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" Cuando el dolor no encuentra salida en las lagrimas, son

otros organos los que lloran ..."

Henry Maudsley
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INTRODUCCION

La obsesion por una figura cada vez mas delgada se ha convertido en una
suerte de tirania que afecta a un creciente mimero de adolescentes y personas
jovenes, especialmente del género femenino, incrementando en los ultimos afios la

aparicion de desordenes alimentarios .

A través de la presente investigacion intentaremos abordar la tematica de
Bulimia y Anorexia, teniendo en cuenta que no son padecimientos de facil manejo,y
que ademas comprometen la salud y el destino de un gran nimero de personas ,
pues "uno de cada veinticinco jovenes argentinos, entre 12 y 25 afios sufre trastornos

alimentarios"’

El énfasis de nuestro trabajo radicara en conocer y analizar los factores
familiares y socioculturales que intervienen en el desarrollo de la enfermedad , ya
que consideramos que , ni las personas ni sus problemas existen en un vacio, sino

que ambos estan intimamente ligados a sistemas reciprocos mas amplios.

! Diario La Nacion por el Dr. Rovira , coordinador del programa de Asistencia de los trastornos del
omportamiento alimenticio del Hospital de Clinicas 1995




Para llevar a cabo nuestra investigacion contamos con la colaboracion del
Sector de Nutricion ( Grupo de Bulimia y Anorexia) del Hospital Ramos Mejia
donde nos brindaron la posibilidad de mantener un contacto directo con las

adolescentes que concurren al mismo . Pudiendo realizar entrevistas en profundidad

Finalmente daremos a conocer las conclusiones a las que arribamos e

intentaremos brindar nuevos aportes desde nuestra optica profesional.



CAPITULO I




OBJETIVO GENERAL

- Conocer y analizar los factores familiares y socio-culturales que intervienen en
el desarrollo de trastornos alimentarios, en adolescentes que padecen Bulimia y

Anorexia.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1- Caracterizar la composicion y la estructura psicosocial del nicleo familiar de las

adolescentes que padecen bulimia y anorexia.

2- Establecer como se desarrollé el proceso de la enfermedad y como repercutio en

la familia.

3- Conocer el rol que ejercen los padres en la conformacion de un modelo que

induce a seguir conductas de trastornos alimentarios.

4- Reconocer las redes sociales que interactian con el nicleo familiar de las

adolescentes que padecen bulimia y anorexia .




OBJETIVOS PROFESIONALES

1- Aportar conocimientos tedricos a la metodologia del Servicio Social para

intervenir en la problematica.

2- Elaborar pautas de accion que tiendan a favorecer la intervencion profesional del

Servicio Social en la problematica.



DEFINICIONES

1- NOMINALES:

e Composicién _Familiar: caracterizacion del grupo familiar conviviente,

tipicamente representados por el padre, la madre y los hijos, pero que incluyen
también grupos en donde falta uno de los padres o grupos que abarcan a otros

parientes.

e Estructura Psicosocial: configuracion de la organizacion interna de la familia que

permite a sus miembros desarrollarse e interactuar .

e Proceso de la enfermedad: se refiere al desarrollo y evolucion de los trastornos

alimentarios y como repercutieron estos en el nucleo familiar.

e Rol: funcién que debe cumplir el miembro de un grupo segun lo que se espera de

¢l en esa circunstancia.

e Modelo: aquello que las costumbres, la autoridad, la tradicion, o el
consentimiento general establecen como un modo o ejemplo de vida, considerado

esencial para el bienestar humano.




e Redes Sociales: sistemas significativos con los que interactua la familia. Permiten

un intercambio dinamico entre sus integrantes.

2- OPERACIONALES

- Composicion Familiar:

Se tendra en cuenta:
- Grupo familiar conviviente
- Estado civil de los padres
- Nivel educacional del grupo familiar

- Nivel ocupacional del grupo familiar

- Estructura Psicosocial:

Se tendrd en cuenta:
- Relacion de la paciente con la madre
- Relacion de la paciente con el padre
- Relacion de la paciente con los hermanos
- Quien pone los limites y quien toma las decisiones

- Valores que sustenta la familia



- Proceso de la enfermedad:

Se tendra en cuenta:
- Comienzo de la enfermedad
- Etapa de inicio
- Hechos significativos
- Quien noto en primer lugar la enfermedad
- Quien tomo la decision de iniciar el tratamiento

- Nivel de participacion de la familia en el tratamiento

- Rol - Conformaciéon de Modelos

Se tendra en cuenta:
- Caracterizacion de los padres
- Como se definen las pacientes
- Si les gustaria ser diferentes
- Con quien se identifican
- Expectativas de los padres

- Expectativas propias

- Redes Sociales

Se tendra en cuenta:
- Grupos de pertenencia de la adolescente

- Ante una situacion problema a quien recurrimos





