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INTRODUCCION

Los trastornos de la conducta alimentaria (TCA) son la tercera enfermedad cronica mas prevalente en las
adolescentes femeninas en nuestro pais.

La anorexia (AN) y la bulimia nerviosa (BN) se relacionan con la osteoporosis, y con problemas
gastrointestinales, cardiovasculares y endocrinos. El enfermo con AN o BN tiene un riesgo mayor de suicidio.
Y desordenes de comportamientos intermedios en el control de peso como la provocacion del vomito o el
abuso de laxantes, se asocian con resultados negativos en salud como la esofagitis, el deterioro del
funcionamiento del sistema digestivo e incluso la perforacion gastrica.

La reduccion del tiempo entre el inicio de |la sintomatologia y el tratamiento puede mejorar el prondstico de
la AN y la BN. La deteccion temprana en los institutos mediante el cribado puede reducir el tiempo entre el
inicio de los sintomas y el acceso al sistema de salud y puede ayudar para empezar cuanto antes el
tratamiento en edades tempranas.

OBJETIVOS

Principal: Detectar posibles pacientes con trastornos relacionados con la alimentacion en
adolescentes de tercero de la ESO del IES (Instituto de educacion secundaria) Domingo
Valdivieso.

Objetivos secundarios:

1) Concienciar a los alumnos sobre los TCA, sus consecuencias fisiologicas, la dieta mediterranea,
el balance energetico, la imagen corporal.

2) Conocer la relacion entre diferentes variables sociodemograficas y clinicas con

la posible aparicion de TCA.

3) Analizar la comprension de conceptos explicados en las charlas de concienciacion relacionados
con las distintas variables sociodemograficas y clinicas de los alumnos.

MATERIAL Y METODOS 1. Me da mucho miedo pesar demasiado...................
_ . _ o 2. Procuro no comer aunque tenga hambre................
Estudio de tipo observacional descriptivo transversal en 120 3. Me preocupo mucho por la comida........................
alumnos. Para llevar a cabo una deteccion precoz de los TCA 4. Avaes me higgitracadogge comidggsintienggque era
en los alumnos se realizd la encuesta EAT-26. En la sesion de doos il Gl TESRER GRS
d g i | dif ¢ TCA 5. Corto mis alimentos en trozos pequenos................
una hora _ de uracion Sfe EXplicaron 10S I eren_es _ d 6.Tengo en cuenta las calorias que tienen los
caracteristicas y prevalencia, la AN y BN, sus complicaciones, alimentos quUe COMO. ... oo
consecuencias sobre el organismo, formas de identificarlas, 7. Evito, especialmente, comer alimentos con muchos
abordajes, posibles tratamientos, los factores perpetuantes, sus ;'dr:attﬂs de "Tarbd””" pan af”‘?'{ PAtALEs...)..ooinse e,
: : . . : : . Noto que los demas preferirian que comiese mas..
dlferen0|§§. Tras- la sesion se les paso un cu‘estlonarlo de 9. Vomito despuss de haber comido. ...
E|ab0raCIOn pfOpIa VO|Uﬂtarl0 de 5 preguntas tlpO teSt para 10. Me siento muy culpable después de comer..........
evaluar la comprension de la sesion. 11. Me preocupa el deseo de estar mas delgado/a.....
12. Hago mucho ejercicio para quemar calorias.........
13. Los demas piensan que estoy demasiado delgado
RESULTADOS 14. Me preocupa la idea de tener grasa en el cuerpo.
15. Tardo en comer mas que las otras personas........
Un 18,18% (n=10) de los varones, y un 24,62% (n=16) de 16. Procuro no comer alimentos con azucar...............
las mujeres tuvo un IMC menor de 18,5 kg/m?. Mientras que un 1; gf’mﬂ a"”"elntﬂ T_e regimen...... S
0 - 0 — : . olento que los alimentos controlan mivida...........
16,36% (n=9) de los varones y un 7,69% (r; 5) de Iaf mujeres 19 Mo controlo on las comidas
presentaron UI"I IMC SUperIOF 8 25 kg/m , Un 10 /I'J de IOS 20 Noto que los demas me presignan para que coma

alumnos encuestados obtuvieron una puntuacion mayor o igual
a 20 puntos en el cuestionario EAT 26, un 15,38% de las
mujeres y un 3,64% de los hombres .
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CONCLUSIONES
Las mujeres adolescentes tienen un mayor riesgo de padecer un TCA (15,4%), con un IMC de
normopeso 22,27+2,87 kg/m2. El porcentaje de los alumnos en riesgo de TCA fue del 10%, realidad que ;
debe incentivar a la derivacion de estos pacientes a profesionales de la salud especializados para tratar zomera
uno de los problemas de salud cronico mas importantes para los adolescentes. i
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