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Trastornos de conducta alimentaria grave en adolescentes durante la
pandemia COVID-19: un llamado a la acciéon

Severe eating disorders in adolescents during the COVID-19 pandemic: a call to action
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Sr. Editor,

Hemos leido con gran interés la editorial en Andes
Pedidtrica de la Dra. Amezquita’, en la que aborda las
particularidades de la fisiopatologia del SARS-CoV-2
en pacientes obesos. Ademds, expone cémo el confi-
namiento ha afectado el estilo de vida y el bienestar
psicosocial de ninos, nifias y adolescentes (NNA). Si
bien la malnutricién por exceso en poblacion pedidtri-
ca es alarmante, las medidas de distanciamiento social
han producido un efecto inconmensurable en su sa-
lud mental y por ende en el desarrollo de trastornos de
conducta alimentaria (TCA).

Durante el segundo trimestre del afio 2021 ingresa-
mos 3 adolescentes a la unidad de paciente critico pe-
diatrico (UPCP) diagnosticadas con anorexia nerviosa
(AN). Las caracteristicas clinico-demograficas de las
pacientes se resumen en la tabla.

Las pacientes presentaban un buen rendimiento es-
colar y adecuado entorno social previo a la pandemia,
pero desde marzo del afio 2020 tuvieron un cambio a
modalidad de clases en linea. Dos de ellas mostraron
aislamiento social restrictivo, no tuvieron contacto con
otros adolescentes ni ninos durante el afo siguiente y
también ausencia de actividades al aire libre (1 o 2 ho-
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ras a la semana en forma irregular). La tercera paciente
refiere que luego de un ano en estas condiciones volvi6
a clases en forma semipresencial en 2021 y aumenté su
actividad deportiva asociado a restriccion caldrica. Los
sintomas fueron larvados, con una duracién mayor a
6 meses en los dos primeros casos, y 4 meses en el dl-
timo, desde que fueron advertidos por sus familiares.
Las pacientes fueron evaluadas en atencién primaria y
recibieron atencién por psicéloga y nutricionista, pero
no por psiquiatra. Como gatillante se report6 duelo fa-
miliar en uno de los casos.

Todas las pacientes presentaban a su ingreso des-
nutricién caldrico-proteica aguda y deshidratacion,
una de ellas grave después de varios dias de ingesta de
minima de liquidos. El manejo agudo de los casos esca-
pa del objetivo de esta carta, pero es importante senalar
que todos presentaban disfunciones orgédnicas relacio-
nadas a la baja de peso y restriccion de la ingesta cal6ri-
ca-proteica y otros nutrientes. Luego de una adecuada
correccién hidroelectrolitica y un aporte progresivo de
calorias, las pacientes fueron derivadas a la unidad de
adolescencia para continuar con su terapia.

Todos estos factores inciden negativamente en la
salud mental, pero lamentablemente este aspecto ha
sido desatendido en los NNA durante la pandemia,
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a pesar de los llamados de distintas organizaciones a
efectuar intervenciones drdsticas en los programas de
salud®>. Los TCA son frecuentemente subvalorados
dentro del espectro de los trastornos mentales, proba-
blemente por factores socioculturales y falta de estu-
dios de prevalencia, incidencia, como también inter-
venciones preventivas, de tamizaje y terapéuticas efec-
tivas. Los sintomas iniciales de TCA son inespecificos y
su intensidad aumenta lentamente. No es de extranar
que los casos presentados hayan sido diagnosticados
durante el segundo afio de la pandemia, y con un re-
traso de varios meses de evolucién. Del mismo modo,
la gravedad es dificil de evaluar, ya que los sintomas y
signos son facilmente ocultados, y los cambios de con-
ductas pueden atribuirse a factores propios del confi-
namiento.

Las investigaciones sobre las repercusiones de la
pandemia COVID-19 en los adolescentes con TCA es
escasa, no obstante, estos son uno de los desérdenes
psiquidtricos de mas dificil tratamiento, atin en con-
diciones de normalidad. Durante el primer ano de la
pandemia hubo un reporte de un incremento hasta en
un 30%, de las admisiones hospitalarias por AN, con
un predominio en adolescentes mujeres®®. Estos datos
incipientes muestran solo la punta del iceberg, siendo
los problemas de salud mental una de las principales
secuelas de la pandemia COVID-19%

Recientemente, Corral et al.” en un estudio retros-
pectivo de 10 anos, encontraron 93 casos de hospitali-
zaci6én por TCA en un servicio de salud mental pedia-
trico en Santiago de Chile, siendo la AN el mds comun
y con alta comorbilidad de enfermedad psiquidtrica y
disfuncién familiar. Globalmente, las hospitalizaciones
por TCA han aumentado en la tltima década, pero la
hospitalizacién en UPCP es infrecuente®. No obstante,
la AN grave tiene una mortalidad entre 3-5%, un tercio
de ellas por suicidio y el resto por alteraciones electroli-
ticas graves y falla cardiaca refractaria.

Durante la pandemia COVID-19 los individuos
con, o en recuperacion, de un TCA pueden haber exa-
cerbado sus sintomas por interrupcion de sus activida-
des diarias, cierre prolongado de colegios, aislamiento
social, uso de internet, modificaciones de su hébito de
sueno y actividad fisica, stress, ansiedad por la salud y
temor al contagio’. Ademds, existe un menor acceso,
y mas restringido, al soporte social y cuidado médico
para una poblacién especialmente necesitada de una
atencidn sanitaria presencial y personalizada.

Los casos aqui comunicados muestran TCA graves
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Tabla. Caracteristicas clinico-demograficas de casos de anorexia

nerviosa grave ingresadas en el segundo afio de la pandemia

COVID-19
Caso 1 Caso 2 Caso 3
Edad (anos) 13 14 17
Talla (metros) 1,61 1,59 1,66
Antecedentes (=) Duelo (=)
familiar

Inicio de sintomas 3¢ trimestre 3¢ trimestre

2020 2020 2021
Estado nutricional basal
Peso (kg) 54 52 67
IMC (kg/m?) 20.8 20.6 24.3
Z-score 0,65 0,39 0,88
Percentil (%) 74 65 81
Control ambulatorio 3 meses 6 meses

Estado nutricional ingreso UPCP

Peso (kg) 36 31,5 53,3
IMC (kg/m?) 13.9 12,3 19,3
Z-score -2,67 -4.6 -0,56
Percentil (%) <1 <1 29
Disminucion de peso 33% 39% 20%
Funcién cardiaca Alterada Alterada
Funcion renal Normal Alterada Nornal
Dias en UPCP 5 dias 4 dias 4 dias

4 meses

Alterada

1€ trimestre

IMC: indice de masa corporal; UPCP: Unidad de Paciente Critico Pedia-

trico.

en adolescentes, un grupo especialmente vulnerable
durante las crisis sociales, econdémicas y de salud, como
lo ha sido la pandemia COVID-19. Todos los profesio-
nales de la salud estdn llamados a utilizar herramientas
de seleccion para definir a los NNA en riesgo y derivar-
los oportunamente para una evaluacién especializaday
terapia®. Es urgente la necesidad de intervenciones para
apoyar a esta poblacién mediante el refuerzo de politi-
cas publicas enfocadas en la salud mental de los NNA
durante la pandemia como también en la era post-pan-
démica, ya que estd sindicada como una limitante para
el desarrollo de las comunidades y paises, afectando en
mayor medida a poblacién de bajos ingresos y con un
acceso desigual a la salud.
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