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Psicologos de emergencias: el valor de atender
las heridas emocionales desde el primer
momento para superar una situacion traumatica

El teléfono suena. Maria
atiende la llamada con rapidez.
Es miembro del Grupo de In-
tervencion Psicoldgica en
Emergencias y Catdstrofes, GI-
PECIB, y estd de guardia. El
112 acaba de activar el servicio
especializado del Col-legi de
Psicologia de les Illes Balears
(COPIB) para prestar asistencia
psicolégica en una interven-
cién inmediata de crisis. Se ha
producido un accidente mortal
en la autopista y Maria tiene
que acompafiar a la Policfa de
Tréfico al domicilio de la victi-
ma para comunicar la mala no-
ticia a los familiares.

Cuando suceden hechos
traumaticos e inesperados que
cambian nuestra vida en un se-
gundo, las reacciones psicoe-
mocionales que podemos expe-
rimentar pueden ser tan inten-
sas que impiden afrontar el
impacto de la noticia, asimilar
los hechos y gestionar el shock
emocional inicial. “Acompariar
en esos momentos ala persona que
vive esa experiencia traumdtica
imprevista, estar presente, escu-
charla, normalizar sus reacciones,
validar sus emociones y pensa-
mientos dando sentido a su sufri-
miento y en el peor de los casos,
acompafidndola en el duelo, es
comparable a practicar una cura de
urgencia en el lugar del siniestroy
puede ser decisivo para superar esa
situacion de forma adecuada”.

Antonia Ramis, vocal de
Psicologfa de Emergencia del
COPIB y coordinadora del
GIPEC IB, asegura que “los
primeros auxilios psicolégicos
son tan importantes como los
que ofrecen el resto de intervi-

nientes y equipos de rescate en
una situacion de crisis y extraor-
dinariamente efectivos en la pre-
vencion de eventuales trastornos
psicosociales a medio y largo pla-
z0". “Nuestra mision principal
es hacer sentir a esa persona que
se encuentra en un estado de
vulnerabilidad extrema que no
estd sola. Puede parecer algo in-
significante. Sin embargo, de la
misma manera que se atienden
las heridas fisicas, crear un clima
de seguridad psiquica y emocio-
nal que transmita serenidad en
un momento en que se viverncia
un alto estrés, donde se amparan
y sostienen las posibles reaccio-
nes sin emitir juicios, en el que
se atiende a su sufrimiento ddn-
dole sentido, todo ello supone
para la persona afectada sentir la
atencidn delicada a su herida
emocional”, destaca.

Catastrofe

Aunque el trabajo del profe-
sional de la psicologia de emer-
gencias solo es visible cuando
se produce un desastre natural
0 una gran catastrofe, como un
accidente aéreo, maritimo o un
suceso con multiples victimas,
nada mds lejos de la realidad.
Cada dfa se producen cientos
dehechos trauméticos que pue-
den ser dificiles de gestionar
para muchas personas y dejar
una huella importante en ellos:
* Casos de suicidio de un familiar,
¢ Intentos de suicidio,

° Lamuerte de un ser allegado
en accidente de tréfico,

* Ahogamientos,

* Casos de violencia de género,
¢ Intervenciones con menores
victimas de situaciones trau-
maticas,

Folo del GIPEC IB.

* Y cualquier tipo de circuns-
tancia critica que pueda desen-
cadenar una respuesta emocio-
nal dificil de gestionar en la
persona que se ve afectada.

“Tenemos que estar preparados
para todo, porque las reacciones
ante un hecho traumdtico son im-
predecibles y es sumamente im-
portante que los equipos de inter-
vinientes nos activen ante cual-
quier eventualidad”.

La intervencién que se reali-
za en todos estos casos no es

b i
Antonia Ramis, vocal de Psicologia de Emergencia del COPIB y coordinadora del GIPEC IB.

comparable a una terapia de
gabinete. “Trabajamos sobre el te-
rreno observando, escuchando y
conectando con las emociones de
las personas que tenemos delante
de nosotros. Les explicamos quie-
nes somos, lo que hacemos y que
estamos alli para cualquier cosa
que necesiten”, explica Ramis.
Ademds de ayudar a mane-
jar crisis agudas de ansiedad o
fuertes sentimientos de deses-
peranza e indefensién que sue-
len aparecer en este tipo de si-

tuaciones, “nuestro principal co-
metido es restaurar las capacida-
des de la persona (emocionales,
cognitivas, fisioldgicas y conduc-
tuales); ayudarla a conectar con
sus recursos de afrontamiento re-
cuperando su sensacion de control
(con técnicas de autoreflexion, au-
torelajacion, autoconfianza) y a to-
mar conciencia de que todo lo que
le estd pasando es normal, porque
es la situacion que vive la que no
es normal”, senala.

Duelo

Por supuesto, en los casos en
los que se ha producido un fa-
llecimiento, “ayudamos a enfocar
el inicio del duelo para que en un
futuro no se convierta en un duelo
patologico, orientando a la persona
sobre pautas y estrategias de afron-
tamiento a medio y largo plazo”.

El trabajo del/de la psicélo-
go/a de emergencias no acaba
con el apoyo a la persona que
vive el trauma. De igual valor
es el asesoramiento y el apoyo
psicolégico que ofrecen a los
equipos de intervinientes (Po-
licia, Guardia Civil, Bomberos,
sanitarios, etc...). “Aunque es-
tén preparados/as y entrenados/as
para atender las demandas segiin
su especialidad, los/as profesiona-
les de emergencias también son
personas vulnerables porque estdn
expuestos/as a situaciones Ifmite,
dificiles y de alto estrés en las cua-
les deben enfrentarse a la toma de
decisiones con la presion del tiem-
po, segiin el suceso, a la responsa-
bilidad de realizar una adecuada
gestion de la emergencia, a viven-
cias de gran impacto y exposicién
al peligro para uno/a mismo/a y
para otras personas, al afronta-
miento y al contacto directo con el

Simulacro en Menorca.
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Dos imagenes del GIPEC en la Torrentada de Sant Lioreng.

dolor humano”, destaca Anto-
nia Ramis.

“No somos robots”

Lo mismo sucede con los
propios miembros del GIPEC
IB. “Nuestra experiencia y forma-
cion nos permite tomar distancia
y autoproteccion emocional para
realizar nuestra intervencion,
aunque ciertamente 1o somos ro-
bots”. Antonia Ramis reconoce

que atender al propio autocui-
dado es fundamental, porque
“compartimos con las personas tal
vez los peores momentos de su
vida. También hay situaciones que
nos pueden afectar con mds o me-
nos intensidad dependiendo de
nuestro momento vital y personal,
la tipologia del suceso y circuns-
tancias, y el como nos puede reso-
nar desde nuestra propia experien-
cia haciéndonos revivir hechos
traumdticos personales”, explica.

Por todo ello, “es importante re-
conocer y tomar conciencia de
nuestro propio estado, de nuestras
emociones y sensaciones, atender
nuestras propias seriales para po-
der encauzar adecuadamente
nuestras propias reacciones, tomar
decisiones adecuadas y un afron-
tamiento saludable. Solo ast pode-
mos mantener nuestra entereza,
confianza y seguridad en las inter-
venciones y ofrecer el mejor apoyo
psicolégico ala persona que lo estd

I

Un momento del simulacro en Ibiza.

necesitando”, concluye.

¢Quién puede solicitar la
intervencion del psicélogo
de emergencias de
guardia?

Todos los grupos de intervi-
nientes pueden solicitar aten-
cién psicolégica profesional las
24 horas del dia llamando al
112: Policia Local, Policia Na-
cional, Guardia Civil, Bombe-

ros, 061, Proteccién Civil, Sal-
vamento Maritimo.
Igualmente, cualquier ciuda-
dano/a puede activar el servicio
ante unasituacién de emergencia
personal y /o familiar que pueda
entrafiar un riesgo inminente
para la vida de una persona.
Actualmente el GIPECIB 112
estd integrado por un total de 40
psicélogos/ as: 22 profesionales
trabajan en Mallorca, 8 en Menor-
ca, 7 en Ibiza y 3 en Formentera.
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Sindrome de la cara vacia, la consecuencia del fin de las

mascarillas

Con la retirada de las mascarillas, los psicélogos advierten ahora el aumento
de casos del llamado sindrome de la cara vacia, provocado por un sentimiento
de inseguridad y desproteccién.

Tras mds de dos anos utilizando
la mascarilla, el Gobierno aprobs,
el pasado mes de febrero, el decreto
de su refirada en exteriores y, en abril,
en la mayoria de espacios inferiores.
Una medida que fue recibida como
la entrada a una nueva normalidad
y que muchas pefsonas sintieron como
un dlivio y liberacion. Sin embargo,
algunos psicologos han empezado
a adverfir ahora el aumento de casos
del llamado sindrome de la cara
vacia, provocado por un sentimiento
de inseguridad en  personas
que ya se habian acostumbrado
a llevar la mascarilla.

"la pandemia ha vuelto

a poner de manifiesto la
indisoluble interdependencia
entre salud fisica y mental”

Qué es el sindrome de la cara
vacia

Oscar  Remiro, psicdlogo  general
sanitario  de  Baleares  Psicologia,
explica que se trafa de un conjunto
de sintomas producido, en este caso,
porladesapariciéndela obligatoriedad
deluso delas mascarillas. “La pandemia
ha vuello a poner de manifiesto

la indisoluble interdependencia entre
salud fisica y mental. En algunos casos,
el origen de este sindrome puede
deberse a un miedo a mostrar la cara
a los demds y, en ofros, a un temor
al contagio”.

Por su parte, Javier Torres, decano
del Collegi Oficial de Psicologia
de les llles Balears (COPIB), asegura
que “no hablaria de sindrome como
tal, ya que no es una enfermedad.
En todo caso, estamos hablando
de unos sinfomas de cardcter ansioso
que se han producido en determinadas
personas ante la sitvaciéon de tener
que quitarse la mascarilla”.

Principales sintomas

Respecto a los sintomas que pueden
manifestar las personas que sufren este
sindrome, Guillem Nicolau, psicélogo
del Insfitto  Psicologia-Sexologia
Mallorca, afirma que “los sintomas
pueden ser los propios de la ansiedad,
tanto a nivel cognitivo (preocupacién
por el juicio de los demds, distorsiones
cognitivas  acerca del aspecto
fisico, efc), como a nivel fisiolégico
(palpitaciones, temblor, sudoracion,

efc.) y conductual (seguir llevando
la mascarilla como sefial de seguridad,

evitar ciertas situaciones sociales,
argumentar que se pcdece olg(m otro
sinfoma como justificacién para seguir

llevando la mascarilla, efc.)”.

Torres afiade que ‘vendria a ser
como un esiado de alerta constante
que genera malestar en la persona
y le impide vida
con normalidad”.

continuar  su

"la inseguridad generada

al exponerse sin mascarilla
estd mds relacionada con el
miedo a mostrar ciertos rasgos
fisicos o actitudes que con la
preocupacién a infectarse”
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Personas mas susceptibles
de padecerlo
Los

expertos coinciden en

que,
en muchos casos, la inseguridad
generada al exponerse en sociedad

se debe tanto
a la preocupacién a infectarse, sino
mds bien al miedo a mostrar ciertos
1asgos fisicos o actitudes que antes
podian esconderse tras la mascarilla.

sin mascarilla no

En este senfido, destacan que las
personas que sufren ansiedad son,
principalmente, las mds susceptibles
de padecer el sindrome de la cara
vacia.  Segin Remiro, “personas
con problemas de ansiedad previos,
como aquellas que sufren de fobia
social o de agorafobia, pueden
ser  mas ante  este
fenémeno. También son suscepfibles
de padecerlo personas con un perfil
timido o que experimentan temor a ser
evaluadas en publico y que, por tanto,
tienden a evitar situaciones sociales”.

vulnerables

los especialistas  sefialan  también
a la poblacién jéven, especialmente
los adolescentes, como grupo de edad
mas vulnerable. Eneste sentido, Nicolau
explica que “el hecho de que sean
un colectivo en proceso de desarrollo,
fanto de su propio cuerpo como
de su personalidad, hace que sean
mds propensos a tener inseguridades
consigo mismos. Entonces, la mascarilla
puede haber sido usada como
una seial de seguridad para evitar
mostrarse como son, no solo en cuanto
a facciones de su rostro, también
en cuanto a su expresion emocional”.

Llama la atencién también los efectos
que la retrada de las mascarillas

puede provocar en los nifos
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y nifas de entre O y 6 afos. Nicolau
recverda que ‘los mas pequefios
han iniciado su socializacién fuera
del entorno familiar en tiempos
de Covid, por lo que han normalizado
fanto el uso de la mascarilla que ahora
puede resultarles confuso, incémodo
o angustiante el relacionarse una vez
sus interlocutores ya no las utilizan”.

"El sindrome de la cara vacia
podria derivar, a largo plazo,
en frastorno de ansiedad
social, agorafobia o trastorno
dismérfico corporal”

Efectos psicolégicos alargo
plazo

Si no se fratan a tiempo, los efectos
relacionados con el sindrome de la
cara vacia podrian llegar, en muchos
casos, a alargarse en el tiempo;
incluso a cronificarse. Torres explica
que si detrds de ese temor a quitarse
la  mascarilla  existe algin  ofro
problema psicolégico previo, pueden

desarrollarse  efectos  psicolégicos
a largo plazo”.
Por su parle, Nicolau afirma

que "si se sigue llevando durante
mucho tiempo la mascarilla como
una estrategia de evitacién sutil, a largo
plazo se podrian desarollar trastornos
de ansiedad propiamente dichos,
como el frastorno de ansiedad social,
la agorafobia o €l trastorno dismérfico
corporal”.

En este sentido, los experos
recomiendan solicitar ayuda lo antes
posible aun profesionaldela Psicologia.

"A las personas que sufren
este sindrome se recomienda,
primero, identificar de dénde
parte esa inseguridad al
quitarse la mascarilla”

Recomendaciones para
las personas que lo sufren

Los psicélogos aconsejan, sobre fodo,
“respetar los tiempos de cada persona”
y lanzan algunas recomendaciones
a la hora de hacer frente a este
sindrome.

Remiro argumenta que “en primer
lugar, la persona debe entender
el origen particular de su problema.

En este sentido, es importante
que modifique las creencias eréneas
que le estdn llevando a seguir
utilizando la mascarilla”. Comenta,
ademds, que "puede ser bueno recurrir
a familiares o a personas de confianza
para que le acompaiien en el proceso
inicial y, si esto no es suficiente,
enfonces recibir atencién psicolégica
profesional”.

Por su parte, Torres apunta también
la importancia de “una vez identificado
de dénde parte esa inseguridad
al quitarse la mascarilla, empezar
aquitarselade manera progresiva, tanto
en tiempo como en espacios; y hacerlo
con personas del entorno de tal manera
que la persona se sienta acompaiada,
cémoda y segura’. Hace hincapié
ademds en la imporfancia de centrarse
en los beneficios que fiene la refirada
de la mascarilla, como “la posibilidad
de respirar mejor, volver a interpretar
los gestos en la cara de las personas,
mejorar la comunicacién o recuperar
la sonrisa”.
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Neus Estelrich, psicéloga clinica: «Los recursos para la
prevencion de suicidios en Baleares no son suficientes»

Dos muertes voluntarias y una tentativa en Mallorca, el balance de cinco dias que activa todas las alarmas

Neus Estelrich es psicologa clinica y miembro del Grupo de Trabajo de Psicologia Clinica en el COPIB.

El guion de psiquiatras y psicologos se ha cumplido a rajatabla. Lo venian advirtiendo
desde el confinamiento: después de las primeras olas del coronavirus, llegaria la de los
trastornos mentales relacionados con la crisis sanitaria. Segin datos del
Observatorio del Suicidio de Baleares, las tentativas de suicidio en la poblacién
infanto-juvenil han aumentado un 30 por ciento desde noviembre de 2020, mientras
que en adultos se eleva hasta el 50 por ciento. (Hay motivos para preocuparse? No
hay duda.

Solo hay que echar un vistazo a las ultimas noticias. Una mujer de 29 anos fallecio
este domingo 24 de julio tras ser arrollada por un autobiis de la red de Transports
de les Illes Balears (TIB) en la autopista de Inca. La victima aparco su coche en el
arcén derecho en sentido a Palma y se lanz6 cuando pasaba el autobus. El chofer no
tuvo tiempo de esquivarla y la atropell6. Ademas, este martes un joven de 27 afios fue
atropellado por el tren de Inca a su paso por Lloseta. Seglin las primeras
averiguaciones, el fallecido salté voluntariamente a las vias esperando la llegada
del tren. Finalmente, la Policia Nacional logré frenar este miércoles una tentativa de
suicidio. Una persona se encaramoé al puente del Hospital Universitario de Son
Espases con intencion de tirarse, pero lograron convencerle de que desistiera.

¢Qué esta sucediendo?



¢Pero cudles son las causas del aumento de suicidios? Segtin Estelrich, «no podemos
culpar de todo a la pandemia de coronavirus. Hay factores sociales, culturales y
personales; un suicidio no tiene que ver siempre con la salud mental. A veces se
esconden detras casos de acoso, de abusos, rupturas mal gestionadas,
soledad... También la falta de comunicacion entre las personas. Vivimos en una
sociedad cada vez mas individualizada, hablamos muchos, pero escuchamos cada vez
menos», apunta esta psicéloga clinica, al tiempo que advierte que «algo estamos

haciendo mal como sociedad».

Como admite Neus Estelrich, psicéloga clinica y
miembro del Grupo de Trabajo de Psicologia
Clinica del Col-legi Oficial de Psicologia de
Balears, «de un tiempo a esta parte, la red de
recursos para la prevenecion de suicidios en
las Islas, y la sanitaria en general, esta saturada».
Por poner un ejemplo de la magnitud del
problema al que nos enfrentamos, el nimero de
hospitalizaciones en €l area de psiquiatria
infantil del hospital Son Espases ha pasado
de 189 casos en 2020 hasta los 288 el ano
pasado, lo que supone un aumento del 51 por
ciento. Asi, se han duplicado los ingresos por
trastornos de la conducta alimentaria y los casos

de conducta autolitica en menores.

Otro dato a tener en cuenta: la cifra de fallecimientos por suicidio se ha
disparado a nivel estatal, siendo las mas altas de los iltimos 20 anos; aunque el caso
del Archipiélago es diferente, las defunciones descendieron hasta un 10 por

ciento. Y ninguno de los fallecidos es menor de edad.
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Excavaciones en el cementerio de Porreres.

B.RAMON

El cuarto Plan de Fosas
contara con psicologos para
acompanar a las victimas

» Se llevaran a cabo investigaciones relacionadas con la memoria historica
» Mantendra la restauracion de objetos recuperados juntos a los restos 6seos

AGENCIAS. PALMA
M El Govern balear aprueba el IV
Plan de Fosas y Estudios de Me-
moria Democratica delasIlles Ba-
lears con el objetivo de completar
la exhumacién de todas las fosas
identificadas como viables en las
islas. Ademas, se llevaran a cabo
una serie de estudios multidisci-
plinares conlos que se quiere pro-
fundizar en todos los ambitos re-
lacionados con la memoria de-
mocrdtica y, por primera vez, se
contard con psicologos para
acompanar a las victimas duran-
tetodo el proceso de exhumacion.
El proyecto fue aprobado el pasa-
do2dejuniode 2022 porla Comi-
sién Técnica de Fosas y Desapa-
recidos de las Illes Balears y se di-
vide en cuatro lotes.

El primer lote se centra en la
excavacion, exhumacion e iden-

tificacion de cuerpos hallados en
fosas de la Guerra Civil y el fran-
quismo y coordinacion de las in-
tervenciones en fosas. El segun-
do, en los estudios historicos re-
lativos a diversas fosas comunes.
El tercero, en estudios relativos a
Balears. Por tiltimo, el cuarto lote
se fijard en la restauracién y con-
solidacion de los materialesy ob-
jetos hallados en los procesos.
Incluye intervenciones en
ocho fosas para completar la
exhumacion en las ultimas fosas
delarepresion franquistay delos
asesinatos a civiles que ain no
hansido concluidosyaborda, por
primera vez, la intervencion en
fosas de guerra. Estasintervencio-
nes son: una terceray tltima fase
de exhumacion en el cementerio
de Son Coletes, en Manacor; una
primera exhumacion en la Cala

Sant Viceng, en Pollenga; una se-
gunda fase de exhumacion en el
cementerio de San Francisco de
Formentera, y la exhumacion de
las fosas ligadas al desembarco
del capitan Bayo en Mallorcay, en
concreto, las de la playa de sa
Coma; la zona del antiguo hospi-
tal de sang; la finca de Son Escri-
va, y el interior y exterior del ce-
menterio de Son Carrio.
Asimismo, se mantendra el tra-
bajo de restauracion de los obje-
tos recuperados junto a los restos
oseos en las diferentes exhuma-
ciones con el objetivo de ampliar
las tareas a todo el material recu-
perado en las islas durante las
exhumaciones del Il Plan y para
que se puedan devolver a los fa-
miliares o estén enuna futurasec-
cion museistica de la memoria
democrética en Balears.
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El ‘sadfishing’ o compartir
la tristesa a les xarxes: meés
que un crit d’atencio?

La prictica de mostrar el malestar emocional s'escampa a internet i obre el debat sobre els
efectes que pot tenir tant en la vietima com en la resta dusuaris

Alba Tarragé
PALMA —P(.‘I‘d()l].';l que no silpiga com animar-te. Es qthjO també cm \f'ull

MOTIT.

Aixo és el que diu una nina Barbie a una altra en un mem d’'un compte
de Twitter dedicat exclusivament a aquest contingut

(@barbie_context ). Tot i estar carregat d’ironia, el missatge és

contundentiaplega milers de m’agrades i retuits. El resso de
publicacions com aquesta -que és només una mostra- evidencia que
aquest tipus de contingut té un public solid i que el seu significat no
incomoda a les xarxes. Ben al contrari, compartir la tristesa o malestar
emocional a través d'un perfil de Twitter, Instagram o Facebook ha
esdevingut una practica normalitzada, sobretot entre les generacions
més joves. Ara bé, aquesta conducta -que rep el nom de sadfishing-
obre diversos debats: Es només un crit d’atencié o una manera de
crear una identitat? Quins riscos per a la salut mental de la comunitat

comporta? Qui és responsable d’ajudar aquests usuaris?

El psicoleg Juanjo Marti, coordinador del Grup de Treball de
Psicologia Online i Societat Digital del COPIB (Col-legi Oficial de
Psicolegs de les Illes Balears), no té la resposta per a totes aquestes
preguntes, pero contextualitza el sadfishing per poder entendre’l
millor. “A les xarxes no passa res que no passi al mon fisic també. El
model social actual, producte del segle XX i del capitalisme, ens ha
duit a 'individualisme. A poc a poc hem anat rompent els vincles
familiars i espais —~com les festes religioses-, que ens permetien
expressar tristor i alegria”, argumenta Marti. Davant aixo, “les xarxes
esdevenen la nova agora grega o la placa ptublica on intentes trobar un

lloc o sentir-te compres i relacionar-te”, afegeix.



No obstant aixo, Marti qiestiona que internet sigui el millor lloc on
manifestar aquestes emocions. “Quan una persona que coneixes esta
trista, saps que pots dir-1i perque se senti bé. En canvi, a les xarxes, hi
haura gent que t'animara i d’altra que et convidara que et suicidis.
Entre els qui cerquen ser comprensius i els qui volen provocar, acaba
sent un guirigall”, alerta I'expert. En definitiva, “hi ha una necessitat
que no acaba de quedar completa”, perque el que troben aquestes
persones son “mostres d'afecte efimeres”, pero “el que dona confianca

al'ésser huma és el contacte sostingut amb la gent”.

*

Afirmar que no estimes el teu cos, compartir que algu
t’ha ferit o dir que necessites anar a terapia és el
contingut que ara triomfa a les xarxes

En qualsevol cas, el psicoleg nega que aquestes expressions es puguin
reduir a un crit d’atencio, igual que no ho son quan es fan cara a cara.
“Potser en persona també ho pensariem [que és un crit datencio]. Aixi
és com responem quan no sabem com ajudar I'altre i és el que ens fa
allunyar-nos-en. Pero aquestes persones han de tenir alga: quan
emocionalment estas esgotat, el cap no té energia i el fet que la gent es
faci enfora no hi ajuda”, manté Marti. Aquestes situacions s’agreugen
encara mes a les xarxes socials, on “no queda clar a qui correspon
respondre aquests missatges”, diu el professional, que defensa que
“cal formar la gent” per fer-les servir de manera responsable i proposa
que “els docents” siguin els primers a fer-ho amb les noves

generacions.



El Zeitgeist millennial

Exposar obertament les parts del teu cos que no estimes, compartir
que algu t'ha ferit emocionalment o dir que necessites anar a terapia
és el tipus de contingut que venen algunes de les persones amb més
resso a les xarxes, tant dins 'ambit local i estatal, com internacional.
Aquestes manifestacions han acabat impregnant el Zeitgeist -terme
del pensament hegelia per definir “esperit del temps”- de la generacio
millennial. Ara totalment normalitzat, el sadfishing es va comencar a
escampar arran d’'una publicacio de la model Kendall Jenner el 2019
sobre els seus problemes d’acne, que alhora patrocinava una marca
dermatologica. El mateix any, I'escriptora Rebecca Reid el va encunyar
per primera vegada com el fet de “cercar compassio a internet”. I ara el
dramaturg mallorqui Miquel Mas Fiol el redefineix amb la frase “fes-

me caset (hazme casito)” en el seu nou projecte.

Amb motiu de la beca que acaba de rebre del teatre Tantarantana de

Barcelona, el jove esta preparant el muntatge Les penes del jove
Werther, en el qual parteix de la novel-la de Goethe per tractar temes
en clau mil-lennial, com el buit generacional i el sadfishing. Mas ja ha
comencat el procés de documentacio i assenyala que l'obra de
l'escriptor alemany va ser “el primer blockbuster de la historia”. “Els
joves romantics varen agafar com a referent aquella novel-la, la qual -
al capialafi- eraunaexposicio de les seves penes en public”, afirma el
dramaturg. El furor pels desamors de Werther va fer que la gent “anas
vestida com el personatge”, pero també va “provocar suicidis”, de

manera que I'autor va acabar renegant de I'obra, relata Mas.
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“EL FACTOR COMU DELS REFUGIATS DE GUERRA
UCRAINESOS ES EL DUBTE | LA INCERTESA, NO SABEN
QUE SERA DE LES SEVES VIDES"

Amb I'inici de la guerra a Ucraina, la Creu Roja va demanar al Colegi Oficial de Psicologia
de les |lles Balears atencio psicologica per a |les families ucraineses acollides a I'Hotel
Bellver de Palma. Lola Pujadas, doctora en Psicologia per la UIB, va ser una de les
psicologues que hi participaren. “Varen ser sessions molt dures”, conta, “amb molt de dolor
i molts de plors”. Pero la temporada turistica havia de comencar i aquelles families
hagueren de cercar un altre lloc per viure. Altres llocs de [a peninsula i fins i tot altres paisos
foren la seva deslinacio. La demanda d'atencio psicoldgica per part dels refugiats
ucrainesos, perod, continuava. Va ser aixi que el COPIB va formar un grup d'intervencio
psicologica propi per ajudar aguestes families a totes les Balears i que és possible tamibé
gracies a8l suport de Caixa Celonya, i les empreses Markel, Brokers | MTS. El grup esta
format per una desena de professionals. Lola Pujadas, que acaba de publicar “Intervencion
psicologica en emergencias” amb l'editorial Anaya, ha intervengut a la zona de Manacor,

Pujadas explica que "per a nosaltres no ha estat totalment nou, al Collegi sempre anam
una passa endavant. Les persones que han vengut d'Ucraina, salvant les distancies, viuen
una experiéncia semblant a la gue poden viure les families afectades per l'erupcio del
volca de la Palma: no és exactament una situacio de guerra, pero si que trobam persones
que han perdut ca seva, que han de viure a un espai que no és el seu”, Lola Pujadas ens
conta gue “en el cas dels ucrainesos hemn ates no sols els desplacats i refugiats, siné també
les persones han fet l'acollide, perqué amb el temps veus que alld no €s tan guapo com et
pensaves, que aquelles persones necessiten una atencio | perqué compartir ca teva també
comporta un desgast personal. Tots volem ser bones persones i volem acollir, perd tot
aquest esperit solidari queda després una mica diluit amb el temps, aixd és una questio
molt humana”.



El principal temor: la incertesa

Per a Pujadas hi ha un factor comu a la majoria de persones (una vintena) i families
(quatre), que ha atés: el dubte i |a incertesa. “A banda del dol de deixar persones estimades
al pais d'origen, es demanen qué sera de la seva vida”. Els infants hi han deixat |es seves
juguetes, els adolescents hi han deixat els seus amics... "de fet, hi ha nines gue encara avui
es comuniguen cada dia amb les seves amigues d'Ucraina”. Tot plegat pot conduir al que
coneixem com a estrés posttraumatic. Amb aguesta afectacio, “es pot arribar fins i tot al
mutisme, a molts s impossible treure'ls les paraules, entren en 'enfonsament i el silenci
peraué no volen pensar en el que passa™. Pujadas adverteix que “és molt delicat tractar el
trauma si ells no ho velen, per aixd demanam permis a |la persona si esta disposada a
parlar-ne, perqué en cas contrari la persona es pot rompre i es pot descontrolar”. També es
treballen aspectes positius de la nova situacid, per aixo també els demanam “si han fet
amics aqui, si han intentat aprendre l'idioma, si fan activitats..”. Aixi mateix, per a Pujadas
ha suposat una dificultat afegida el fet que la gent d’Ucraina “no té per costum anar al
psicoleg, o contar les seves precupacions al psiquiatre o al metge”.

“Molts arrosseguen traumes anteriors, perd a banda d'aixo s'hi detecten emocions com la
vergonya, perqué polser son gent de families acomodades, | ara es troben demanant
almoina; ¢ la rabia, perque no tenen recursos per trobar una feina aqui, sobretot pel
desconeixement de 'idioma”, diu Pujadas, gue quan veu que la problematica ultrapassa
les funcions del seu grup, deriva els casos a Serveis Socials o a la Sanitat Publica.

Finalment, Lola Pujadas ens parla també dels adolescents ucrainesos que han arribat aqui
fugint de la guerra amb les seves mares: “Els han duit una mica enganats, perqué molts el
qgue volen és tornar i els digueren gque seria per poc temps. Intentam no donar-los falses
expectatives, perd infondre'ls esperanca. Jo els parl de Nelson Mandela, que va estar
guaranta anys reclos sense perdre mai de vista Fhoritzo”.
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Jovenes liberados de las redes

»En la era digital, donde el 60% de la poblacién publica su vida en internet, todavia quedan personas dispuestas
a mantener su privacidad y confiesan «ser mas felices tras haber borrado sus perfiles sociales»

Valeria Sanjuan
PALMA

W La tecnologia ha alcanzado un
crecimiento sin precedentes en
las tltimas décadas. Las redes so-
cialesestin ala orden del dia. Hay
gente que incluso dice «no poder
vivir sin ellas». Pero jqué pasa
con aquellas personas que han
elegido no caer en las enredade-
ras de estos medios?

Alicia, MarianayAnason tres
chicas de Mallorca que no han
querido seguir los pasos del res-
todelasociedad. «Tuveredes du-
rante muchos anos, cuando era
mas pequenia. Todas mis amigas
tenian Snapchat e Instagram y
por eso yo también me creé un
perfil. En la pandemia me di
cuenta de que perdia mucho
tiempo. Sobre todo con Tik Tok,
no hacia nada productivo, solo
miraba una pantalla», confiesa
Alicia. Lo que le ocurrié a Maria-
na lo ve como una senal del des-
tino: «Un dia me hackearon y ya
no podia entrar en mi cuenta de
Instagram. Lo senti como una se-
nal. Supe que eso era lo que ne-
cesitaba para dejar lasredes. Y es-
toygenial, noloechonada deme-
nos. Ahora utilizo las mananas
paraleery no para mirar lasredes

sociales nada mas levantarmen.

El psicologo Juanjo Marti No-
guera, especializado en redes so-
ciales, cree que el principal pro-
blema de este auge eslainmadu-
rez que la sociedad tiene respec-
to a ellas. «Hay un desconoci-
miento de los datos que compar-
timos. Las redes se han ampara-
do en la psicologia para conver-
tirlas en algo adictivo. La gente
quiere compartir, y el formato en
el que estdan hechas aporta una
falsa sensacion de control. Todo
se queda en la red, nada se pier-
de. He visto muchos casos donde
lo que subimos en el pasado se
convierte en un enemigo para el
futuro, son datos almacenados».
Segun el Informe Digital elabora-
do por Hootsuite y We Are Social,
con datos de 2022, el ntiimero to-
tal de usuarios de plataformas so-
ciales en el planeta es casi un 60%
de la poblacion mundial.

Las redes sociales ya no son
solo algo relacionado con el ocio
yeltiempolibre. La pandemia ha
marcado un antes y un después
en las aulas. «Hay docentes que
hacen uso de la tecnologia para
poder hacer los deberes, pero al
profesorado mayormente no le
ha preparado nadie. Todo debe-
ria empezar en las aulas a nivel
educativo, porque lo digital es

crucial. Instagram es el dgora, el
punto de encuentro», expone
Marti.

Sin embargo, para Mariana ya
no. «Yo ahora soy mis feliz. Ten-
go mas paz y tranquilidad. Creo
que las redes te hacen estar in-
tranquila, pensando en publicar
lo que estas haciendo. Dejas de
disfrutar los momentos, te cen-
tras mas en publicarlo que haces.
Yo tenia una foto buena y ya en-
seguida queria subirla. Ahora se
lo enseno a mis amigos mas inti-
mos y ya estd», seglin confiesa.

El psicologo anade que con la

«Un dia me hackearon

y ya no podia entrar en
mi cuenta de Instagram.
Lo senti como una senal
para dejar las redesy
]

«Como vefa lo que hacian
Mis amigos por sus
redes, no les preguntaba
como estaban porque ya
lo sabiax»

| ——————]

red social se pierde la empatia y
un ejemplo de ello es lo que le
ocurrio a Alicia: «No las uso por-
que hacen que me evada del
mundo. Es cierto que estds mds
conectado pero a mi me hacia
efecto rebote. Como ya veia lo
que hacian mis amigos porsus re-
des, no les preguntaba como es-
taban porque ya lo sabia. Y aho-
ra, al no verlos, me obligo a dedi-
car mas tiempo de calidad a la
gente de mialrededor».

Araiz de un mayor uso de esta
tecnologia, se han producido
consecuencias negativas, como
el grooming (acoso sexual a me-
nores), el trolling (publicar men-
sajes provocativos u ofensivos) y
el ciberacoso. Todos ellos causan
fuertes costes psicosociales,
como«nuevas patologias. Lagen-
tesesienteignoradayengancha-
da a las redes. La tecnologia no
descansa y, mientras nosotros
dormimos, algo que hemos pu-
blicado puede hacerse viraly per-
demos el control sobre ello. Se
dan situaciones que pueden lle-
gar a ser criticas, hay un gran cre-
cimiento de trastornos como la
anorexia y la bulimia porque las
redes crean estiandares de belle-
zaw, explica el especialista.

Desde la aparicion de Tik Tok,
las redes han iniciado un nuevo

rumbo. «El mayor problema es
que la gente se engancha mas
cuanto mas corto es el estimulo,
Tik Tok ofrece mucho contenido
en muy poco tiempo. Puedes ver
tantos videos como quieras, nun-
caseacaban. Lasdemdsredesso-
ciales han visto que esto engan-
cha y por eso estin imitando el
formato», confiesa el doctor.

Aunque, seglin quienes no ha-
cenuso de ellas, no todo es malo:
«Te ayudan a mantenerte conec-
tado einformado dela actualidad
y es mads fécil socializar», argu-
menta Ana. «Por no usar las re-
des, me estoy perdiendo estar
mas al dia de las noticias o ente-
rarme mds facilmente de las co-
sas. La gente se informa por Twi-
tter, no por los periédicos», ana-
de Mariana.

El psicélogo opina que «ahora
haymucha comunicacion lidica.
Esto te obliga a estar en un espa-
cio de red para comunicarte,
Cada vez serda mas dificil estar en
la sociedad sin tener redes socia-
les. Lo digital es necesario, no te-
ner internet es un problema. Lo
positivo es que te abre unas opor-
tunidades comunicativas increi-
bles, hay acceso global a los ne-
gocios y aprendizaje. Lo que no
estd controlado es saber jquién
soy yo en las redes?», concluye.
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Psicologos de emergencias: El trabajo en situaciones
traumaticas

Hay 45 especialistas en Baleares. Trabajan 24 horas los 365 dias del afio

PSICOLEG ‘ BOMBERS
"

112 1 B PALTV"SA

Sara Browne es psicologa forense y policial y esta especializada en situaciones de
crisis. Lleva 18 anos trabajando y se ha encontrado con escenarios y conflictos de
todo tipo. Hoy esta mas atenta al moévil que a las tareas que tiene pendientes por hacer
en casa. Esta de guardia como parte del Grupo de Intervencion Psicolégica en
Emergencias v Catéstrofes (GIPEC). Eso significa estar 24 horas pegada al

teléfono, siempre localizable. Pueden llamarla en cualquier momento.

Cuando esta de turno, la regla es que si esta en Palma, solo puede estar a media hora
del lugar del que soliciten ayuda, y si esta fuera de la capital palmesana, a una horay
media de desplazamiento. De nuevo, el palpito no le falla. Suena el mévil. El 112 acaba
de activar el servicio especializado del COPIB para prestar asistencia psicologica
a una familia por el ahogamiento de una menor: «Son los casos mas complejos y
mas duros, los que se te quedan grabados a fuego y sigues recordando, aunque pase el

tiempo», explica Sara.

Cuando llega al lugar del suceso, sabe que va a necesitar mucha manga ancha. Muchos
familiares ya estan por ahi y encima de la madre, que todavia en estado de shock. Se
presenta e inicia su labor, un papel tan imperceptible como importante: tocar
todas las teclas para lograr la necesaria «ventilacién emocional» de esta mujer,
que pasa por el peor momento de su vida. «Tiene derecho a estar enfadada, sentirse
culpable, incluso, no ser capaz de sentir nada. Hay que permitir a la familia que esté

como quiera y normalizar esos sentimientos», apostilla la psicologa del GIPEC.



«Lo primero que hago es hablar de la persona que ha fallecido en pasado, para
que vayan haciéndose a la idea; preguntar 'cémo era', no es... son pequenos trucos
para que los familiares integren de una manera adecuada la situacién en la que estan
inmersos. Asi comienzan a darse cuenta de que ese ser querido ya no esta», explica
esta psicologa, al tiempo que no duda en tomar el mando cuando escucha a un
allegado decir a la madre 'ponte tranquila’. «En ese caso hay que corregirles, y
llegamos a pedir a la gente de alrededor que se retire, como en este episodio, cuando

la madre me dijo que estaba empezando a sentirse agobiada», dice la psicéloga.

El trabajo del profesional de la psicologia de emergencias es mas visible cuando se
produce un desastre natural o una gran catastrofe, como un accidente aéreo,
maritimo o un suceso con multiples victimas; en el caso de Mallorca, por ejemplo, a
todos se nos viene a la cabeza la torrentada de Sant Llorenc, €l 9 de octubre de
2018. Pero nada mas lejos de la realidad. Cada dia se producen cientos de hechos
traumaticos que pueden ser dificiles de gestionar para muchas personas y dejan una
huella indeleble en ellos. Y siempre hay un psicologo del Grupo de Intervencion

Psicolégica en Emergencias y Catastrofes (GIPEC). 24 horas, los 365 dias del afio.

Baleares cuenta con alrededor de 45 especialistas en psicologia de
emergencias: 30 psicologos en Mallorca, 3 en Menorca y entre 12 y 15 en Ibizay
Formentera. Segtin las estadisticas del GIPEC, el 36 por ciento de su trabajo
consiste en comunicar malas noticias relacionadas con accidentes de trafico; el 34
por ciento de sus intervenciones tienen que ver con intentos de suicidio o

suicidios consumados; un 23 % con las muertes subitas y el resto, que incluye

ahogamientos, balconings o personas desaparecidas.




Antonia Ramis, vocal de Psicologia de Emergencia del COPIB y coordinadora del
GIPEC IB, asegura que «los primeros auxilios psicoldégicos son tan importantes
como atender las heridas fisicas, creando un clima de seguridad psiquica y
emocional que transmita serenidad en un momento de alto estrés. Tenemos que
estar preparados para todos los escenarios, porque las reacciones ante un hecho
traumatico son impredecibles. Por eso es sumamente importante que los equipos

que intervienen nos activen ante cualquier eventualidad», finaliza Ramis.

Por su parte, Javier Torres, decano del Colegio Oficial de Psicologia de Baleares y
apoyo en la coordinacion del GIPEC, apunta que «cada intervencion es un
mundo. Puede durar cinco minutos o cinco horas. Todo depende de la situacién.
Hasta que no llegas al escenario, no sabes a lo que te vas a enfrentar. Lo primero que
hay que hacer es una radiografia de la situacién, y la mayor parte de las veces, te
toca trabajar sobre la marcha. Muy pocas veces la familia ha declinado nuestros

servicios», recuerda Torres.

Normalmente, en el caso de una muerte, las familias tienen muchas preguntas alas

que hay que buscar respuesta: ¢Qué voy a hacer ahora? ¢Qué tengo que hacer? cMe
ayudas a decirselo a mi hijo? «En cuanto el familiar del fallecido se ha recolocado, nos
toca retirarnos. No somos una lapa. Estamos ahi hasta que dejan de
necesitarnos», recalca Torres, que no duda en apuntar que «es un trabajo duro. A
veces tiendes a preguntarte si merece la pena, porque bien pagado no esta. Pero al
final te quedas con las miradas de agradecimiento de las personas a las que has
intentado ayudar, su mano sujetando la tuya cuando te despides y te dice '¢Ya esta?'.
Eso no tiene precio».

Coincide con Torres la psicéloga Sara Browne: «Es un trabajo que te termina
enganchando. Actias en momentos sumamente delicados para la gente, y atin
asi son capaces de sacar fuerzas de flaqueza para darte las gracias cuando te
marchas. Cuando te marchas, intentas desconectar, pero muchas veces te enteras por
los medios. Sobre todo si es un caso que copa portadas de los diarios. Recuerdo uno,
muy polémico y delicado, en el que tuve que atender a miembros de los equipos
intervinientes. Esos dias son duros y tienes que obligarte a desconectar por tu propia

salud mental», finaliza.
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El COPIB y la Conselleria de Educacion colaboran en materia de
prevencion de ideacion su1c1da y autoles1ones en el ambito educativo

La Conselleria de Educacién
y Formacién Profesional del
Govern de les Illes Balears ha
solicitado la colaboracién del
Col'legi Oficial de Psicologia
de les Illes Balears (COPIB)
para elaborar un programa
complementario al protocolo
de actuacién existente en ma-
teria de atenci6n psicoldgica al
alumnado y a las familias en
casos de ideacién suicida y au-
tolesiones, el préximo curso es-
colar 2022-2023.

El decano del COPIB, Javier
Torres, y el miembro de la Jun-
ta de Gobierno del Colegio,
Joan Antoni Sancho, se reu-
nieron el pasado martes 26 de
julio con responsables de la ad-
ministracion educativa para
analizar conjuntamente la po-
sibilidad de crear un procedi-
miento especifico para estas si-
tuaciones de alto riesgo.

En concreto, la reunién que
tuvolugar en la sede de la Con-
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Un momento de la reunién enire ambas instifuciones.

selleria en Son Fuster a peticién
de los responsables del Go-
vern, conté con la presencia de

la Directora General de Prime-
ra Infancia, Innovacién y Co-
munidad Educativa, Amanda

Fernindez, el Secretario Gene-
ral, Tomeu Barceld, y la direc-
tora del Instituto para la Con-

vivencia y el Exito Escolar,
Aina Amengual.

En el transcurso del encuen-
tro, los responsables del COPIB
analizaron junto a los miem-
bros de la Conselleria todas las
casufsticas, posibles situaciones
y aspectos clave que son nece-
sarios tener en cuenta para de-
finir este nuevo dispositivo en
el que colaboraré el COPIB, as{
como detalles formales para su
ejecucién, como el perfil, fun-
ciones y trabajo que realizaran
los psicélogos y las psicélogas
que formen parte del proyecto.

Los responsables de Educa-
cién emplazaron a los miem-
bros del COPIB a una nueva
reunién en septiembre, para
concretar los pormenores del
programa con el fin de que de-
sarrollarse de manera satisfac-
toria durante el curso académi-
€02022/23. Con posterioridad,
el COPIB abriria una convoca-
toria para que los/as colegia-
dos/as interesado/as puedan
participar.

El decano del COPIB, Javier
Torres, se reuni6 este mes deju-
lio con responsables de la UOC
para estrechar los vinculos de
cooperacién entre ambas enti-
dades y estudiar la posibilidad
de formalizar un marco de cola-
boracién desarrollando activi-
dades de interés comun dentro
del proyecto Universidad+Co-
legio=Mas Psicologfa. En el en-
cuentro, que se desarroll6 a tra-
vés de la plataforma zoom, los
representantes de la UOC tam-
bién dieron a conocer al decano
el itinerario de despliegue del
nuevo grado de Psicologia que
impartird la universidad.

Tal y como expusieron los
responsables de la UOC, uno
delos objetivos que se ha mar-
cado la institucién universita-
ria es mejorar su relacién con
los colegios profesionales de
psicologia y buscar sinergias
entre ambas entidades que re-
presentan al mundo académi-
co y el mundo profesional a
través de distintas vias:

e Desarrollando un progra-
ma de actividades que benefi-
cien a los diferentes colectivos
implicados.

e Impulsando el desarrollo
deactividades dirigidas a pro-
mocionar el uso de las tecnolo-
gias de la informacién en el
4mbito de la ensefianza supe-
rior y continua.

e Organizando y realizando

El decano del COPIB se retine con responsables
de la UOC para sentar las bases de un marco de
colaborac1on mas estrecha entre ambas instituciones

Imagen de la reunién por videoconferencia.

cursos, seminarios, reuniones
ojornadas, destinados a poten-
ciar la formacién y la investiga-
cién con cardcter tanto periédi-
co y estable como puntual.

* Fomentando la colabora-
cién entre ambas partes para
profundizar en la formacién,
tanto reglada como continua, y
en el desarrollo de estudios y
trabajos de investigaci6n, en el
ambito especifico del Colegio.

 Promocionando la préctica
de los estudios tedricos a la re-
alidad profesional con el fin de
consolidar la formacién de los
estudiantes y proporcionarles
una visién préctica de los cono-
cimientos adquiridos a lo largo

del plan de estudios.

y cualquier otra accién rela-
cionada con las finalidades de
las partes, de la forma que se
decida en cada caso.

En el caso concreto del CO-
PIB, durante la reunién con el
decano Javier Torres se pusie-
ron sobre la mesa distintos te-
mas que podrian sentar las ba-
ses de un convenio de colabo-
racién. Entre otros, destacan:

-la organizaci6n de charlas
dirigidas a los estudiantes para
informar sobre las salidas pro-
fesionales y presentar los servi-
cios del Colegio.

-posibilidad organizar una
sesi6n con miembros del Area

Universitat

Obertd
de Catalunya

de Personal de la institucién
universitaria para dar a cono-
cer en qué consiste la convoca-
toria de plazas para Profesora-
do docente colaborador (PDC),
informar sobre las condiciones
y resolver dudas a las personas
que puedan estar interesadas.

-Analizar la viabilidad de
que cursos organizados por el
COPIB, previamente avalados
por la UOC, puedan ser reco-
nocidos como créditos de acti-
vidades universitarias (RECA-
AU). El minimo para poder
acreditar es 1 crédito ECTS que
esigual a 25 h. Por este concep-
to, los estudiantes pueden re-
conocer hasta un maximo de 6

créditos ECTS. Como el mini-
mo de horas requerido es su-
perior a las actividades que se
organizan en el colegio, se ad-
mitirfa contemplar el reconoci-
miento de un paquete de acti-
vidades para cumplir con di-
cho requisito.

-Colaborar en el ambito de
las competencias digitales de
las/los colegiadas/ os tanto a
nivel tecnoldgico, como tam-
bién de atencién y ética profe-
sional.

- Organizacién conjunta de
una jornada sobre temas deon-
tolégicos

Los responsables de la UOC
también sugirieron la colabo-
raciéon del COPIB para conse-
guir centros de précticas para
los estudiantes de las Baleares
difundiendo la informacién
entre las/ls colegiadas/ os.

Asimismo, se apunt6 la po-
sibilidad de que los estudian-
tes de la UOC puedan acceder
a los cursos del COPIB con
descuento. Como contraparti-
da, el convenio marco contem-
plaria una adenda de des-
cuentos corporativos para los
miembros del colegio que
quieran ampliar su formacién
enla UOC.
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Valeria Sanjuan

PALMA
B Lavueltaalarutinase hace casi
tan pesada comola cuesta de ene-
ro. Después de unos meses sinsa-
ber como suena el despertador,
de estar todo el dia en la playay
enlos que tumayor preocupacion
ha sido qué libro leer o qué serie
de Netflix elegir, llega septiembre,
y con €l la vuelta a la realidad. Si
no eres de esos a los que les gus-
ta pararse a comprar material es-
colar o empezar con ganas la eta-
padelas obligaciones piensa que
siempre hay una forma para que
todo sea massencilloy estos con-
sejos de algunos profesionales
pueden ser de mucha ayuda.

«Puede que llegues a sentirte
Irritadox»

A menudo se oye hablar del sin-
drome posvacacional, aunque
«no deberiamos hablar como tal
de un sindrome porque no esta
catalogado como enfermedad
mental, es mas un estado de
adaptacion. Ocurre sobre todo
cuando una persona se va de va-
caciones con una mala situacion
laboral. Las consecuencias pue-
den ser cuadros de estrés, de an-
siedad, irritabilidad y falta de
concentracion en el trabajo», ex-
pone el psicélogo Javier Torres.

Tener unarutina de deporte «a
veces es imprescindible»
Recuperar los habitos puede que
sea uno de los pasos mas difici-
les. Volver a madrugar, a comer
sanoy a hacer deporte... «Sin
duda es mucho mejor empezar
progresivamente. Si hemos teni-
do un verano sedentario el cuer-
po no estd ni preparado, ni acos-
tumbrado para volver de golpe a
la rutina del deporte. Si no hace-
mos ejercicios fisicos progresi-

MANU MITRU

; Como afrontar la
vuelta a la rutina?

» Expertos recomiendan que unos cuatro dias antes de volver al dia a
dia se ajusten los ritmos de suefio, de comidas y retomar el ejercicio

vos nos podemos cansar el doble
y fatigar, pero sobre todo, jnos
podemos llegar a lesionar!», ex-
plica el entrenador personal del
gimnasio Illes, Albert Trias.
Durante las vacaciones es co-
mtin que se produzcan desajus-
tes en los habitos alimentarios y
deportivos. Porlo tanto, retomar-
los ayudard a recuperar energia,
vitalidad y mejorar el estado de
dnimo. «En verano el cuerpo se
relaja, las vacacionesy el calor no
ayudan. La gente se vuelve mas
sedentaria y cuando queremos
retomarlo es mas dificil volver a
arrancar. Pero no hay nadaimpo-

sible», anima el experto.

Un consejo de Trias es pedir
ayuda a un entrenador personal
para poder volver a la rutina, «el
deporte ayuda a desconectar de
las obligaciones, si una persona
no se ve capaz de hacerlo por su
cuentasiempre es una buenaidea
pedir ayuda a un profesional. Es
un compromiso verbal y econo-
mico, esto favorece a cumplir los
retos. ;Y quién es mejorayuda que
un profesional del fitness para vol-
veralarutina?.

Para los niiios puede ser muy di-
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ficll volver ala rutina

Para los mds jovenes la vuelta al
cole es complicada, «los padres
deberian ser conscientes de que
si para un adulto es dificil, para
un nino lo serd todavia mas.
Ellos atin no tienen habitos es-
tablecidos, no han vivido sufi-
cientes experiencias como para
poder entender por qué se aca-
ban sus vacaciones. Hay que
ayudar al nino a estar mas moti-
vado, hablarle de los amigos
que volverd a ver en el colegio.
Organizar algo para que se vean
antes de empezar es una muy
buena idea. También se les pue-

LA NUEVA ESPANA

de hablar de sus profesores y
hacer que recuerden los buenos
momentos vividos en el centro»,
explica la docente Cristina Mar-
tin.

Puede ocurrir que los peque-
nos de la casa se nieguen avolver
al colegio. «Si el menorno quiere
retomar las clases, lo primero que
hay que hacer es estudiar seria-
mente por qué no quiere reto-
marlas. Si hay un rechazo de vol-
ver al colegio es porque posible-
mente haya un problema en el
ambito escolar. Puede ser por
una situacion de bullying, o por-
que tiene conflictos con compa-
neros de clase, Logicamente, lo
que hay que hacer es hablar con
el menor e intentar entender por
qué no quiere volver», explica el
psicélogo Torres.

RECUPERAR HABITOS

Es recomendable adaptarse a
los horarios dias antes

La vuelta ala rutina debe ser
progresiva. Prepararse unos dias
antes para ello es algo muy posi-
tivo. «Se recomienda unos cua-
tro dias antes de volver a traba-
jar ajustar los ritmos de sueno,
de comidas, ejercicio, empezar a
pensar un poco en cémo afron-
tar de nuevo el trabajo, las situa-
ciones que nos vamos a encon-
trar, las tareas que dejamos pen-
dientes en el trabajo. Esto de al-
guna manera ayudard a retomar
los habitos. Hay que tener en
cuenta que mucha gente no
puede coger vacaciones», anade
Torres, «Hay que hacer un cam-
bio en la alimentacion, en el
descanso, que el nino no pase de
un dia a otro en este gran cam-
bio de hdbito. Los padres tienen
que hacerle ver que todo lo que
hacemos es porque nos gusta,
tienen que entender que en la
vida hay responsabilidades, los
ninos deberian encontrar este
punto intermedio», concluye
Martin.




Altres noticies d’interes
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B Era una noche como cualquier
otra pero una mirada al espejo lo
cambid todo. Carlos cend solo en
su casa y a continuacion fue al
bano y se provocé el vomito. Una
vez mas. A sus 34 anos, él ya tenia
una técnica depurada para pur-
garse, hasta el punto de ser capaz
de provocarse el vémito sin nece-
sidad de meterse los dedos en la
boca. Carlosllevaba casidiezanos
de préctica clandestina, sin que
nadieasualrededorseenterara. Y
él iba tirando con su trastorno, re-
pitiéndose lo que se dicen los adic-
tos: «Yo controlo». Hasta aquella
nochede 2021 enque sedio cuen-
tade queno controlabanada, que
las purgas habian aumentadoy se
producian casi después de cada
comida, que su estado de animo
hacia tiempo que no era normal,
que estaba cansando, que se ais-
laba... Aquella noche tras purgar-
se not6 mucho dolor en el pecho:
«Fue como si me desgarrara el
alma, me miré en el espejoy vimi
rostroy erauna calavera». Esa no-
che hizo el ‘clic; tenfa que pedir
ayuda.

Carlos Lépez es pedagogo y
tiene un trastorno de la conducta
alimentaria(TCA). Sudiagndstico
esdeanorexia nerviosa purgativa,
no bulimia como pensaba en un
principio ya que también restrin-
gialo que comiaysus purgasnose
producian después de un atracén
de comer. Si,los hombres también
sufren anorexia: los estudios
apuntan que unode cada diez pa-
cientes afectados por este trastor-
no son varones, aunque hay ex-
pertos que perciben que esta cifra
podriaestaraumentando. Traslle-
varloen secretotantos anosy des-
pués de haber dado el paso de gi-
gante de pedir ayuda, hoy Carlos
habla paraayudar a derribar estig-
mas: el de la salud mental en ge-
neral; el de los trastornos de la ali-
mentacion en particular; y, ce-
rrando atin mds el foco, el de los
trastornos de la alimentacién en
chicos. Hoy Carlos habla, pero no
le hassido facil llegar hasta aqui.

El era un nifo gordo. Y feliz. Le
encantaba comer y en el colegio
nunca recibié un trato malo por
ello, masalld de algtininsulto suel-
to quenorecuerdacomo especial-
mente traumatico. Al llegar a la
adolescencia si empezd a percibir
rechazo, arecibirinsultos quessile
dejaban huellay adesarrollar mie-
dos, como el de quitarse la cami-
seta al ir ala playa.

Asi en €] naci6 el deseo de «ser
delgado, atlético y guapo», todo
aquello que la publicidad, el cine,
latelevisionylasrevistasle decian
que tenia que ser (y en aquella
época aun no habia la presion de
lasredes sociales, reflexiona). Ha-
cia deporte y probaba dietas pero

-
)
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» La teoria dice que un 10% de los casos de anorexia afectan a chicos, pero los profesionales
resaltan que los varones tardan mas en consultar y creen que la incidencia va en aumento

duraba dos dias. A los 20 anos,
Carlos, con su metro ochenta de
altura, pesaba 120kilos. Unos alar-
mantes andlisis le hicieron reac-
cionar. Hipertension, triglicéridos
disparados... «Te va a petar el co-
razon», le dijo el médico.

Asfafrontéun proceso de adel-
gazamiento «bien hecho»: muy
poco a poco, instaurando buenos
hébitos de alimentacién, hacien-
do ejercicio, con controles cada
semana... En cinco anos bajo a 95
kilos. Y descubri6 su nuevo esta-
tus social como personano gorda.
Y le gust6. Y se hizo, de forma in-
consciente, una promesa: «Jamas
volveré a estar gordo».

Se marc6 un ‘peso limite! Y
cuando comiaalgoque él percibia
como ‘peligroso’ (comida répida,
alcohol...) se sentiamal. Las Navi-
dades, asegura, son un periodo ex-
tremadamente dificil de sobrelle-
var. No recuerda la primera vez
quese provocd el vémito, pensan-
do que si la comida no llegaba al
estémago todo estaba bien. Se
convencié de que ¢l (listo, forma-
do, trabajando en el sector social

R )
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UN TESTIMONIO. No hay
mucha literatura en primera

persona sobre la anorexia masculina.

Toni Mejias, componente del grupo
Los chikos del Maiz, rompi6 una
lanza al publicar un libro sobre su
lucha contra este trastorno: Hambre,
mi historia frente al espejo, un titulo
que el rapero define como un relato
«optimista» sobre la capacidad de
superacion.

con personas con discapacidad)
«controlaba». Y si al principio el
objetivo era no engordar, penso
que si ademas adelgazaba un
poco mas, pues mejor. Y las pur-
gas fueron incrementdndose,
coincidiendo ademas con un pe-
riodo de crisis vital alargada, algo
que, segtin ha trabajado en tera-
pia, alimentaba su TCAy vicever-
sa.

203vecesal dia
Asi, 'sin darse cuenta’ las purgas
pasaron de producirse de2a 3 ve-
cesalasemana,a2o3vecesaldia:
casitodas las comidas. Lleg6aba-
jar hasta los 70 kilos. Prometia no
purgarse, pero no podia evitarlo.
Se castigaba y sentia decepcion
consigo mismo por actos como to-
marse unacerveza con los amigos.
«Yohe paradoenlacunetaavomi-
tar un dénut», dice para ejempli-
ficar hasta qué punto lleg el tras-
torno. Se aislaba y rechazaba pla-
nes para evitar la comida.

«Estds mal y te da igual todo,
sientesansiedady comes mas, en-
tonces te purgas mas...», describe,

«ladepresiony el trastorno van de
la mano». No tenia ni 35 anos y
sentia un gran cansancioy su ani-
mo eracambiante (tristeza, irasci-
bilidad...). «Cuando tu cuerpotie-
ne hambre, todo se resiente», ex-
plica: «El médico me dijo que in-
cluso mi corazon iba mds lento».
Algunas personas proximas em-
pezaron a notar algo, una compa-
nerade trabajo lo insinuéy suno-
via lo puso sobre la mesa. Pero
Carlos siempre negaba. Hasta
aquella noche de 2021 que se vio
calavera.

Al dia siguiente llam6 a su mé-
dico de cabecera y le cont6 todo.
«Sientes miedo, yculpa, aunqueel
trastorno no lo hayas creado ti»,
narra. Su médico, el que le venia
tratando de siempre, se mostré
muy sorprendido (como todo su
entornoengeneral)ylederivoala
Unidad de Salud Mental (USM).
Carlos, que trabaja en el sector so-
cial, ha acompanado a muchas
personas a la USM y llor6 durante
15 minutos cuando se metié en el
coche con el papel que decia que
ahora él era quien debia acudir a




esta unidad. La USM no le citd
hasta cuatro meses después, unos
meses «muy duros». En ese tiem-
po su médico estuvo muy pen-
dientedeél, le llamaba cada sema-
na para darle dnimos. Se lo contd
a su pareja, para quien solo tiene
palabras de agradecimientoal ha-
berrecibido por su parte «unapo-
yo constante». ConunTCA «lo pa-
sas mal t, y la gente a tu alrede-
dor».

Afinalesdelano pasado porfin
lo citaron a la USM y de ahilo de-
rivaron al Programa de Atencion
Especializada en Trastornos de la
Conducta Alimentaria (PAETCA)
deSon Espases. Verseallien lasala
de esperarodeado de chicas jove-
nes fue uno de esos momentos
quenoolvidard. Comenzdallevar
un registro de cada comida que
hacia, de las purgas que llevaba a
caboytambién si habfa consegui-
do refrenar el impulso. «Llevaba
ochoanosmintiendo, amimismo
yalos demas, habiallegado elmo-
mento de decir toda la verdad; en
realidad, site mientesle estasdan-
do de comer a tu trastornon».

Carlos vio que tenia las purgas
automatizadas, nilo pensaba, yno
concebiaundiasin hacerlo. Entro
en el programa del Hospital de
Dia, donde estuvo trabajando con
unos profesionales «que hacen un
trabajo de 10», insiste. Durante un
mes fue a comer ally asisti6 a se-
siones grupales. Mejord (alli co-
mio y, y esto es lo importante, di-
girid el primer kebab de su vida),
pero como atin seguia purgindo-
seel pasadomes deabrille propu-
sieron ingresar en el Hospital Psi-
quidtricounosdias. Y Carlos acep-
t6 el ingreso voluntario.

Pasar dos semanas aislado en
una habitacién, con el bano cerra-
do con llave, vigilado y forzando-
se a comer fue muy duro, pero lo
superd. Y ahora ve resultados:
consigue pasar varias semanassin
purgas y ha vuelto a trabajar. Aun
asi, sabe que lo suyo es una lucha

(( Estas mal, con
ansiedad, comes

mas, te purgas mas...
anorexia y depresion
van de la manos

permanente:«Voy diaadiaysien-
do consciente de que ‘la vocecita’
siempre vaa estarahi». Sucamino
no tiene fin, pero en lo que lleva
andado ya ha aprendido muchas
cosas, como que hay que serama-
ble contodo elmundo «porque no
sabes por lo que puede estar pa-
sando por dentro». Reflexiona
mucho sobre las consecuencias
que tiene la imagen perfecta que
la sociedad nos exige atodos, una
tirania que se ceba con las muje-
res pero que también afecta a los
hombres, a los que ademas les
puede costar mas pedir ayuda.

El PAETCA
«Loschicos tardan mas en consul-
tar», confirma Iratxe Aguirre, la
psiquiatra referente en el Progra-
ma de Atencion Especial a los
Trastornos de la Conducta Ali-
mentaria (PAETCA) en Son Espa-
ses, «y les puede costar mds pedir
ayuda». Aguirre es de las voces ex-
pertas que perciben que la inci-
dencia de la anorexia en chicos
(actualmente el 10% de los diag-
nésticos) estd aumentando. Ana-
de que la proporcion de varones
afectados por los trastornos por
atracon esmayory representanal-
rededor del 40% de los casos.
Aunque en general las bases
sonsimilares, lapsiquiatra descri-
be una serie de peculiaridades
que suelen darse (no siempre: la
historia Carlos lo prueba) en los
chicos con anorexia, como la ten-
dencia arecurrir al ejercicio exce-
sivo en vez de a otras «conductas

compensatorias» mas habituales
en las chicas (como purgarse). Por
ejemplo, ellos se suelen focalizar
mds en alcanzar un tipo de cuer-
poy no tanto en la delgadez nu-
meérica. Ademds, sus transgresio-
nes dietéticas son diferentes, ti-
rando mas hacia una alimenta-
cion hiperproteica. En algunos
perfiles, indica Aguirre, también
hay una relacién con el consumo
de toxicos.

También hay casos de anorexia
entre los chicos menores de edad
(no olvidar que la adolescencia es
elmomento habitual de‘debut’en
este tipo de trastornos). Rebeca
Corbacho, psiquiatra infantoju-
venilque atiende los casos de me-
nores con TCA en Son Espases,
cree que los ninos varones afecta-
dos por estos trastornos «pasan
mids desapercibidos» aunque se
dan y de hecho al Institut Balear
de Salut Mental de la Infancia i
I'Adolescencia (IBSMIA) les llegan
«algunos casos muy graves» y con
inicios cada vez mas precoces,
dado quela presion porlaimagen
perfecta golpea cada vez mas
prontoalosjoveneseinclusoalos
ninos.

La anorexia en chicos es un
tema tabii, pero se varompiendo.
Una muestra, que a Carlos Lépez
le ayudé mucho, es el libro Ham-
bre, escrito por Toni Mejias, uno
de los componentes del grupo de
rap Los Chikos del Maiz quien cree
que uno de los sintomas mas evi-
dentes de la anorexia es «el frio».

Y es que el rapero cree que esta
enfermedad es «como un abrazo
de hielo, quete atrapa yno te suel-
ta». Mejias escribio el libro «para
buscar salidas conjuntas donde
otros solo ofrecen muros y derro-
tas individuales». Carlos ley6 sus
palabras durante su ingreso en el
Psiquidtrico, por recomendacion
de una enfermera, y ahora ha de-
cidido hacer su aportacién con-
tando también su historia. Con-
cluye: «Dejaos ayudar».

«L0s ingresos de menores
por TCA se han triplicado
desde el afno 2019»

La pandemia ha
multiplicado los
trastornos alimentarios
de nifos y jovenes

MAR FERRAGUT. PALMA
M Esunarealidad comounaapi-
sonadora el impacto que ha te-
nido la pandemia en la salud
mental en general, y en los tras-
tornos de la alimentacion en
particular, especialmente sobre
ninos y jévenes. En Son Espases
yatienen algunascifrasdeesain-
cidencia: desde 2019 a 2021 el
nimero de menores ingresados
por trastornos de la conducta
alimentaria (TCA)se hatriplica-
do, pasando delos 20 registrados
en 2019alos 85 de 2021; y el ni-
mero de nuevos casos se ha in-
crementado un 120%.

Rebeca Corbacho, la psiquia-

tra que atiende a menores con
TCA en el Institut Balear de Sa-
lut Mental de la Infancia i 'Ado-
lescéncia (IBSMIA), matiza que
esta tendencia al alza ya estaba
empezandoanotarseantesdela
pandemia. Corbacho razona
queunfactor queafectaeslama-
yor exposicion de ninosy jéve-
nes a mucha informacién y «en
unaépocamuyvulnerable», una
sobreexposicién a contenidos
que hacen «muchohincapié» en
lamodaylaimagen perfectaque
aumentd en el confinamiento.

Elincremento de casos «con-
tintia en la pospandemiay, aler-
ta Iratxe Aguirre, psiquiatra del
Programa de Atencion Especial
alos Trastornos de la Conducta
Alimentaria(PAETCA), queante
esta situacion ve necesario au-
mentar ya los recursos para este
programa y solicita por ejemplo
laincorporacién de nutricionis-
tas al equipo.
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Asuntos Sociales atiende a
234 personas con trastornos
mentales en pisos tutelados

» La consellera Santiago destaca que de la nada han montado una infraestructura para integrar
estas alteraciones psiquicas en la sociedad con un presupuesto anual actual de 12,5 millones

1.OLAIZOLA. PALMA
B En estos momentos, la conse-
lleria de Asuntos Sociales estd
atendiendo a unas 234 personas
con trastornos mentales que se
encuentran en pisos comparti-
dos, supervisados y tutelados por
personal de este departamento.
De esta manera se esta dando
cumplimiento alamaxima de que
las personas con estas alteracio-
nes psiquicas no pueden nideben
estar encerradas en una infraes-
tructura como el hospital Psiquid-
tricoy que, en lamedida de lo po-
sible, deben ser integradas en la
sociedad pese a sus limitaciones.
La consellera Fina Santiago di-
ferencia que mientras la atencién
a la enfermedad es competencia
del Servei de Salut, la integracion
comunitaria de estas personas en
lasociedad forma parte de suam-
bito de actuacion.
Cuandollegaronal Govern, en
2015, las tres principales asocia-
cionesque atienden estas patolo-
gias -Gira-Sol, Es Garrovery Estel
de Llevant- sobrevivian con sub-
venciones irregulares. Con el ob-
jeto de darles estabilidad se pasd
adesarrollar una politica de con-
certacion con la que se garantizd
que el acceso de las personas con

trastornos mentales a su cartera de
servicios fuera puiblica y se rigiese
por los principios de igualdad y
equidad, subraya la consellera.

Para poderacceder a los servi-
cios que presta su departamento,
el solicitante debe contar con un
diagnéstico médico, que puede
ser tanto ptiblico como privado,
queacredite su patologia yun gra-
dodediscapacidad del 33% como
minimo, detalla Santiago.

La responsable de Asuntos So-
ciales pasa a enumerar los servi-
ciosque prestan comenzando por
los ocupacionales, una suerte de
centro de dia para salud mental,
simplifica, en las que tienen con-
certadas o gestionan directamen-
te en el centro sa Riera de Palma
untotal de 265 plazas delas que se
benefician unas 461 personas ha-
bida cuenta a que asisten a los di-
ferentes talleres en dias alternos.

Este servicio ocupacional, ad-
mite Santiago, persigue que sus
usuarios mantengan sus habilida-
desantes que conseguir integrar-
losen el mercadolaboral, circuns-
tancia que si se ha producido con
algunos usuarios, se congratula.

También disponen de un ser-
vicio de apoyo a la vivienda que
Santiago define como «un servi-

El futuro Faltan viviendas para 3 0
4 usuarios y una pequena residencia
para los casos mas severos

» Laconsellera Santiago subra-
ya que el objetivo es seguir cre-
ciendo en plazas residenciales
tuteladas en mayor o menor gra-
do, siempre en funcién de la de-
pendencia de sus usuarios. «Nos

faltan pisos ya sean propios (he-
redados por los usuarios de sus
familias), producto de cesiones o
en régimen de alquiler en los
que puedan convivir tres o cuatro
pacientes» y, admite la responsa-
ble de Asuntos Sociales, la crea-

cion de una residencia,
«pequefiax, subraya, en laque in-
gresar a los trastornos severos de
mas dificil abordaje.

En este sentido, Santiago re-

cuerda la convocatoria de
32.142.712 euros en subvencio-
nes destinada al Tercer Sector
Social para la construccion, re-
forma y rehabilitacion de servi-
cios residenciales y de estancias
diurnas para los aiios 2022-31,
que permitird ampliar las plazas
delared publicade Atenciénala
Dependenciaen cuanto alas per-
sonas con diagnéstico de salud
mental y discapacidad. Las enti-
dades subvencionadas recibiran
el dinero en un plazo de 10 afos
y tienen que destinar las ayudas
otorgadas a la finalidad para la
cual se solicitan por un periodo
minimo de treinta afos.

cio de ayuda a domicilio cualifi-
cado» con el que han concertado
o gestionan 167 plazas que bene-
fician a 180 personas con estos
trastornos que viven en pisos
compartidos con sus familiares u
otras personas.

Otras 54 personas se estan be-
neficiando en estos momentos de
la prestacion denominada «vi-
viendasupervisada de altainten-
sidad» enla que lostécnicos de su
Conselleria o de las citadas aso-
ciaciones concertadas tutelan a
estos usuarios lasveinticuatro ho-
ras del dia.

Estas 54 personas unidas a las
180 que se benefician del servicio
de apoyo a la vivienda conforma-
rian los 234 usuarios con algtin
tipo de trastorno mental que en
estos momentos estan siendo
atendidos domiciliariamente por
Asuntos Sociales.

Porque Santiagoanade asu lis-
tadoactual de prestaciones el ser-
vicio de acompanamiento en el
que ofrecen 105 plazas de las que
65 se prestan en Mallorcay que se
estd dando a reclusos en tercer
grado del centro penitenciario de
Palma con trastornos mentales
cuando se hallan fuera del recin-
to carcelario.

Ya por ultimo, en Eivissa ofre-
cen 29 plazas residencialesy 20 de
centro de dia para las personas
con estas patologias, completa la
consellera.

Ante la pregunta de si estosre-
cursos y plazas que ofertan en la
actualidad son suficientes para
atender satisfactoriamente las ne-
cesidades de la poblacion balear
afecta por estos trastornos, San-
tiago responde con un contun-
dente «no» aunque a continua-
cion no duda en subrayar que
«hemos pasadodecero(la
situacion que se encontra-
ron al acceder al Govern)
acrearuna estructura para
atenderles. Una estructu-
raenla que se invierte ac-
tualmente cada ano 12,5
millonesde euros de dine-
ro publicor. Algo que
quiere poner en valor re-
cordando que la labor de
lasasociaciones concerta-
das se sustenta en buena
medida en estos fondos
ptiblicos.

Una estructura que
confia que la sociedad no
deje que seademolidacon
lallegadadeun Governde
otro signo politico.

Como acceder a las prestaciones
Primero, un diagnostico y un grado
minimo de dependencia del 33%

» Taly como explica la conselle-
ra de Asuntos Sociales Fina
Santiago, para poder acceder a los
servicios que presta su departa-
mento, el solicitante debe contar
con un diagnéstico médico, que
puede haber sido obtenido tanto
en el servicio publico de salud
como en cualquier otra instancia
sanitaria privada, que acredite su
trastorno mental y un grado de
discapacidad del 33 por ciento
como minimo para poder ser ad-
mitido.

Con este tramite preliminar,
cuyadocumentaciény requisitos
estan a disposicion de los solici-
tantes en la web del Govern

(www.caih.es), en el Servicio de
Atencion a la Discapacidad que
coordina la direccion general de
Atencién a la Dependencia de la
conselleria de Asuntos Sociales,
se podran iniciar los tramites
para acceder a todas las presta-
ciones a las que alude estainfor-
macion.

Alas personas pocoduchas en
los tramites digitales siempre les
quedael recursode dirigirse per-
sonalmente al centro de la calle
Joan Crespintimero de 11 de Pal-
ma, informarse telefénicamente
en el 97117 72 00 o dirigirse via
correo electrénico a la direccion
atenciodiscapacitat@dgad.caib.es




 UNA JORNADA
EN SA RIERA.
Aquelina Machado, en primer
término, de verde, dirige los ejercicios
fisicos. By Bl Taller de estética para
que las mujeres recuperen los habitos
diarios de cuidarse. B Exposicion
pictérica de un usuario a la venta.
By [ Pep muestra orgulloso sus
tomates y el espantapajaros del
huerto. (* cuiLLem Boscn

recuperar la
autonomiay
vivir en sociedad

» El Centro Ocupacional de sa Riera da soporte
a 52 usuarios con trastornos mentales

1.0. PALMA

M Pep es un usuario del Centro
Ocupacional de Salud Mental de
sa Riera que gestiona la conselle-
ria de Asuntos Sociales. Acude
cada dia desde un piso en Palma
tutelado por la Asociacién Gira-
Sol en el que disfruta de una plaza
conveniada por el departamento
de Fina Santiago.

Estd encantado con to-
dos los talleres en los que
participa en el centro con
el objetivo de recuperar
habilidades en esos
quehaceres cotidianos
que le permitan vivir de
manera auténoma, inte-
grado en la sociedad. Y lo
afirma con la sinceridad
de los que nada tienen
que ocultar ni perder. «Si
no estuviera a gusto, te lo
dirfa, yo no soy de los que
me callo», corrobora.

«Los jabones que ha-
cemos son muy buenos.
De limén, de coco, de
miel. Les gustan mucho a
las mujeres. Yo tengo tres
amigas que me los compran. No
van muy caros. jCon el trabajazo
que da hacerlos!», se lamenta en
loque constituye un claro sintoma
de su paulatina incorporacion al
mundo laboral, que esel principal
objetivo de centro de sa Riera.

Aquelina Machado es una TIS
(técnicade integracion social) que
trabaja dia a dia con los 52 usua-
rios que consumen, en diferentes
dias y horarios, las treinta plazas
que oferta este centro ocupacional
de9a 16 horas de lunes a viernes.

Explica que trabajan para in-
crementar suautonomiacontodo

«Los jabones que
hacemos son muy
buenos y no van muy
caros pese al trabajazo
que dany, confiesa Pep
_

tipo de actividades, desdela préc-
tica de ejercicios gimndsticos me-
diante coreografias musicales, pa-
sando por la estimulacién cogni-
tiva y de sus habilidades sociales
mediante el uso del lenguaje de
signos, entre otras actividades
como el taller de estética en el que
se ayuda a las mujeres «a recupe-
rar cuidados naturalesen ellas que
en nuestras usuarias estan un
poco dormidos», explica la técni-
ca de integracion social.

Los talleres ocupacionales se
centran en la confeccién de jabo-
nes, el manejo de un huerto en el
propio centro en el que se ha ins-
talado un disuasorio espantapéja-
rosdisenado porlos propios usua-
riosy el taller de costura. Una visi-
ta al taller de jardineria permite
comprobar el carifio y la esperan-
za con la que Pep ve crecer sus pe-
bresy tomatigues que condimen-
tardn estas ensaladas veraniegas.

Los talleres son un medio que
permite alapersona expresarse de
forma directa. Ayudan a adquirir
destrezas, agilidad y motricidad
fina (ejercitar los distintos movi-
mientos conlos dedos delamano)
loqueleserd beneficioso pararea-
lizar posteriormente todo tipo de
actividades, explica Leopoldo Mir,
terapeuta ocupacional del centro
de sa Riera.

«Les ensenamos a retomar ac-
tividades de la vida diaria gracias
alas cuales recuperaran las habi-
lidades para que puedan vivir de
manera independiente, catapul-
tarlos haciala autonomfa», subra-
ya Mir. Este terapeuta explica que
hay usuarios que reciben el alta y
los hay que recaen porque ellos,
como el resto de la humanidad,
padecen altibajos en sus estados
de danimo que se manifiestan mas
notoriamente en los cambios es-
tacionales, en primavera y otofio
fundamentalmente. Y pese a que
este Centro no tiene como princi-
pal objetivo la reinsercién laboral
de sus usuarios, algunos de ellos
ya trabajan en el bar del velédro-
mo Palma Arenagestionado porla
Asociaci6n Gira-Sol.
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Tamara Barce

/(). Fueunadelas primeras personas que introdujo la

equinoterapia en Mallorca. Lo hizo casi dos décadas atras, un tiempo en el que
esta practica ha seguido desarrollandose para ayudar a personas que padecen
un déficit neuronal y que encuentran en el caballo un compafiero ideal

«La empatia que da el
caballo es ideal parala
terapia humana»

Tamara Barceld defiende una practica que mejorala
calidad de vida de personas con déficit neuronal

Texto: Jaime Mora

amara Barcelé6 (Palma,
1981) crecié desde peque-
na rodeada de caballos. Su
incondicional amor por
estos animales le llevé a querer
convertirlos en el eje central de
su trayectoria profesional y, por
eso, cuando termind la carrera de
Fisioterapia se interesé por una
préctica incipiente a principios
de siglo: la equinoterapia. De esta
forma, y de la mano de la pionera
Xisca Miquel, Tamara se convir-
tié en una de las primeras perso-
nas que se alié en nuestra Isla
con los équidos para ayudar a
personas —nifos y mayores— que
sufrieran un déficit neuronal.

Los beneficios de la terapia
con caballos -y yeguas— han que-
dado rotundamente demostra-
dos, y hoy son muchos los profe-
sionales que ofrecen esta posibili-
dad a perfiles de pacientes con
paralisis cerebral, o que han pa-
decido un ictus severo, entre
otros muchos casos. Explica que
montar los caballos es una «bue-
na herramienta de trabajo» a ni-

vel motriz, mejorando el tono
muscular de sus practicantes. Pe-
ro a nivel cognitivo el refuerzo
también es importante gracias al
elevado grado de motivacién que
genera, mds si cabe entre los me-
nores. «Conseguimos que presten
mas atencion, y ello supone un
punto ideal de partida para la
mejora», senala. Subraya que el
bamboleo del caballo resulta
«irreproducible» en las salas de
rehabilitacién, al margen de las
ventajas anadidas que supone la
practica en espacios abiertos y
proximos a la naturaleza. Es jus-
tamente ese vaivén que genera el
movimiento de los caballos el
que permite una «notable» mejo-
ra del tono muscular postural,
que seguin apunta Barcel6 es
aquel que se mueve de manera
inconsciente. «A través del caba-
llo se produce un movimiento in-
voluntario de algunos miisculos
que reportan beneficios a quienes
montan», afirma Tamara.

Es ese movimiento inimitable
del équido el que lo convierte en
companero ideal para la mejora
del tono muscular entre estos pa-
cientes. Pero no se debe desdenar

tampoco, matiza Tamara, el com-
ponente psiquico. «Los caballos
~destaca- poseen una empatia
tinica, son animales especialmen-
te receptivos» que establecen una
«buena conexién» con la persona.
Y asi, entre otras cosas, dotan de
seguridad a quienes, por sus cir-
cunstancias, necesitan refuerzos
externos para mejorar sus movi-
mientos y su interactuacion.

Entusiasta hasta el extremo
con todo lo que rodee a este po-
deroso animal, Tamara Barcelé
amplia la lista de beneficios que
suponen acercarse a un caballo
para las personas que deben
practicar la equinoterapia, pero
también «para cualquier otro que
quiera sentir la libertad». Habla
de la desgravitacién y del ritmo
que aporta ese paso, que engan-
cha a tantos aficionados y que
para otros supone una notable
mejora en su calidad de vida.
Hoy Tamara vive algo mas aleja-
da de la equinoterapia, pero -la
pasion le puede- pone su propio
caballo, Gold Cassini, a disposi-
cién de personas con discapaci-
dad que encontraran aqui «diver-
sion, placer y alegria».
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P Las comunidades
autonomas y el INGESA
gestionaran un fondo
de 16 millones de euros

NIEVES SALINAS. MADRID

M ElConsejo de Ministros aprob6
ellunes, ainstanciadela ministra
de Sanidad, Carolina Darias, la
propuestade distribucion territo-
rial para el ejercicio presupuesta-
rio de 2022 de 16 millones de eu-
ros destinados al Plan de Accién
Mental. Los fondos estaran ges-
tionados porlas comunidades au-
tonomasy el INGESA. El acuerdo
se someterd, ademas, al Consejo
Interterritorial del Sistema Nacio-
nal de Salud. La prevencion del
suicidio -con la creacion de un
codigoriesgo- o el apoyo alos sa-
nitarios con problemas de salud
mental, son algunos de los ejes

principales del plan en el que tra-
bajan Gobiernoy autonomias.

El mismo pleno del Consejo
Interterritorial ya dio luzverde en
mayo el Plan de Accién de Salud
Mental 2022-2024, un documen-
to que concreta las acciones de la
Estrategia aprobada el pasado di-
ciembre. El plan sera cofinancia-
do entre las comunidades auto-
nomas y Sanidad, y tiene un pre-
supuesto de 100 millones de eu-
10s, a través de los Presupuestos
Generales del Estado.

3.941 personas se
suicidaron en 2020
debido a la pandemia,
de los que 300 tenian
entre 14 y 29 anos

El Plan de Salud Mental incluye como
prioridad la prevencion del suicidio

Tras la puesta en marcha del
teléfono de atencion 024, la crea-
cion de codigos conducta riesgo
sera la proxima iniciativa del Go-
bierno paraluchar con unaepide-
mia silenciosa que registra datos
escalofriantes: con los ultimos
disponibles, la pandemia ha des-
tapado el sufrimiento psicologico
con3.941 suicidios en 2020, de los
que 300 tenian entre 14 y 29 anos.
Por eso, entre los seis ejes en los
quese divide el Plan de Accién de
Salud Mental 2022-2024, la pre-
vencion del suicidio esuno de los
mas importantes.

La propuesta de distribucion
territorial de 16 millones de eu-
ros aprobada el lunes en el Con-
sejode Ministros, servira paraim-
pulsar las acciones de un docu-
mento que tiene como objetivo
afrontar los efectos en la salud
mental dela poblacion generados
por la pandemia.
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Unafalleciday nueve heridos en

unagrave colision ensa Pobla

P El choque se produjo entre
tres coches. Al lugar acudio
el cuerpo de bomberos de
Alcudia al completo

REDACCION. PALMA

B Unaccidente multiple dejo a tlt-
ma hora de ayer una mujer fallecida
ynueveheridosenlacarreterade sAl-
buferaasa Pobla.

Elsiniestro se produjoalas21 ho-
ras cuando tres coches impactaron,
provocandoungrave accidente muil-
tiple que tuvo como resultado una
mujer fallecida de 50 anosy nueve he-
ridos, entre ellos cuatro heridos gra-

ves: unamujer de 50 anos, dos hom-
bresde21 yotrode 40. Hubo también
un herido menos grave de 40 anos y
cuatro heridos leves entre los que se
encontraba una nina de 6 anos.
Acudieron al lugar de los hechos
cuatro ambulancias de Soporte Vital
Avanzadoyun VehiculodeInterven-
cionRapida, que trasladaronalos he-
ridos a Son Espases, al Hospital de
Inca, al de Muroya la Clinica Juane-
da. También se desplazo la totalidad
del cuerpo de Bomberos de Alctidia
y psicologos para atender a las victi-
mas. El equipo de emergencias tam-
bién indico que en uno de los vehi-
culos habia un perro que, finalmen-
te, quedo custiodado por el CEPAD.
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Las familias con jovenes
problematicos ya pueden
pedir ayuda al IMAS

» Conciertan el primer servicio especifico para los hogares con jovenes en
riesgo de entre 13 a 18 afos para evitar la desintegracion del nucleo familiar

El objetivo es trabajar y ayudar a las familias para mejorar la convivencia en los hogares.

REDACCION. PALMA

M El Instituto Mallorquin de Asun-
tos Sociales (IMAS) concierta por
primeravezunserviciodeinterven-
cion en crisis para personas de en-
tre 13y 18anos paratrabajarcon las
familias y ayudarlas a mejorar su
convivencia, asi como garantizar el
bienestar de los adolescentes en el
seno de su familia. Este proceso lo
levard a cabo la Asociacion CAIF
(Centrode Atencidn Integral ala Fa-
milia) por un periodo de dos anos,
prorrogable dos anos mas.

La consellera insular de Dere-
chosSocialesy presidentadel IMAS,
Soffa Alonso, explica que «conti-
nuamosapostando porlosservicios
especializados que aporten solu-
cionesrealesalasnecesidadesdela
ciudadania. Con este nuevo progra-
ma, ofreceremos una atencién in-
mediata para familias con adoles-
centesasu cargo, con el objetivode
mejorarsituaciones que ponganen
peligro la integridad del niicleo fa-
miliaryconlafinalidad de que pue-
dan convivir en normalidad».

EITMAS ha concertado 45 plazas
conlaAsociacién CAIE alasque po-
dré acceder cualquier adolescente
de Mallorca que lo requiera, inde-
pendientemente de si tiene o no
cualquiermedidade proteccion. En
estesentido, lasfamiliasquelocon-
sideren oportuno pueden dirigirse
directamente al IMAS para pedir
ayuda si el adolescente que tienen

a su cargo se encuentra en riesgo
moderadode desproteccion provo-
cado por una crisis relacional pun-
tual.

La directora insular de Infancia
y Familia, Marfa de los Angeles Fer-
nandez Valiente, destaca que «la
predisposicion de las familias es
muy importante para que este ser-
vicio sea provechoso, ya que traba-
jaremos tanto con el adolescente
como consus familiares masdirec-
tos para ayudarles a desarrollar
unos patrones de comportamiento
y de relaciones mas positivas en el
nticleo familiar».

Losprofesionalesdel Areade In-
fanciay Familia del IMAS valoraran
cadasituaciony derivaranala Aso-
ciacion CAIF los casos que requie-
ranel nuevorecurso. Paracadauno
de ellos se elaborara un plan espe-
cifico, que incluira dos tipos de in-
tervenciones.

En primer lugar, unas iniciativas
enfocadasalosadolescentes, enlas
que se ofrecera apoyo en su proce-

Han concertado 45
plazas a las que puede
acceder cualquier
joven, tenga o no
medidas de proteccion
_——

INGIMAGE

sodemaduraciénsocialy personal,
capacitacion para prevenir com-
portamientos de riesgo y/o proble-
maticos, promocion de actitudes
responsables para su propia salud
ensentido amplio (bienestar emo-
cional, social y psicol6gico), infor-
macion en prevencion de conduc-
tas adictivas; abordaje de situacio-
nesestresantes,y aprendizajeen ac-
titudes deautocontrolytomadede-
cisiones.

En segundo lugar, intervencio-
nes enfocadasa los padres, madres
o tutores legales vinculadas al ase-
soramientoy capacitacion para pre-
venirconductasdisruptivas, adicti-
vasy otras alteraciones de conduc-
ta; desarrollo de estrategias para la
gestion yel abordaje de situaciones
de estrés; aprendizaje en actitudes
de autocontrolydidlogo; fomentoe
incremento de las habilidades so-
ciales y personales; estabilizacion
delasrelaciones familiares; fomen-
to del apoyo comunitario y la inte-
gracion social.

Ademdsdelasfamiliasqueloso-
liciten, el IMAS también puede con-
siderar que deben participareneste
programa los adolescentes que du-
rante el fin de semana ingresen de
urgencia a un servicio de primera
acogida residencial y se comprue-
be que el problema es puntual pero
seanecesariorealizarunainterven-
cion profesional urgente y puntual
antes del regreso a su casa.
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El primer congreso balear
sobre salud mental infantil
se celebrara en CaixaForum

» El evento se llevara a cabo el 19 y 20 de octubre con 12 ponencias
sobre temas como los trastornos alimenticios o la identidad de género

EFE. PALMA

B ElInstituto Balear parala Salud
Mental de la Infancia y Adoles-
cencia (IBSMIA), la asociacion
Amiticia y el Programa Caixa-
Proinfancia de la Fundacion «la
Caixa» organizaran en el CaixaFo-
rum de Palma el 19 y 20 de octu-
bre el I Congreso balear sobre la sa-
lud mental infantojuvenil.

Durante estos dos dias se lleva-
ran a cabo 12 ponencias sobre di-
versos temas como trastornos ali-
menticios, intervencién de 0 a 3
anos, identidad de género, y mi-
tos y senales de alarma, informé
ayerlaasociacion Amiticiaenuna
nota.

Ademads, se presentaran nue-
vos proyectos que buscan dar he-
rramientas a técnicos en el drea, a
los servicios sociales y a las fami-
lias para poder acompanar a los
menores y ayudarles a pedir ayu-
daatiempo,sinmiedo, culpaoes-
tigma social.

Amiticia explicé que ha habido
un aumento de conductas autoli-
ticas, ansiedad, crisis de pénico,
depresion y trastornos alimenti-

Preocupan los trastornos de la salud mental infantojuvenil.

cios a edades tempranas causa-
dos por la pandemia, la precarie-
dad econémica, la conflictividad
familiar y otras situaciones com-
plejas.

Por ello, la asociacion, que lle-
va 13 anos con el Programa Caixa-
Proinfancia, para la atencién de
ninosy adolescentes en riesgo de
exclusionsocial, considera «nece-

saria» la vinculacién con los cen-
tros educativos, centros de salud
y demds agentes activos del drea
de influencia social directa de la
entidad.

La propuesta de este congreso
surge tras una formacion realiza-
da en marzo pasado sobre la pre-
vencion delaconducta suicidaen
lainfancia y la adolescencia.
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Los marcadores de rlesgo
del alzhélmer tienen relaclon con el
aumento de ansledad y depresion
en el confinamiento.

TEXTO DE REDACCION @ FOTOS DE EUROPA PRESS

Una investigacion de la Fundacion Pasqual Maragall analiza
el impacto negativo del confinamiento en la salud mental
en personas cognitivamente sanas

Identifican un vinculo
entre la depresion
pandémicay el alzhéimer

B Un estudio liderado por el Barcelona
Beta Brain Research Center(BBRC),centro
de investigacion de la Fundacion Pasqual
Maragall, ha descubierto una posible rela-
cién entre sintomas de ansiedad y depre-
si6nduranteel confinamiento porlacovid-
19ylaenfermedad de alzhéimer.
Lainvestigacion, quese hapublicadoen
larevista Neurologydela Academia Ameri-
canadeNeurologia, haanalizadoelimpac-
to negativo del confinamiento por la pan-

demia enlasalud mental en personas cog-
nitivamente sanas.

El estudio ha contado con 921 partici-
pantesdel Estudio ALFAy hasenalado que
los marcadores de riesgo del alzhéimer,
como la proteina beta amiloide o la neu-
roinflamacion, guardan relacion con el au-
mento de sintomas de ansiedad y depre-
sion durante el confinamiento.

Han estudiado a través de modelos de

La investigacion también ha

explorado el papel del estrés
y los cambios en el estilo de

vida durante la pandemia

ciacion entrelos biomarcadoresrelaciona-
dos con la enfermedad de alzhéimer y los
factoressociodemogriéficos,asicomolosre-
sultadosdel cuestionariodelaescaladean-
siedady depresion hospitalaria HADS rea-
lizados durante el confinamiento y antes.

En una evaluacion anterior, la mayoria
delosparticipantes delestudiotenian nive-
les estandar de ansiedad y depresiony, en
cambio, duranteel confinamientoel 16,6%
delosparticipantessufrieronunincremen-
todeansiedad, yun9,9% declararon sinto-
mas depresivos. Durante la etapa preclini-
ca del alzhéimer, se produce un aumento
de los sintomas de ansiedad y depresion
que puede acelerar la progresion de la en-
fermedad.

Sintomas

Aeste hecho se suma que, durante la pan-
demia, estos sintomas se han incrementa-
doaescalaglobal, con consecuenciasalar-
go plazo paralasalud mental.

«En este contexto, era relevante investi-
gar la posible asociacion entre la sintoma-
tologia de ansiedad y depresién durante el
confinamiento derivado de la covid-19,y
los biomarcadores de la enfermedad de
alzhéimer», ha explicado Miige Akinci, in-
vestigadoradel BBRCyautoraprincipal del
estudio.

Tambiénsehaexploradoel papeldeles-
trésyloscambiosenel estilodevidaduran-
teeste periodo de la pandemia, ademas de
otrosfactoressociodemograficosdelasper-
sonas cuidadoras.

Se han observado diferencias entre
hombresy mujeres relativas a las horas de
suenoduranteel confinamientoyenelcon-
sumo de alimentos, asi como diferencias
entrepersonascuidadorasynocuidadoras.

Laansiedad yla depresion suponenun
riesgo incrementado de desarrollaralzhéi-
mer, y la prevalencia de estos sintomas ha

regresion de andlisis multivariante la aso-*  sido mas alta entre las mujeres.
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El Consell organiza unas jornadas
sobre violencia machista en octubre

P Entre los ponentes habra
expertos del mundo del
derecho, la psicologia, la
psiquiatria y la antropologia

E.P. PALMA
B El Consell de Mallorca haorga-
nizado paralos dias6y 7 de octu-
bre unas jornadas para abordar
lasviolencias machistas desde di-
ferentes ambitos, bajo el titulo
Avanzando en el abordaje de las
violencias machistas.

Las jornadas tendran lugar en
el Colegio de Abogados de Balears

yestan dirigidas a profesionalesy
estudiantes de diferentes ambitos
deintervencion enviolencias ma-
chistas. Asi, el objetivo es que en-
tre los asistentes haya operadores
judiciales, fuerzas y cuerpos de
seguridad del Estado, policias lo-
cales, personal del sector sanita-
rio, relacionado con trabajo so-
cial, psicologia, educacion, asi
como entidades y la ciudadania
interesada.

«Estas jornadas son una gran
oportunidad para crear sinergias
y reforzar estrategias con el obje-
tivo de erradicar esta forma de
violencia que sufren las mujeres

entodo el mundo porelhecho de
ser mujeres», senalo el conseller
insular de Presidencia, Javier de
Juan.

Entrelas ponentes que partici-
pardn se encuentra la delegada
del Gobierno contra la violencia
de género, Victoria Rosell; la poli-
tologa, activista feminista y auto-
ra del libro Microfisica sexista del
poder, Nerea Barjola; y la aboga-
day crimindloga Carla Vall, ade-
mas de expertos y expertas del
mundodel derecho, la psicologia,
la psiquiatria y la antropologia,
quienes propondran estrategias
para luchar contra esta lacra.
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Los ingresos de menores por trastornos
de alimentacion se trlpllcan endos anos

P Mas alla de la repercusion de la pandemia
se sefala la influencia de las redes sociales
como uno de los posibles detonantes

Sabrina Vidal IPALMA

Los ingresos por trastornos en la
conducta alimentaria entre me-
nores de edad se han multiplica-
do por tres después de que se
decretara la emergencia sanitaria
por COVID. «Antes teniamos
una veintena y en 2021 hubo no-
venta ingresos por este tipo de
problemas», explicé ayer la di-
rectora del Instituto Balear de
Salut Mental de la Infancia y la
Adolescencia (IBSMIA), Isabel
Flérez.

Pero ;de dénde pueden venir
este tipo de trastornos? «Es una
mezcla de cosas, el tema de la re-
gulacién emocional, la depre-
sién, el que no se encuentren
bien o tengan problemas de
identidad de género... Afectan a
lo corporal, a no verse bien, y asi
empiezan las restricciones de ali-
mentos. Son casos complejos»,
senala la experta.

La pandemia ha hecho aflorar
este tipo de patologias pero, se-
gin la doctora Flérez, hay que
fijar la atencion en el papel que

ejercen las redes sociales. «Ha-
bria que quitarlas», dice con
contundencia, «porque lo que
ven todos es la parte ideal de los
otros, no la real, y se comparan».
La mayor parte de este tipo de
pacientes son chicas adolescen-
tes aunque han llegado a ver ca-
s0s mds prematuros.

Para este tipo de patologias,
enmarcadas dentro de los tras-
tornos de salud mental, las sena-
les de alarma son similares.
«Hay que estar atentos a si ex-
presan un malestar, si estan ais-
lados, si restringen la alimenta-
cién o pierden peso... Y pregun-
tar, la comunicacion es la
herramienta mas importante»,
anade la doctora Florez.

En caso de sospecha «hay que
preguntar a Atencién Primaria»
como primera medida. Los in-
gresos hospitalarios se vuelven
necesarios cuando ya hay una
pérdida importante de peso o
problemas de constantes vitales.

La afectacién de la salud men-
tal en adolescentes y nifos se ha
mantenido al alza en los dltimos

Enfermeras de Salud Mental. Con motivo del Dia Interna-
cional, la presidenta del Govern, Francina Armengol, visité el IBSMIA
y agradecio «la magnifica labor de los profesionales». Foto M A C

dos anos y en 2022 parece que, si
bien no se han incrementado res-
pecto al ano pasado, tampoco
mejora. Hasta el mes de julio en
Son Espases se han realizado
12.109 consultas mientras que,
en el mismo periodo del ano an-
terior fueron 12.124.

Por otra parte, la ocupacién
de camas se mantiene alta, de
forma que incluso con picos de
demanda, han tenido que deri-
var a pacientes a Pediatria. «Si-

gue la demanda de atencién de
hospitalizacion, de visitas a Ur-
gencias por problemas de regu-
lacion emocional, autolesiones o
los problemas de conducta ali-
mentaria porque el resto de pa-
tologias se ha mantenido como
en anos anteriores», confirma la
especialista.

El perfil predominante es el
de adolescentes de entre 14 y 17
anos, principalmente, de género
femenino.
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IEE=EEY Carme Gonzalvo e Enfermera especialista en Salud Mental

«_a salud
mental debe
afrontarse a

largo plazo»

SABRINA VIDAL

arme Gonzalvo es en-
fermera de salud men-
tal. Ejerce de supervi-
sora en esta especiali-
dad en el sector
sanitario de Tramuntana. A su
vez, es también delegada autoné-
mica de la Asociacién Espanola
de Enfermeria de Salud Mental
(AEESME) que decretd, junto a su
homénima de Portugal que, desde
este ano, cada 1 de septiembre se
conmemorara su Dia Internacio-
nal, una celebracién a la que se ha
adherido el Col-legi d'Infermeres.

Cuando se habla de salud mental
se piensa sobre todo en psiquia-
tras y psicologos, équé papel ejer-
ce la enfermeria?

—El de proximidad y acompana-
miento de las personas para
afrontar las dificultades y los re-
tos del dia a dia que supone la en-
fermedad. Ayudamos a aprender
a convivir con ella, por eso adqui-
rimos conocimientos y habilida-
des especificas para tratar estas
patologias.

¢Era necesario un dia mundial?
—Las enfermeras especialistas no
son conocidas ni entre la pobla-
cién, ni entre el entorno profesio-
nal, como figura especializada pa-
ra tratar o prevenir la patologia y
el dolor mental. Ademas tenemos

interés en reivindicar esta figura
en todos los servicios y recursos
donde hace falta. En Balears esta-
mos en este proceso, faltan enfer-
meras de salud mental, disponibi-
lidad y hay que reconvertir plazas
para estas especialistas.

Se habra incrementado su trabajo
tras la pandemia.

—Si. La pandemia ha hecho que
aflorara una problematica de base
y ademas se han ampliado las pa-
tologias. Estamos en un momento
algido que hay que afrontar pero
la asistencia de salud mental es a
largo plazo, son procesos largos
que requieren tiempo por eso es
posible que la situacién de alta
demanda se nos alargue.

¢Qué tipo de problemas ven mas
a menudo?

—Se ve un incremento de intentos
de suicidio, mas alteraciones en la
poblacién infantojuvenil con auto-
lesiones u otros trastornos como
los de conducta alimentaria.

S0

«En Balears faltan
especialistas,
disponibilidad y
reconvertir plazas»

Carme Gonzalvo relvindica
la necesidad de mas
especialistas en Atenclon
Primarla. Foto: M. A. CANELLAS

Siempre parece que no se hace lo
suficiente, ifalla el sistema?

—El sistema tiene sus dificultades
y se ha visto claramente con la
pandemia cuando la base se ha
desestabilizado. Faltan recursos y
fortalecer la Atenciéon Primaria,
donde estan las enfermeras de sa-
lud mental, para tratar los proble-
mas de forma precoz y evitar que
se conviertan en patologias o que
terminen en Urgencias.

También ponen el acento en la re-
cuperacion...

—Hacemos labores de prevencion
y promocion, y de atencién en el
momento agudo pero también es
importante el acompanamiento en
la recuperacién y restablecer los
vinculos con la vida familiar y so-
cial y la incorporacion a nivel la-
boral. Para ello hay herramientas
terapéuticas que ayudan a la tole-
rancia, la autoestima, sobrepasar
la frustracion, entender los sinto-
mas y conocerlos...

¢Qué hay de la salud mental entre
su colectivo?

—EI Col-legi tiene un departa-
mento para ayudar a las profesio-
nales con problemas. Como con-
secuencia de la pandemia ha habi-
do mas demanda de companeras
afectadas pero actualmente ya se
toma un poco de distancia y em-
pezamos a actuar y a adaptarnos
a la normalidad.
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Prevenir el estrés
posvacacional con buenos
habitos durante todo el afio

El Servicio de Psicologia del Hospital Parque Llevant, de
la mano de la doctora Beairiz Gonzdlez aporta consejos
como hacer mas llevadera la vuelta al trabajo

REDACCION

El estrés o la depresién
“postvacacional” es un fenéme-
no muy comtn al acabar el pe-
riodo vacacional. Terminan las
vacaciones, vuelve la rutina
del dfa a dia, la vida laboral o
la vuelta a las clases. Para que
este regreso sea lo més lleva-
dero posible, hay algunos con-
sejos de los psicélogos, que se
resumen bdsicamente en dos
conceptos: Gestionar bien las
vacaciones, y prevenir el es-
trés durante todo el afio. Si la
alteracion del estado animico,
conocido como “sindrome pos-
vacacional” se mantiene duran-
te un tiempo prolongado, con-
viene buscar ayuda profesio-
nal, porque puede venir
causado por un trastorno
emocional més de base, co-
menta la doctora Beatriz Gon-
zalez, psicéloga del Hospital
Parque Llevant.

Casi todos conocemos la sen-
saci6én de pereza que produce
el regreso de las vacaciones,
restablecer rutinas, volver al
trabajo o a la escuela. Después
de pasar un tiempo sin hora-
Tios ni preocupaciones, cuesta

volver a acostumbrarse al dia a
dia. Este cuadro adaptativo,
popularmente conocido como
“sindrome del estrés posvacacio-
nal”, se manifiesta mediante
un estado de irritabilidad, frus-
tracién, “y en general con un es-
tado de stntomas mixtos de ansie-
dad y bajo estado anfmico”, segtin
la doctora Beatriz Gonzilez,
psicéloga en el servicio de psi-
cologia del Hospital Parque
Llevant en Porto Cristo.
“Estas alteraciones del estado
animico suelen desaparecer des-
pués de pocas semanas”, y, sobre
todo, normalmente se pueden
prevenir. La psicéloga reco-
mienda “volver a establecer las
rutinas de horarios, alimentacién
y suerio ya en los tltimos dias de
vacaciones”, asi la adaptacién al
dfa a dia se hace més llevadera.

Gestionar bien las
vacaciones

La experiencia ha demostra-
do que el estrés postvacacional
depende de muchos factores,
pero sobre todo de la sensacién
de no haber aprovechado bien
las vacaciones para lo que son:
Un descanso. Las personas que

hayan descansado lo suficiente
durante sus vacaciones para
reponerse y desconectar son
menos susceptibles de sufrir
un cuadro adaptativo después
de las vacaciones. Légicamen-
te, esto también tiene que ver
con la situacién cotidiana de
las personas y si por ejemplo
estan bien en su situacién labo-
ral. “Si no estds a gusto con los ho-
rarios, las responsabilidades, el sa-
lario o los comparieros de trabajo,
estd claro que la vuelta de las va-
caciones puede traer malestar”,
observa Beatriz Gonzilez.

“E| estrés se ha
normalizado”

Hay un factor esencial que
detectan los psicélogos en rela-
cién con el estrés postvacacio-
nal: La falta de prevenci6én en
el dfa a dfa. La mayoria de las
personas, hoy en dia sufren
unos niveles muy elevados de
estrés en su vida diaria. “Se ha
normalizado el estrés, y esto es un
gran problema”. La mejor pre-
vencién para no sufrir un bajén
animico al regreso de las vaca-
ciones, por tanto, es “estar bien
y equilibrado en nuestro dia a

Beatriz Gonzélez.

dia”, con unos ritmos saluda-
bles, actividades ffsicas, ali-
mentacién sana y organiza-
cién. Segun ha observado
Gonzalez, “ver a las personas
que necesitan las vacaciones como
agua de mayo, que llegan al inicio

de estas ya con un gran esfuerzo,
es muy sintomdtico”.

Mas vale prevenir que curar

Esto es una clara sefial que es
recomendable buscar la ayuda
de un profesional. “Cuando
identificas que no estds bien y tie-
nes problemas para gestionarte, es
hora de ir a un psicélogo”. Esta
sensacién de malestar muchas
veces viene acompafiada por
molestias de cardcter fisico,
como dolores de cabeza, pro-
blemas con la piel o digestivos.
Los profesionales de todos los
servicios del Hospital Parque
Llevant colaboran estrecha-
mente para manejar estos ca-
sos desde una perspectiva in-
tegradora. La psicéloga cons-
tata que al servicio de
psicologfa del Hospital Parque
Llevant llegan muchos pacien-
tes con un “nivel de colapso muy
alto” lo que puede desencade-
nar en una depresién reactiva
por estrés. “Vivimos en un mun-
do muy cortoplacista, con el estrés
y el correr sin parar, mucha gente
no se cuida en el dia a dia. El final
de las anheladas vacaciones les
proporciona ansiedad. Tenemos
que trabajar en prevenir esto du-

“rante todo el afo”.. . s
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. ANA ISABEL MAYORQUIN / ENFERMERA DE SALUD MENTAL DEL PROGRAMA DE
A ATENCION A TRASTORNOS DE LA CONDUCTA ALIMENTARIA

«Para prevenir los trastornos alimentarios la
enfermera de salud mental tiene que salir a la
calle, ir a los colegios, interactuar en redes»

Ana Isabel Mayorquin es
enfermera de Salud
Mental del Programa de
Atencidn Especifica a los
Trastornos de la Conducta
Alimentaria (TCA) del
Ibsalut, que atiende los
casos de TCA a partir de
18 anos (los casos de
pacientes menores son
atendidos por el Instituto
Balear de Salud Mental
Infanto Juvenil-IBSMIA).
Este es su testimonio,
como enfermera de Salud
Mental y como experta
en trastornos de la
alimentacion.

P—;Qué es una enfermera de
salud mental?

R.—La enfermera de salud
mental es una enfermera que
después de haberse graduado
en la universidad, se ha forma-
do como enfermera interna re-
sidente (EIR) durante dos afios
en la especialidad de salud
mental. La formacién EIR com-
bina la formacién en esta drea
del conocimiento y el trabajo
en distintos dispositivos den-
tro de la red de salud mental.

P.—;Cuales son sus funciones?

R.—Las funciones de la enfer-
mera de salud mental consisten
en llevar a cabo una valoracién
enfermera mediante una entre-
vista clinica para detectar posi-
bles signos y / o sintomas de en-
fermedad mental y situaciones
de riesgo para la aparicién de
enfermedad mental. Elabora
planes de actuacién en funcién
de unos objetivos terapéuticos
pactados con el paciente. Coor-
dina los cuidados que precise la
persona en colaboracién con el
resto del equipo terapéutico.
Hace lo posible para vincularse
con la persona, la familia y la co-
munidad, como base para em-
pezar cualquier trabajo terapéu-
tico. Genera conciencia de enfer-
medad sobre la persona que
estd padeciendo un trastorno
mental, algo que es imprescin-
dible para que la persona co-
mience a cuidarse de manera
efectiva. Realiza educacién para
lasalud, tanto a nivel individual
como comunitario. Otra de sus

» "Entre mis funciones,

malestar y planificar un
tratamiento
individualizado"

funciones es luchar contra el es-
tigma de la enfermedad mental
y dar visibilidad a la importan-
cia de cuidar la salud mental.
También es su objetivo fomen-
tarla capacidad de autocuidado
delas personas, como base s6li-
da sobre la que se sustenta una
adecuada salud mental. Dar
apoyo emocional en los proce-
s0s de enfermedad y/ o proce-
sos de duelo. Fomentarla adhe-
rencia al tratamiento terapéuti-
co. Entrenar ala poblacién en el
manejo dela ansiedad, habilida-
des sociales, gestién de conflic-
tos, asertividad o establecimien-
to de limites en las relaciones in-
terpersonales. Y acompariar a
las familias con el objetivo de
prevenir otras patologfas men-
tales derivadas del cuidado,
como el sindrome de sobrecarga
del cuidador. 3

P—;Qué le lleva a una enfer-

destaca una valoracion de
enfermeria para detectar
sintomas que generan un

mera a especializarse en salud
mental, que se trata de un 4m-
bito de atencién donde hay
que aprender a afrontar gran-
des tensiones emocionales y
profesionales?

R.—Como enfermera, siem-
pre me interes6 la dimensién
psicolégica que entrafian los
procesos de enfermedad, como
proceso adaptativo y de duelo,
y los miedos que llevan de la
mano; el miedo ala enfermedad
o0 alamuerte. Y por otra parte,
siempre me ha fascinado la ca-
pacidad que tienen las personas
para “resurgir” y “adaptarse”
después de haber transitado por
situaciones que generan males-
tar y sufrimiento. Sin duda algu-
na, todos los profesionales que
trabajamos en sanidad y en es-
pecial, quienes lo hacemos en
salud mental, estamos muy ex-
puestos al sufrimiento humano
y asituaciones cargadas de mu-

cha tensién emocional. Yo, per-
sonalmente, me cuido de mane-
ra muy consciente e intento in-
vertir muchos momentos de mi
tiempo libre en mi propio auto-
cuidado, que considero una par-
te fundamental en el adecuado
desemperio de mi profesién. En
otras especialidades hay instru-
mentos que diagnostican y tra-
tan enfermedades, y esos instru-
mentos son calibrados constan-
temente para que no dafienalos
enfermos. En salud mental los
“instrumentos” casi exclusiva-
mente somos seres humanos,
por ello es importante que nos
calibremos y nos cuidemos, por-
que sino lo hacemos, podemos
hacer mucho dafio a otros.

P.—La enfermeria de salud
mental es una especialidad re-
conocida ;Hay suficientes con-
vocatorias de plazas para esta
especialidad y profesionales

con la titulacién adecuada de-
sempefiando estas tareas o
cual es la realidad al respecto?

P—No, por ahora faltan por
cubrir muchos puestos con en-
fermeras de salud mental, tan-
to en los principales hospitales
delasislas, como en el resto de
dispositivos comunitarios que
atienden a personas con enfer-
medad mental. Esto se debe a
que la mayorfa de las enferme-
ras de salud mental en Baleares
tienen contratos temporales,
habiendo en el momento ac-
tual mucha inestabilidad en la
ocupacién de determinadas
plazas. Este es un problema
para los profesionales y para
los equipos de salud mental,
asi como un riesgo para la sa-
lud mental de la poblacién de
nuestra comunidad.

P.—;En qué consiste su traba-
jo como enfermera de salud
mental en el Programa de
Atenci6n Especifica a los Tras-
tornos de la Conducta?
R.—Entre mis funciones,
destaca realizar una valoracién
de enfermeria para detectar
aquellos sintomas que estan
generando un malestar sobre
elindividuo y planificar un tra-
tamiento individualizado, en
coordinacién con el resto del
equipo terapéutico, compuesto
ademds por una psiquiatra,
una psicéloga y una auxiliar de
enfermerfa. Acordar con el pa-
ciente un programa de trata-
miento ajustado a sus necesi-
dades actuales, donde es muy
importante negociar todos los
puntos del tratamiento de ma-
nera individualizada. Propor-
cionar asesoramiento a nivel
nutricional con negociacién de
pautas y conductas que ayu-
dan a la persona a mejorar su
salud. Revisar los pardmetros
biomédicos y monitorizar el
peso, asi como su evolucién.
Liderar los grupos terapéuti-
cos de apoyo. La mayor parte
del tratamiento es grupal y es
importante coordinar las acti-
vidades y cohesionar el grupo
para que sea un espacio en el
que todos se sientan seguros
para compartir sus vivencias.
Generar conciencia de enfer-
medad y de sus sfntomas. Pro-
porcionar educacién sobre ali-




mentacioén, ejercicio fisico salu-
dable, medidas de higiene del
suefio, entrenamiento en técni-
cas de meditacién.

Coordinar talleres de cocina.
Entrenar a los pacientes en téc-

nicas de manejo de la ansiedad
y regulacién emocional. Acom-
pafiar a los pacientes en los
afrontamientos alimentarios y
exposiciones corporales, ya
que las personas con trastorno

de la conducta alimentaria es
habitual que experimenten fo-
bias a alimentos y miedos a la
exposicién de determinadas
partes de su cuerpo. Y apoyar
a las familias en el proceso te-

El desafio del Programa de
Atencion Especifica a los Trastornos
de la Conducta Alimentaria

Ana Isabel Mayorquin es enfermera de Salud
Mental enel Programa de Atencién Especificaa
los Trastornos de la Conducta Alimentaria (TCA)
en Adultos del Ibsalut, que atiende los casos de

TCA a partir de 18 afios.

Dentro del programa, Ana trabaja prin-
cipalmente en Hospital de dia y en Con-
sultas Externas. En el Hospital de Dia se
atiende a personas con anorexia nervio-
sa, bulimia nerviosa, trastorno por atra-
c6n y otros trastornos de alimentacién
(con presentacién sintomética atfpica).

Eneste programa se realizan tratamientos
de normalizacién de habitos y de recupera-
dén de peso mediante terapias integrales u
holisticas, que principalmente tienen un for-
mato de tratamiento grupal: terapias de gru-
Po, grupos psicoeducativos, talleres de coci-
nay meditacién, y terapias de exposicién ali-
mentaria y exposicién corporal, entre otras.

Enlas Consultas Externas se atienden, por
lo general, casos que revisten mayor leve-
dad de manera mensual o quincenal para
ayudarala persona aincorporar habitos sa-
ludables en su vida diaria.

El programa mayoritariamente atiende
amujeres. Segtin las estadisticas epide-
miolégicas, por cada hombre con TCA
hay 9 mujeres que presentan este trastor-
no, aunque esta cifra estd variando ya que
cada vez son mds hombres los que acu-
den al programa. Este aumento de casos,
segtin la especialista, Ana Isabel Mayor-
quin, se cree que tiene que ver con que
ahora se estdn detectando casos que antes

no venfan a las consultas. Los hombres, en ge-
neral, siempre han ido menos al psicélogo,
aunque esta es otra de las situaciones que, se-
glin apunta, estd cambiando gracias al aumen-
to dela concienciaci6n sobre laimportancia de
cuidar la salud mental en la poblacién general.

rapéutico, ya que tienen un pa-
pel muy importante en el sos-
tén del paciente y ellos también
necesitan expresar sus emocio-
nes y cuidarse para poder cui-
dar a su familiar.

P.—;Cémo puede contribuir
la enfermera de salud mental
a disminuir la prevalencia de
los trastornos de la conducta
alimentaria?

R.—Yo lo tengo muy claro,
jsaliendo del hospital! Son ne-
cesarias intervenciones de pre-
vencién en la comunidad antes
de que aparezcan los sintomas.
En esto, serfa importante que la
enfermera de salud mental pu-
diese colaborar con los equipos
docentes en los talleres de ha-
bitos saludables y
de regulacién
emocional que se
imparten en los
colegios y ubicar
consultas de en-
fermeria de salud
mental de f4cil ac-
ceso para la po-
blacién general.
Otra forma muy
interesante de
captar la atencién
de los jovenes se-
ria crear una
cuenta en redes
sociales con con-
tenidos seguros
para su salud
mental, desmon-
tando mitos en
torno alaimagen,
para ayudarles a
que aprendan a
gestionar el con-
tenido que mane-
jan en redes.

P— ;Y qué se
puede hacer des-
de la comunidad
en el dia a dia?

R —Pues precisamente, todos
podemos prevenir estos trastor-
nos en el dfa a dfa, atendiendo a
ciertos aspectos que nos permiten
cuidar al otro. Por ejemplo: No
hablar sobre lo que pesamos o la
talla que tenemos en ambientes
de ocio. Es absurdo y hay mu-
chas personas que pueden ser
sensibles a esta informacién. Evi-
tar tener bdscula en casa y sino
pudiera ser asf, al menos no te-
nerlaala vista. Esto puede serun
riesgo para personas que tienen
mucho malestar con su imagen,
sobre todo cuando viven adoles-
centes en casa. Evitar alabar auna
persona solo por su fisico. Tene-
mos que aprender a alabar tam-
bién las habilidades y virtudes.
Hablar de sentimientos y emo-
ciones de manera abierta. En oca-
siones, detrds de un trastorno de
la conducta alimentaria hay mu-
chas emociones quenosehanex-
presado. Comer en familia, al
menos una vez al dia, e intentar
que el ambiente en estos momen-
tos sea libre de tensiones y la con-
versacion sea lo més agradable
posible. Revisar la informacién
que consultamos y colgamos en
redes. Plantearnos si esta es ade-
cuada para nosotros y para las
personas con las que estamos co-
nectados. Y serfa importante su-
pervisar y ayudar a los adoles-
centes a gestionar la informacién
que consumen a través de sus
dispositivos electrénicos.

P.—Usted particip6 en el acla-
mado documental hecho en
Mallorca “Petricor”, que trata
sobre estos trastornos, ;cual
fue su experiencia?

R.—Fue una experiencia
muy enriquecedora. Pude
acercarme a algunas de mis pa-
cientes en otro lugar. Pude es-
tar en casa de una de ellas, con
su hija, y desde alli, pude en-
tender la realidad de su dia a
dfa. Nosotras cuidados desde
un punto de vista holistico,
pero esa cercania fue algo nue-
vo. Agradezco mucho a Victo-
ria, la directora, que me permi-
tiera colaborar con ella, hablar
delos casos y la delicadeza con
la que ha tratado cada una de
las historias en el documental.

P.— El dia 1 de septiembre es
el Dia Internacional de la En-
fermeria de Salud Mental,
¢Cuiles crees que son los re-
tos de cara a esa jornada?

R.—Los retos de la enferme-
ria de salud mental, bajo mi
punto de vista ahora mismo
tienen que ver con ampliar
nuestra visibilizacién y nuestra
presencia en la comunidad, asi
como, reivindicar nuestras
competencias y nuestros dere-
chos laborales como categoria
profesional.




