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El trastorno de la sobrealimentacion
o transtornos del comer

¢Quéese trastorno de la sobrealimentacion?
Este trastorno es una condicion psicol gica que se
ha reconocido recientemente y que se caracteriza
por el consumo excesivo de alimentos(o
comilonas) frecuentes. Al decir consumo excesivo
0 comilona, nos referimos a consumo de una
cantidad grandisimo de comida en poco tiempo,
generalmente menos de 2 horas. Durante una
comilona, |a persona siente que no puede
controlar cuanto come. Después, ella se siente
culpable, ansiosay/o deprimida. La persona no se
purga después de comer en exceso. L as personas
eligen hacerlo sufren de una condicion llamada
bulimia nerviosa. Esimportante indicar que €l
comer grandes cantidades de alimentos no
necesariamente significa que alguien padezca del
trastorno de la sobrealimentacion. A continuacion
se explican las diferencias.

¢Quién sufrede trastorno dela
sobrealimentacion?

Este trastorno afecta mas o menos al 2% de los
adultos en los Estados Unidos. Puede afectar ala
gente de cualquier edad y de cualquier grupo
étnico. El trastorno parece afectar a mismo
numero de hombres que de mujeres. Con
frecuencia, las personas muy obesas que sufren de
este trastorno también fueron obesas durante la
nifiez. Muchas de | as personas que padecen este
mal también han caido en un circulo vicioso en
que se ponen adietay bajan de peso, vuelven a
subir de peso, se vuelven a poner a dieta, etc.

¢A quésedebee trastornodela
sobrealimentacion?

No se sabe cudl eslacausa de este trastorno. Se
calcula que cas lamitad de las personas que o
tienen, también sufren de depresion. No esta claro
s ladepresion es una causa o un efecto de la
sobrealimentacion o si en realidad no existe una
relacion entre ambos problemas. Muchas personas
declaran que € estrés, al aburrimiento, el
aislamiento, laira o latristeza pueden provocar un
ataque de sobrealimentacion.
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L as personas que con frecuencia se ponen a dieta
pueden correr un mayor riesgo de padecer este
trastorno. Segun algunas investigaciones, la mitad
de las personas que sufren de este mencionado
trastorno yalo padecian antes de empezar a
ponerse adieta. Sin embargo, el seguir dietas
rigurosas puede empeorar €l trastorno.

Actuamente, los investigadores estan tratando de
determinar qué papel juegan las sustancias
guimicas del cerebro. También estan investigando
las formas en que el metabolismo (el modo en que
el cuerpo quemallas calorias) afecta e trastorno.

¢Por qué esimportante obtener tratamiento?
Muchas personas que sufren del trastorno de la
sobrealimentacion nunca tratan de obtener
tratamiento. No obstante, es raro que este mal
desaparezca por si mismo. Sin tratamiento, las
personas que sufren de el, pueden volverse
sumamente gordas u obesas. Los principales
problemas médicos rel acionados con este
trastorno son los mismos que ocurren con la
obesidad: diabetes, problemas del corazon,
colesterol ato, problemas de la vesiculabiliar,
presion atay ciertos tipos de dolor crénico. La
sobrealimentaci 6n también puede ocurrir junto
con otros problemas de salud mental, como la
depresion.

¢Deben poner se a dieta las personas que
padecen detrastornos del comer?

L as personas con un peso normal 0 con un poco
de sobrepeso no deben ponerse a dieta. Eso puede
empeorar €l trastorno de la sobrealimentacion.
Algunas de las personas que sufren del trastorno
se vuelven muy obesas y pueden tener problemas
meédi cos relacionados con €l sobrepeso. Para ellas,
bajar de peso es una meta importante del
tratamiento. Antes de ponerse adieta, es
importante que la persona discuta sus planes con
un especialista en nutricion y con su médico
familiar.

Véase al respaldo



¢El tratamiento realmente da resultado?

Si. Muchas de las personas que sufren del
trastorno de la sobrealimentacion pueden ser
tratadas con éxito por psicologos, trabajadores
sociales, terapeutas familiaresy psiquiatras con
experiencia en trastornos de la alimentacién. En
muchos casos, participaen el tratamiento un
equipo que incluye a médicos, especialistas en
dietéticay coordinadores médicos. Aunque se
recomienda hacer una evaluacion médica, la
mayoria de los tratamientos no requieren de una
estanciaen el hospital. Sin embargo, los
tratamientos no dan resultado de inmediato y
requieren mucho trabajo por parte del pacientey
de su familia.

El tratamiento puede incluir una combinacién de
asesoramiento en nutricion, gercicio,
medicamentos, educacion familiar y psicoterapia
individual y/o en grupo. Se ha demostrado que la
psicoterapia aumenta el autocontrol y disminuye
los tipos de comportamiento que llevan alas
comilonas. Laterapia parafamilias o pargjas
puede ser parte del tratamiento. L os terapeutas
pueden ayudar alos miembros de lafamiliaa
entender el trastorno de la sobrealimentaciéon y a
aprender nuevas formas de resolver estos
problemas. Mientras méas pronto comience el
tratamiento, mejor. Como con lamayoriade los
problemas, el tratamiento tiene el mayor éxito si
el problema se reconoce desde el principio.

¢Qué puede usted hacer s sufredel trastorno

de la sobrealimentacion?

El primer paso para empezar su recuperacion es

reconocer que tiene un problema.

e Obtenga ayuda profesional. Hable con su
médico familiar o con su enfermera
especializada, con un especialista en medicina
de la conducta o con el departamento de
psiquiatria.

e Fijese metas que pueda alcanzar y felicitese
por cada uno de sus logros, sin importar cuan
pequerios sean.

e Tenga paciencia—las recaidas son parte de la
recuperacion.
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Sitios web que le recomendamos

Something Fishy www.something-fishy.org (en inglés
y espaniol)

Eating Disorder Referral and Information Center
www.edreferral.com (SOl0 en inglés)

Kaiser Permanente On-Line www.kponline.org (S0l0
en inglés)

Cudndo llamar a Kaiser Permanente

Si usted nota cual quiera de estas sefides de
advertenciadel trastorno de la
sobrealimentacion:

v Usar é peso del cuerpo como lamedida
principal del valor propio

v Estar sumamante descontento(a) con €l
aspecto de su cuerpo

v Comer en grandes cantidades cuando no
setiene hambre

v Comer hastallenarse tanto que uno(a)
se siente incémodo(a)

v Sentirse culpable o deprimido(a)
después de comer

v Preferir comer asolas, o sin compafia

v Aidarsedelafamiliay delas amistades

El objetivo de lainformacion presentada agui no
es diagnosticar problemas de salud ni reemplazar
la atencién o informacion que usted reciba de su
médico u otro profesional delasalud. Si tiene
problemas médicos persistentes 0 si tiene mas
preguntas, haga favor de consultar asu médico u a
otro profesiona delasalud.
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