CE INSEAMNA?

Tulburarile de
comportament alimentar

se manifesta prin tipare nesanatoase de
alimentatie combinate cu ganduri si emaotii
dificile. Aceste tulburari includ consumul
unei cantitati foarte mici sau foarte mari de
alimente care pot afecta sanatatea generala
a persoanei. Principalele forme sunt anorex-
ia, mancatul compulsiv si bulimia.

Anorexia

are la baza o perceptie deformata asupra
imaginii corpului (persoanei i se poate parea
ca este grasa, desi toti ceilalti din jurul ei o
percep slaba sau cu o greutate normald),
asociata cu stima de sine, frica excesiva de a
creste in greutate si refuzul constant de a
manca pentru a mentine o greutate normal
minimala.

Mancatul compulsiv

se Intdmpla atunci cand persoana consuma,
in mod repetat, cantitati anormal de mari de
mancare, simtind ca nu se poate controla.

Bulimia

implica episoade repetate de mancat com-
pulsiv, continuate de comportamente de
compensare pentru a preveni luarea in greu-

tate, forma si greutatea corpului fiind asoci-
ate stimei de sine a persoanei.

BINE DE STIUT!

Tulburarile de alimentatie se pot manifesta
la orice varstg, insa adolescentii sunt cei mai
predispusi datorita schimbarilor pubertatii si
cerintelor de a se integra intr-un grup si “a fi
similari cu ceilalti”.

Cineva cu o tulburare alimentara poate fi
foarte rezistent la schimbare, in special
pentru ca tiparul de comportament inde-
plineste un rol important in a gestiona
emotii dificile. De asemenea, continuturile
din media creeaza imagini nerealiste despre
forma perfecta a corpului, iar majoritate
sporturilor si  profesiilor relationate

miscarea sau moda cer anumite caracteri
ci ale corpului (greutate, volum, masa
culara, etc), toate acestea intervenind
bariere in motivatia unei persoane de a

schimba.

Daca te regasesti sau regasesti pe cineva
apropiat in sectiunile de mai sus nu ezita sa @
apelezi la un specialist care te poate ghida si
sfatui corect. Daca iti doresti sa sprijini pe
cineva drag, abordeaza subiectul cu atentie,
blandete, rabdare si sprijin!
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CUM STIU CA CINEVA
SUFERA DE ANOREXIE?

Semne fizice: persoana are o scadere
extrema in greutate, se simte obosita foarte
des, are stari de ameteala sau lesin, consti-
patie si dureri abdominale, pare deshidratata
Si NuU are menstruatie.

Semne comportamentale:

B evitd consumul suficient de alimente:
face repaus alimentar (post), sare
peste mese (uneori prepara mese
bogate pentru ceilalti dar ea nu se
serveste), refuza sa manance;

B are comportamente ce impiedica
cresterea In greutate: face exercitii
fizice excesive, tine diete, mesteca
mancarea si apoi o elimind fara a o
inghiti;

B se preocupa legat de mancare siingre-
diente, calculeaza caloriile;

evita sa manance n public;

B se céntareste, isi mdsoara si analizeaza
in oglinda corpul in mod repetat;

| isi acopera corpul cu mai multe stratu-
ri de haine;

B exprim3 constant sentimente nega-
tive fata de propria greutate.

CUM STIU CA CINEVA
SUFERA DE BULIMIE?

Semne fizice: are leziuni la nivelul dintilor si
gingiilor, maini, picioare si fata umflate, ciclu
menstrual neregulat sau absent, probleme
digestive.

Semnele comportamentale sunt similare cu
cele intalnite la persoanele cu anorexie si, in
plus:

[l persoana are momente repetate de
mancat compulsiv, in care simte ca nu
se poate opri sau nu poate controla ce
sau cat mananca;

B isi induce varsaturi sau foloseste laxa-
tive si/sau diuretice pentru a elimina
alimentele consumate - uneori
observam ca merge la toaleta pentru
un timp indelungat imediat dupa
masa ori in timpul meselor

Unele persoane care sufera de anorexie pot
manca mese bogate pe care apoi le elimina
fortat, similar persoanelor care sufera de
bulimie. Tnsd persoanele cu anorexie suferd
de greutate corporala anormal de mica, in
timp ce persoanele cu bulimie au, de obicei, o
greutate normala.

CE POSIBILITATI DE
TRATAMENT EXISTA?

Pentru a fi cel mai eficient, tratamentul
pentru o tulburare alimentara trebuie sa
abordeze atat aspectele fizice, cat si cele
psihologice ale problemei. De asemenea, cu
cat interventia este mai rapida cu atat este
mai eficienta.

B Interventia fizica. Din cauza compli-
catiilor fiziologice, prima tinta a trata-
mentului anorexiei este de a readuce
persoana la o greutate corporala
normala. In acest proces de recuperare
va fi implicat medicul de familie,
psihologul, nutritionistul si mMemobrii
familiei care vor ajuta la mentinerea
obiceiurilor alimentare sanatoase.

B Tratamente psiho-sociale

® Psihoterapia s-a dovedit a fi cea mai
eficienta interventie psihologica,
sprijinind schimbarea profunda la
nivel de atitudini si contexte de viata
care mentin simptomele unei
tulburari alimentare. Cel mai des se
recomanda terapia cognitiv-com-
portamentala sau terapia schemelor
cognitive.

® Grupurile de terapie sau sprijin pot
oferi beneficii complementare prin
dezvoltarea conexiunilor, sprijinul
reciproc si crescand speranta pentru
recuperare.



