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Anorexia eta bulimia kasu arinek gora egin dute nerabeetan 

Resodabanta osasun sareak diziplina arteko adituen elkarlanean oinarritzen du sendabidea; antzerkia ere terapia bidea da 

Aitor Renteria - BAIONA 

Gizartearen eraldaketaren haritik, anorexiak eta bulimiak gorakada nabarmena izan dute 1960tik. 80ko hamarkadan jo zuen punturik gorena gaitzak baina geroztik kopuruak bere horretan mantendu badira ere, ez da beherako joerarik nabarmentzen. Alabainan, kopuru horiek hurbilagotik aztertuz, larritzeko arrazoiak egon badaude. Izan ere, bai anorexia eta bai bulimia, fase arinenetan indarrez hazi dira nerabeen artean. Resodabanta osasun sarean arretatsu ari dira gaitz hauen kontra, eta aitzindari. 

Hedabideen eragina begi guztien jomugan dago. Izan ere gorputz lerdentasunaren eredua behin eta berriz goraipatzen da. «Hedabideek modak sortu, bideratu eta bizirauteko ahala daukate. Argaltasunaren balorea islatzen dute, ez osasun irizpideengatik, baizik eta estetika baloreengatik», dio Gilles Bibette Resodabantako arduradun eta sendagileak.Anorexiaren baitan kasu arinak eta larriak bereizten dituzte. Jendartean zabaltzen den irudiaren eragina handiagoa da kasu arinetan. Kasu sakonetan ematen dira patologia depresiboak, eta arlo horretan, kopuruak egonkortu egin dira. 

Bulimiari doakionez, anorexiarekin lotura estua du usu. «Eritasun ezberdinak izanik ere, oinarrian janariarekiko harremanetan sortzen denez arazoa, uztarturik daudela erran dezakegu». Janariari uko egin beharrean, bulimikoak etengabe jateko obsesioa izaten du.Nahiz eta mehetasunaren irudia orotara heldu, nabarmenagoa da gizartearen alor batzuetan. «Dantza munduarekiko harreman estua duten maila sozio-ekonomiko handiko familietan, esaterak, anorexiaren habiak atzematen dira», dio Bibettek. Gizartearen lagin horretako hamar neskatik bat anorexikoa da. Anorexia kasuak bulimia kasuak baino goiztiarragoak dira. Horrela 14-18 urtetan ematen da anorexia nerabeengan, 18 urtetik gora direlarik bulimia kasuak ugaltzen. Osasun adituen arabera, nerabezaroan dauden ehun nesketatik batek ageriko anorexia dauka. Nerabezaro bukaeran dauden nesken %4k bulimia arazoak dituztela dio. Lau dira nagusiki anorexiaren agerpena iragartzen duten ezaugarriak. Adituen arabera, pertsona batek ohiko pisuaren %10 eta %20 artean galtzen duelarik, anorexia agerikoa dela erran daiteke. «Ohiko pisuaren %50 galdu duten neskak ere artatu izan ditugu», dio Bilbetek. Gosearen aurkako jarrera aktiboa garatzen dute pertsonok. Gosea tronpatzeko jarrera dute. Borroka horretan ur anitz edaten dute eta kirol asko egin.Hirugarren ezaugarria ere fisikoa da eta normalean lehen hilekoen ondotik ageri da. Neurriz kanpoko argaltzearen ondoren gorputza ahuldu eta hilerokoak desagertzen doaz. Azken ezaugarri nagusia psikikoa da. Anorexikoak bere gorputzaren irudi desitxuratua hartzen du. Begiek lodiegi dagoela adierazten diote buruari eta gazteak irudi horren kontra borrokatzen du, argaltze prozesua gehiago azkartuz oraindik. Lau ezaugarri horiek uztartuak daude gehienetan eta prozesu korapilatsua osatzen dute. Ororen buru gehiago argaltzeko desioa indartzen da.Bulimiak ez du horren ibilmolde lineala, ez da izaten bilakaera zuzena, etengabeko krisialdien segida baizik. Ororen buru elikatzeko orekaren galera da . Une jakin batean elikagai kantitate handiak irentsiko ditu, zalu gainera. Krisialdiaren bukaeran izugarriko betekada sentituko du, eta botatzeko gogoa. 

Arazo larrien gordeleku 
Bibetten ustez bulimiaren gibelean bertze gizarte arazo larri batzuk gordetzen dira: «Bulimia pairatzen duten hiru neskatik batek sexu gehiegikeriak pairatu ditu, normalean familiaren baitan». Kopurua handia da eta Bibettek berak kontu handiz hartu behar dela dio. «Gaur egun ditugun baliabideekin sortzen zaizkigun emaitzak dira». 

«Mendebaldeko kultura garaikidearen patologiak dira», dio Bibettek. Nagusiki hirietan ematen zen patologia, baina herrietara zabaltzen ari da. «Euskal Herrian ontsa erroturiko kultura dago eta janariak toki garrantzitsua du. Hala ere, kontsumo gizarteak gero eta indar gehiago dauka, tokiko ohiturak, mahaikoak ere, baztertzeraino».Eritasuna artatzeko moldeak ere aldatzen ari dira. Izan ere, gaitzari buruz gero eta ezagutza sakonagoa dute. «Anorexikoek eta bulimikoek janariaren inguruan egituratzen dituzte beren harremanak, oraina eta geroa», dio. Janariak harremanak bete beharko lukeen tokia hartzen du erian, lagunminarena. «Bere burua bahitzen du eriak, harremanen mundutik ateratzen da eta janariaren bidez mundu berri bat eraikitzen du, inori sartzeko zirrikiturik uzten ez dion mundua». Horrela sufrimendua ekiditeko bidea atzematen du, kalteak handiegiak izan arte. Janariaren inguruan antolatzen duen ardatz nagusia kukutuan darama eta sekretu horrekiko erabateko dependentzia sortzen du. 

 Jarraipena 

1.200 

Aldian aldi, erregularki, 85 pertsona ingururen jarraipena bermatzen du Resodabanta sareak, anorexia eta bulimia kasuak batuta. Orotara, 1.200 pertsona dira urtearen barruan artatzen dituzten pertsonak, kasu arinak eta sakonak. Anorexia kasuetan, %90 neskak dira. Usaian tratamendua bost hilabetekoa izaten da, nahiz eta kasu batzuetan luzatzen den. Bulimia kasuak artatzeko denbora gehiago behar da, abantzu bi urte. Tarte horretan kontrolak egiten dira, krisialdiak saihesteko. 

EREDU EZBERDINAK EUSKAL HERRIAN 

Zerbitzu publikoaren esku dago talde lana Iparraldean 

Nafarroako, Arabako, Bizkaiko eta Gipuzkoako osasun sistemak eta Ipar Euskal Herrikoa ezberdinak dira. Iparraldean Gizarte Segurantzak bere gain hartzen ditu kontsulta pribatuak, bertze lau herrialdeetan ez bezala. Anorexiaren eta bulimiaren kasuan, tratamenduak eskaintza pribatuaren inguruan antolatzen badira ere, Gizarte Segurantzak bere gain hartzen ditu gastuak . 

Hegoaldean egoera bestelakoa da. «Gurasoen presioen ondoren lan talde espezifiko batzuk osatu ziren Osakidetzan, baina oro har egitura arina da», dio Maite Pineiro psikiatrak. Psikologo sarea osatzen ari da oraindik Osakidetzan. Iparraldean, aldiz, osasun sistemak ahalbidetzen du lan talde osoak aztertzea eri bakoitzaren bilakaera.1999an Resodabanta izeneko sarea antolatu zuten horretarako. Izan ere, Baionako erietxean ez dago nerabeentzako zerbitzu berezirik. Talde hau biziki zabaldu da eta bertan parte hartzen dute diziplina askotako adituek; Maite Pineiro psikiatrak, Brigitte Bermejo, Celine Sorreda, Susala Lijo eta Danielle Idiart psikologoek, Flore Perret arte terapeutak, Marie Claude Forzan erlaxazioaz arduratzen den erizainak eta Delphine Derherno, psikomotrizitatean adituak. 12-25 urteko gazteen tratamendua bermatzen dute, eta helduak Baionako erietxean artatzen dituzte. Philippe Nicolasek egiten du administrazio koordinaketa.Taldeak harreman hertsiak ditu Donostiako eta Bizkaiko adituekin. Hala, Hegoaldeko hainbat adituk hartzen dute parte gogoeta lan taldean, bertzeak bertze, Joseba Jauregi EHUko irakasleak.«Dudarik gabe Iparraldeko esperientzia aitzinatuago dago baina harako ere balio izanen du», dio Pineirok. Baikor. 

