 2016) la define como
“el periodo de crecimiento y desarrollo humano
que se produce después de la nifiez y antes de la
edad adulta, entre los 10 y los 19 afios”.

Erikson (1968/1994) consideraba que la ado-
lescencia es un periodo entre la infancia y la edad
adulta en el que se produce la busqueda de la iden-
tidad. Es una etapa en la que es comun que los j6-
venes estén preocupados por los cambios fisiold-
gicos que experimentan, y sientan incertidumbre
ante la creciente necesidad de adoptar los roles
adultos. Prestan especial atencion a la percepcion
que los demas tienen de ellos y suelen dejarse lle-
var por los estereotipos de la sociedad.

Debido a esos cambios fisicos, emocionales
y sociales propios de esta etapa, los adolescentes
se encuentran en riesgo de presentar problemas
que afecten negativamente su salud mental. Algu-
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nos factores que propician estas situaciones son
los problemas socioecondmicos, la violencia, la
discapacidad, la orfandad, la carencia de recursos
econdomicos o la falta de apoyo de las figuras pa-
rentales (OMS, 2020).

Trastornos de la conducta alimentaria (TCA)

Los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) se
pueden definir como un grupo de enfermedades
psiquiatricas graves que causan alteraciones en la
alimentacion y afectan la calidad de vida de quie-
nes la padecen, ocasionando dafios fisicos y psico-
logicos (Salmerén et al., 2017). Los méas comunes
en la poblacion adolescente son la anorexia, la
bulimia y el trastorno alimentario no especificado
(TANE) (Ayuzo y Covarrubias, 2019).

Por ejemplo, en un estudio de Ruiz et al.
(2021), efectuado en el estado de México, se en-
contrd que el trastorno alimentario mas frecuente
entre los adolescentes fue la insatisfaccion corporal,
que se relaciona con actitudes alimentarias tales
como la preocupacion por el peso y la restriccion
alimentaria.

Habria que resaltar que los aspectos socio-
culturales tienen una influencia determinante en el
desarrollo de la identidad del adolescente, como
la exposicidn e internalizacion de los ideales de
belleza, que lo llevan a tratar de alcanzar un pro-
totipo de cuerpo perfecto inexistente, lo que causa
dafios en su autoestima y autoconcepto y desenca-
dena problemas en la salud, sobre todo en el com-
portamiento alimentario (Giiemes et al., 2017, Pé-
rez-Lugo et al., 2016).

Anorexia nerviosa

La anorexia es una enfermedad mental que ocasio-
na que las personas pierdan mas peso del reque-
rido segun su edad y estatura. Se caracteriza por
la restriccion de la ingesta caldrica, la negativa a
aumentar de peso y la distorsion de la imagen cor-
poral. La adopcion de medidas para perder peso,
como las dietas restrictivas, los ayunos largos y
las purgas, puede provocar alteraciones fisiologi-
cas y poner en peligro la vida. Antes, la anorexia
se consideraba un padecimiento frecuente s6lo en
los adolescentes y las mujeres jovenes, pero hoy
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en dia se sabe que afecta tanto a hombres como
mujeres por igual y de cualquier edad (Gomez,
2017; Salmerén et al., 2017).

De acuerdo con la Secretaria de Salud (2017),
en México se registran aproximadamente 20 mil
casos de anorexia y bulimia cada afio, sobre todo
entre los jovenes de 15 a 19 afios. En este pais, la
anorexia tiene una prevalencia de entre 0.5 y 5%,
una alta tasa de mortalidad y causa graves compli-
caciones en la salud.

Los adolescentes que sufren anorexia sue-
len tener una inteligencia normal o por arriba del
promedio esperado para su edad, son personas con
baja autoestima, obsesivos y sobreprotegidos, y
frecuentemente con rasgos de ansiedad y depre-
sion. Por lo comun, la familia acepta el deseo de
los jovenes de bajar de peso, por lo que no le da
importancia al problema (Gonzalez et al., 2001).
Los trastornos de la alimentacién como la anore-
xia no son faciles de detectar porque la mayoria
de los adolescentes que los padece no son cons-
cientes de la enfermedad y, por lo tanto, no buscan
ayuda; de hacerlo, suelen mostrar resistencia a los
tratamientos. Estos factores dificultan la preven-
cion, deteccion y tratamiento oportuno de tales
afecciones (Gaete y Lopez, 2020).

Autolesiones

Las autolesiones se definen como conductas auto-
infligidas provocadas deliberadamente en el pro-
pio cuerpo sin intencion suicida, principalmente
en la piel. Algunos ejemplos son cortarse (cutting),
golpearse, morderse, rascarse, pellizcarse, arafar-
se, quemarse, etcétera. En ocasiones, estos com-
portamientos se utilizan con el objetivo de aliviar
fuertes dolores emocionales para, de esta manera,
controlar el dolor fisico sobre el emocional, toda
vez que la sensacion de dolor produce una cierta
liberacion de la ansiedad. En los tltimos afios han
aumentado los casos de autolesiones en los ado-
lescentes, siendo el cortarse el comportamiento
que tiene una mayor prevalencia en las mujeres
(Fleta, 2017; Ospina et al., 2019).

En los ultimos afios la prevalencia de las
autolesiones entre los adolescentes aumento entre
17 y 18% y constituye un serio problema de salud
publica (Fleta, 2017; Ospina et al., 2019). Se ha
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reportado que la frecuencia de las autolesiones en
adolescentes mexicanos es de 17.1%. La conduc-
ta mas utilizada por las nifias son los cortes, se-
guida por la insercion de objetos en la piel o las
ufias, mientras que en los varones es el rascado de
cicatrices. Las zonas corporales que mas se ven
lesionadas en ambos sexos son los brazos y las
mufiecas (Albores ef al., 2014).

Sanchez y Dzib (2014) llevaron a cabo un
estudio con un grupo de estudiantes de bachille-
rato en cuatro centros de una institucion publica
del estado de Yucatan (México), y encontraron que
los cortes en la piel son la forma mas usual en
que se manifiestan las conductas autolesivas sin
intencion suicida, y que se vinculan con otras con-
ductas que estan vinculadas de alguna forma con
los desordenes de la alimentacion, los golpes inten-
cionales y el consumo de sustancias adictivas.

Trastornos emocionales

Es frecuente que tales trastornos aparezcan duran-
te el periodo de la adolescencia. En este grupo se
identifican la depresion, la ansiedad, la irritabili-
dad, la baja tolerancia a la frustracion, un pobre
control de impulsos y cambios habituales del es-
tado de animo, entre otros. Es importante mencio-
nar que los mismos suelen tener manifestaciones
fisicas, como nduseas y dolores de cabeza, el esto-
mago y los musculos, y que influyen de un modo
importante en las areas social, académica, perso-
nal y familiar de la persona (OMS, 2019).

Especificamente, los trastornos de ansiedad
son problemas de la salud mental que se relacionan
con temor, ansiedad, preocupacidn y alteraciones
conductuales que se manifiestan de forma intensa,
excesiva y persistente. Suelen desarrollarse en el
curso de la infancia, pero de no ser tratados suelen
permanecer. Aparecen mas frecuentemente en las
mujeres que en los hombres (Asociacion Ameri-
cana de Psiquiatria [APA], 2013).

La ansiedad es una emocién compleja que
se manifiesta en todos los seres humanos; sin em-
bargo, los altos niveles de ansiedad limitan el fun-
cionamiento del individuo y le generan un consi-
derable malestar.
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De acuerdo con el Manual Diagndstico y Esta-
distico de Trastornos Mentales en su quinta edicion
(DSM-V), los trastornos de ansiedad se clasifican
como sigue: trastorno de ansiedad por separacion,
mutismo selectivo, fobia especifica, trastorno de
ansiedad social (fobia social), trastorno de panico,
especificador del ataque de panico, agorafobia,
trastorno de ansiedad generalizada, trastorno de
ansiedad inducido por sustancias o medicamentos,
trastorno de ansiedad debido a otras afecciones
médicas, trastorno de ansiedad especifico y trastor-
no de ansiedad no especifico (APA, 2013).

Se describen a continuacion los que son mas
frecuentes en la adolescencia.

Ansiedad social

Miedo, angustia y preocupacion intensos y per-
sistentes ante diversas situaciones sociales en las
que el individuo interactia con otras personas. La
persona tiende a evitar las interacciones sociales
para asi no manifestar los sintomas caracteristicos
de la ansiedad. Existe un miedo de ser evaluado de
manera negativa por los demas (APA, 2013).

Trastorno de panico

Se caracteriza por el surgimiento repentino e ines-
perado de un ataque de panico, esto es, una sen-
sacion subita de miedo y malestar intensos que
pueden durar varios minutos, tiempo durante el
cual el sujeto puede sentir que pierde el control y
experimentar a la vez cuatro o mas sintomas fisi-
cos y psicologicos de los trece propuestos como
criterios en el DSM-V (APA, 2013).

Agorafobia

Se caracteriza por un miedo intenso o ansiedad en
lugares publicos, como autobuses, automoviles,
plazas, estacionamientos, tiendas, cines o calles, o
permanecer simplemente fuera de casa. Ante estas
situaciones el sujeto tiene la idea que le sera difi-
cil escapar de algtn peligro o que no podré pedir
ayuda, por lo que tiende evitar exponerse a estas
(APA, 2013).
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Trastorno de ansiedad generalizada

Es éste un trastorno frecuente y persistente que
se caracteriza por una manifestacion de la ansie-
dad y por una preocupacion excesiva respecto a
situaciones o actividades que el sujeto no puede
manejar. Las personas que la padecen suelen pre-
ocuparse todos los dias, lo que suele interferir con
su funcionamiento social, familiar y laboral (APA,
2013).

CONCLUSIONES

Considerando el panorama antes planteado, pre-
servar la salud y el desarrollo de los adolescentes,
asi como contribuir a que los mismos sean el cen-
tro de atencion de los programas de accidn sanita-
ria es tarea de todos. No atender a esta poblacion
puede tener altos costos sociales y econdmicos.
La salud y bienestar de los adolescentes ayuda a
la construccion de adultos estables y con recursos
para contribuir de manera positiva a la sociedad
(oMms, 2017).

Las circunstancias adversas del contexto y la
falta de apoyos pueden ocasionar que los adoles-
centes tengan diversas dificultades en su regulacion
emocional, lo que puede derivar en la aparicion de
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problemas que afecten de manera negativa su sa-
lud mental. La Organizacion Mundial de la Salud
(2020) sefiala que un desarrollo sano durante la
infancia y la adolescencia predice una buena salud
mental, lo que a su vez ayudara a prevenir graves
problemas mentales. Por lo anterior, se destaca la
importancia de prestar una particular atencién a
la poblacion adolescente y disefiar intervenciones
enfocadas al manejo adecuado de las emociones,
la mejora de las habilidades sociales, el fortaleci-
miento de la capacidad para resolver problemas,
la autoconfianza para prevenir problemas de salud
mental y afrontar los problemas actuales, especi-
ficamente los relacionados con la anorexia, ansie-
dad y las autolesiones, a fin de que puedan transi-
tar a la adultez de una manera favorable y reducir
el riesgo de poner en peligro su vida.

Siendo la adolescencia una etapa de cam-
bios, es importante fortalecer la salud mental en
los adolescentes para contribuir a la prevencion
de problemas relacionados con la misma. Debido
a las dificultades para detectar los problemas del
comportamiento alimentario, los cuales se agravan
al coexistir con otros trastornos (como las autole-
siones y la ansiedad), es de subrayarse la impor-
tancia del trabajo multidisciplinario y el apoyo
familiar como elementos clave para la eficacia de
los tratamientos (Ayuzo y Covarrubias, 2019).
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