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INTRODUCCION

Un Trastorno de la Conducta Alimentaria (TCA) es una enfermedad grave que implica EX}
comportamientos anormales relacionados con la alimentacion, la percepcion del peso y la

imagen corporal. Estos trastornos han evolucionado mucho a
diagnostico a lo largo de la historia.

OBJETIVO

nivel epidemioldgico y

El objetivo principal es revisar la evolucion clinica historica de la Anorexia Nerviosa (AN) y

conocer su prevalencia global actual.

METODOLOGIA

Se realiza una revision bibliografica sistematica en las bases de datos PubMed y Scopus, de articulos publicados entre 2014-2024. Encontrandose un total de 34 articulos,

siendo utilizados finalmente 8.

Palabras clave: Anorexia Nervosa, Feeding and Eating Disorders, Epidemiology.

DESARROLLO

La AN es un TCA grave caracterizado por una preocupacion por la pérdida de peso y su mantenimiento por debajo de un nivel saludable, la distorsion de la imagen

corporal y la restriccion o purga severa. Teniendo consecuencias tanto fisicas como mentales.

Esta patologia ha sido reconocida a lo largo de la historia bajo diferentes términos. Entre el siglo XVII y XVIII se registraron casos de mujeres jovenes religiosas que

mostraban comportamientos de inanicion autoimpuesta como parte de su devocion religiosa. A principios del siglo XIX, Richard Morton acuno el término de “consumo

histérico” relacionado con la inanicion autoinducida, apareciendo a

inales del mismo siglo el término de “anorexia nerviosa” descrito por Sir William Gull. En el siglo

XX, hubo avances en la comprension y el tratamiento de €sta, desarrollandose criterios diagnosticos.

En la actualidad, continua siendo un problema de salud mental grave, su prevalencia puede variar en funcion de la edad, la etnia, el grupo socioeconommico y la cultura,

observandose mayores tasas en paises desarrollados, en los cuales influye mucho los ideales de belleza impuestos.

Se estima que la AN afecta entre un 0.3%-1% de la poblacion, aunque algunos estudios reportan tasas hasta un 4%. Suele ser mas comun en mujeres, con una proporcion

10:1, teniéndose en cuenta el infradiagnostico que existe en la poblac

CONCLUSIONES

Se trata de una patologia grave que debe ser abordada de forma adecuada. Entre sus consecuencias se
encuentran el impacto en la salud fisica y psicolOgica, el deterioro en la calidad de vida, el aumento del
riesgo de mortalidad y la cronificacion de la patologia. Por 1o que, debe ser detectada y tratada de forma .

precoz para evitar su agravamiento.

Conociendo su tasa epidemiologica creciente, influenciada por

debemos tomar conciencia y actuar. Para ello, uno de los puntos mas importantes para su abordaje es la
ad de vida de estos pacientes.

prevencion, afrontando los riesgos y buscando una mejora en la calid

iOn masculina.

los canones de belleza actuales,



