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Ser mujer favorece la ¢

epresion

» La enfermedad afecta el doble a la poblacién femenina que a la masculina
» La genética y las hormonas influyen, pero es decisiva la sobrecarga social

ISABEL LANDA

En 2020 la depresion serd la pri-
mera causa de
las enfermedades cardiovascula-

res, segln la Organizacién Mun-
dialdelan\Jd(OMS) Es un mal
que afectn a las mujeres el doble
que a los hombres. Una de cada
cineo tiene riesgo de sufrir un epi-
sodio a lo largo de su vida, segtin
una encuesta realizada a mas de
1.500 médicos y psiquiatras de
atencién primaria. Las mujeres
padecen mas depresiones leves o
moderadas y de forma mis fre-
cuente, mientras que en los hom-
bres prevalecen las depresiones
de tipo grave o melancoélico, Sin

, en las en

seso-compulsivos la incidencia
es la misma en ambos sexos.
Pero, jpor qué es la imica en-
fermedad mental que afecta mas
a mujeres que a hombres? Los
especialistas coinciden en gue los

flados de otros factores sociales,

tria, cree que hay una exigencia
por parte de la sociedad hacia el
rol de la mujer que estd resultan-
do malsana. “Se le pide a la mujer
actual que tenga muchos roles di-
ferentes; de madre, de pareja, en
lo profesional compitiendo al
miéximo nivel y muchas veces es-
to no se acompana de la satisfac-
cidn, de la compensacién que se-
ria de esperar del papel tradicio-
nal de la mujer como cuidadora
de otras personas”,

Inherente a la sociedad ac-
tual, la depresion es una enferme-
dad sutil, estigmatizada atn, difi-
cil de abordar y con mil aristas
en la que no existe un solo desen-
cadenante sino varios factores
que empujan a sufriria. No se tra-

e de estar bajo de
inlm Los sintomas fisicos y psi-
quicos que sufre el paciente con
depresion suelen venir acompa-
fiados de una sensacidn de vacio,
de sentimiontos
dificiles de explicar en la consul-
ta del médico,

Es come el bombo de la lote-
ria de Navidad. Cuantos mas nii-
meros juegas mas posibilidades
hay de gue te toque. Si a los vai-
venes hormonales se le afaden
el cuidado de otras personas, la
doble y triple jornada entre el
trabajo fuera de casa y €l domés-
tico, la dependencia econémica
y social, la violencia de género o
simplemente la genética, el ries-
go de sufrirla en las mujeres se

Todas las etapas fisiologicas
por las que pasa la mujer duran-

discapacidad tras

EULOGIA MERLE

te su etapa de d:smllo. mens-

que marcan la hoja de ruta en la
vida de las mujeres. Los cambios
en los niveles de estrogeno y pro-
gesterona, dos hormonas femeni-
nas que se reproducen en los ova-
rios, generan las alteraciones
que revolucionan a la mujer por
dentro.

Los cientificos han aislado y
sintetizado hormonas desde ha-

msmumm por un lado, y los
neurgtransmisores como la sero-
tonina, no solo son importantes
en nuestras conductas cotidia-
nas, también nos agitan. De he-
cho, el término hormona viene
del griego horman que significa
exvitar, inducir. Cuando hay una
bajada o supresién brusca en los
niveles de estrogenos la mujer es
mis vulnerable a sufrir depre-
sion. En el caso de la serotonina,
es una de los grandes neurotrans-
misores del cerebro que regula el
humer, el estado de dnimo y par-
cialmente el apetito y la percep-
cion del dolor. En las depresiones

se da una caida en picado de la

actividad de la serotonina con lo

cual la percepcion del estrés es

Exyn!mylasenndéndemms-
se

agudiza. 1
Segiin los estudios epidemio-

I6gicos, aunque la depresidn pue-
de afectar a cualquier edad —in-
cluidas nifias— hay mayor inci-

Una de cada cinco

tiene el riesgo de
decer el mal a lo

argo de su vida

El 17% de los casos se
asocia al sindrome
premenstrual; el 38%,
a la menopausia

dencia a partir de la pubertad
hasta el final de la menopausia.
Pero se da con mas frecuencia
entre los 25 y los 45 anos. Segln
una encuesta de Actimude (Acti-
tud de la Mujer ante la Depre-
sion), un 38% de las depresiones
en la mujer se asocia con la me-

nnpnum y un 17% con situacio-

Un dato sig-
niﬂmﬁw si se tiene en cuenta
que la mujer estd un tercio de su
vida con la menopausia.

Jorge Cervilla, profesor titular
de Psiquiatria en la Universidad
de Granada, realizdé hace dos
afios un proyecto pionero en Es-
pnﬁaquccmduyéquesermu}cr
es un elemento de
una serie de causas genéticas que
no condicionan, pero que si pre-
disponen, a la concurrencia de
otros elementos como los ambien-
tales y que aumentan el riesgo de
depresitn en una persona. El pro-
yecto estd actualmente en su se-
gunda fase: el estudio de 2.000
pacientes en la atencién primaria
con un seguimiento a largo plazo,
desde los 12 hasta los 24 meses,
“Hemos encantrado que el riesgo
de depresion viene aumentado
por un paquete de factores de
riesgo; genético, ser mujer y te-
ner una serie de acontecimientos
vitales estresantes o haber sufri-
do abusos en la infancia”, explica
Cervilla, uno de los investigndo-
res principales del Cibersam, los
Centros de Investigacién Bio-
médica en Red de Salud Mental.

Ademas de las hormonas, la

depresion parcece estar relacio-
nada, segiin algunas teorias, con
el desequilibrio quimico de
unas sustancias que produce
nUESIro Organismo y que trans-
miten sefiales entre las células
nerviosas del cerebro: los neuro-
transmisores. “Siempre que ha-
cemos investigaciones sobre la
depresion vemos que tanto si es-
tis mirando-niveles en plasma
de antidepresivos, como si estu-
dias factores estresantes precipi-
tantes de la depresion, o si estis
mirando niveles de serotonina
en plaquetas, al final resulta que
estdn afectados por las hormo-
nas y los neurotransmisores el
doble de mujeres que de hom-
bres. Esto salo ocurre con la de-
presion, porque en la prevalen-
cia de las demas enfermedades
mentales no hay diferencias de
sexo. Por eso, creo que el factor
hormonal es decisivo en las mu-
jeres para tener depresion”, se-
fiala Enric Alvarez, dircctor del
Servicio de Psiquiatria del Hos-
pital de Sant Pau de Barcelona y
profesor titular de la UAB.

Para algunos especialistas, los
‘aspectos socioculturales son de-
terminantes a la hora dé explicar
la mayor frecuencia de la depre-
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sion en la mujer que en el hom-
bre. A pesar de que la mujer esta
rompiendo con muchos roles ad-
quiridos a lo largo de su historia,
todavia la mayoria siguen desem-
peftando un papel menos gratifi-
cante, de menor prestigio y con
Ia sobrecarga del trabajo fuera y
dentro de casa.

Ana Bujaldén, presid de

MICHAEL KING Psiquiatra y profesor en la UCL

“Sabemos como tratar este
mal, pero no cémo prevenirlo”

la Federacion de Mujeres Direc-
tivas, Ejecutivas, Profesionales y
Empresarias habla por todas
ellas. "Demostramos miestra for-
taleza a diario pero fenemos de-
masiada presion en el dia a dia
porque llevamos una sobrecar-
gade responsabilidad y de traba-
jo sosteniendo triples jornadas.
Pero tampoco queremos ni debe-
mos renynciar a una vida fami-
liar ni afectiva™, cuenta esta em-
presaria de 45 afios, madre de
dos hijos y al frente de una agen-
cia de comunicacion desde hace
20.

Muchas mujeres se sienten en
la cuerda floja, al borde del preci-
picio, sin saber distinguir cuando
estan entrando en el terreno pan-
tanoso del desdnimo o la depre-
sién. El diario britdnico The Guar-
dian reflexionaba recientemente
sobre el impacto de la depresién,
después de que la célebre escrito-
ra Allison Pearson, con una carre-
ra profesional apabullante y fami-

Muchas voces piden
una orientacion

de género en

la salud publica

“No queremos ni
debemos renunciar
a una vida afectiva”,
dice una empresaria

lia ¢jemplar, saliese del armario
al reconocer publicamente que
tenia depresion. Pearson decia
que "no queria morir pero si pa-
rar, dejar de existir por un tiem-
po”. El estrés que le suponia com-
paginar su vida familiar y el alto
cargo que tenia a nivel profesio-
nal le habia pasado factura.

Quién no ha pensado en parar
un rato, en congelar un instante
para reponer fuerzas, Es ¢l caso
de esta mujer de 42 afios, casada
y con tres hijos que quiere mante-
ner el anonimato, Después de li-
cenciarse en Ingenieria Indus-
trial tras ocho largos afios de ca-
rrera y pasar varios afios formdn-
dose como responsable de pro-
duccién y de gestion de calidad
en varias empresas, es despedida
de su Gltimo puesto de trabajo
por ser mujer y madre. “Fueron
claros conmigo cuando me despi-
dieron: no daba el perfil. Ahora
me he visto obligada a parar en
SECo y pensar como quiero reto-
mar mi carrera profesional. Pero
da vértigo, estoy perdida, no sé
qué quiero ni qué puedo hacer”,
explica.

Un estudio de Ann Hohmann
en 1989 puso de manifiesto que
las mujeres consultan al médico

kik.

Para Michael King (Nueva Zelan-
da, 1960) reducir la prevalencia
de la depresion en el mundo es
uno de los grandes retos de la
salud pablica en ¢l siglo XXI. En
esta linea, King, uno de los res-
ponsables del fest PredictD, lleva
afos investigando la atencién
primaria de la salud mental.
“Aunque sabemos como tratar la
depresion, no sabemos coémo
prevenirla. Tenemos férmulas
para prevenir otras enfermeda-
des como las cardiacas pero nin-
guna para prevenir el riesgo de
depresién grave”, explica este
psiquiatray profesor del departa-
mento de Ciencias sobre la Sa-
lud Mental de la Universidad Co-
llege de Londres (UCL),

Junto a investigadores britd-
nicos, King desarrollé en 2008
una herramienta que evalia el
estado emocional y predice el
riesgo de caer en una depresion,
PredictD esta colgado en In-
ternet  (www.uclac/predict-de-
pression) y en tan s6lo 10 minu-
tos te permite saber qué riesgo
tienes de padecer depresion en
los préximos meses. El objetivo
es que médicos y hospitales
usen este método ficil y econd-
mico para identificar a personas
con riesgo de padecer una depre-
sién, y para quienes la preven-
cidn seria de gran

El método se basd.en los indi-
ces de riesgo de cardiopatias, los
cuales ofrecen una estimacion
del porcentaje de riesgo durante
un periodo. El algaritmo fue pro-
bado en 6.000 personas que visi-
taron a su médico de familia en
seis paist:dc Europa mdno Uni-

i),

King ha viqjado a Barcelona
para unos ensayos rela-
cionados con varios estudios
nuevos sobre prevencion. Junto
¢l ha estado Juan Bell6n, profe-
sor asociado del Departamento
de Medicina Preventiva de la
Universidad de Malaga, y el en-
cargado de difundir en Espafia
la herramienta preventiva dise-
fiada por el psiquiatra neozelan-
dés.

La depresion es la segunda
enfermedad, después de las car-

psiqulatra lll King. [ pepe Magln

diovasculares, que mds discapa-
cidad induce a nivel poblacional.
Los tratamientos actuales lo-
gran reducir un 20% esta carga.
Por eso, los especialistas inciden
en que hay que hacer cosas dife-
rentes al tratamiento convencio-
nal para evitar esa discapacidad.
“Los centros de familia son im-
prescindibles en la aplicacion de
este estudio de prevencion por-
que es alli adonde van las perso-
nas a pedir consejo y a consultar
sus sintornas”, sefiala King, que
incide en que la estigmatizacion
de Ia enfermedad en algunos ca-
sos complica el estudio.

El PredictD traspasa las fron-
teras europeas. Actualmente se
estdn introduciendo ensayos
también en paises como India y
China, donde su impacto podria

Anrial

ser por las di fones
de estos paises, y por la impor-
tancia de la medicina familiar y

tiria aplicar tratamientos tera-
péuticos. Si la gente sabe ¢l nivel
del riesgo que tiene de padecer
depresion es posible que pueda
cambiarlo y actuar en la medida
de lo posible para poder evitar-
lo”, explica King, que ha invest-
gado la terapia cognitiva conduc-
tual.

Para King en el tratamiento
de las depresiones no hay distin-
cion entre hombres y mujeres.
“En cambioc en la prevencion si
podria haber diferencias porque
las mujeres son més propensas
a hablar de sus problemas y esta
actitud facilita el diagndstico”.

por sus sintomas depresivos mis
que los hombres; por lo tanto, la
prescripeion de antidepresivos y
psicotrépicos es mayor para la
mujer que para el hombre. En la
lista del top 20 de los medicamen-
tos mis vendidos en Espaiia figu-
ran tres para la depresion y la
ansiedad: Lexatin, Orfidal y Tran-
kimazin. Ademds, las mujeres
protagonizan mas campanas de
publicidad de ansioliticos que los
hombres. Los centros de salud se

han convertide en el punto de
partida para analizar la expan-
sién y la influencia de la depre-
sion. Hay muchas voces que re-
claman que la salud publica debe
ser orientada hacia el género y
contribuir a hacer visibles las di-
ferencias reales entre sexos para
que se puedan desarrollar los pro-
cesos de prevencion apropiados
en cada caso. Segin un estudio
realizado por Carme Valls-
Llobet, presidenta del Centro de

Anilisis y Programas Sanitarios
de Barcelona, existen diagndsti-
cos diferentes con mayor preva-
lencia en las mujeres que en los
hombres, sin que sean probados,
cuando quizis se podrian obte-
nerse diagndsticos mis riguro-
sos. En el caso de la depresion de
la mujer, por ejemplo, si las hor-
son tan di se
deberia plantear un tratamiento
diferenciado.
iSe previene la depresion? Los

psiquiatras dicen que se puede
hacer en personas que tienen la
enfermedad y que han tenido epi-
sodios previos, ya que es rect-
rrente y se puede caer varias ve-
ces a lo largo de la vida. "Los que
tienen varios episodios pueden
hacer tratamientos preventivos
desde el punto de vista farmacolé-
gico. Para las personas que no
han sufrido depresién pero sien-
ten que pueden llegar a tenerla es
bueno una reorientacion en cuan-
to a la organizacion de vida, la
actividad fisica, la comunicacién,
la alimentacién y cualquier fér-
mula de psicoterapia que le acer-

- que & Uno consigo mismo para

alcanzar el equilibrio”, recomien-
da Jerdnimo Saiz, jefe de Psiquia-
tria del Hospital Ramén y Cajal
de Madrid y presidente de la So-
ciedad Espafiola de Psiquiatria.
Otro fendmeno de la socie-
dad actual es que se tiende a pa-
tologizar los problemas de Ia vi-
da. Cada vez se tiene menos ca-
pacidad para afrontar el dolor y
las situaciones complicadas, v
se quiere una solucién inmedia-
ta para el malestar. “Una cosa es
que uno esté triste, que pise
una mala época, y otra muy dis-
tinta tener depresion. No es que
la gente aguante menos, es que
cree que no debe aguantar na-
da”, argumenta Amparo Belloc,

Cada vez se tiene
menos capacidad
para afrontar

el dolor

Ellas son mas
expansivas y no
tienen problema
en solicitar ayuda

catedratica de Psicopatologia de
la Universidad de Valencia.

Hoy por hoy, las mujeres
afrontan de forma diferente la
depresién que los hombres, Las
mujeres recurren mis al médi-
co de cabecera, son mds expansi-
vas con sus emociones y no tie-
nen problemas en solicitar ayu-
da. En los hombres hay mayor
tasa de prevalencia de alcohol o
de otras drogas, segin datos de
2006 del Observatorio de la Sa-
lud, un 6.5% frente a un 0,9% en
las mujeres, En este sentido, Ju-
lio Bobez, presidente de la Socie-
dad Espanola de Psiquiatria Bio-
l6gica, cree que no se ha demos-
trado que de las diferencias que
pueda haber entre el funciona-
miento cerebral de las mujeres
y los hombres se derive que las
mujeres sean mds vulnerables a
la depresién. “En lo que si hay
diferencias es en que si vas a
una consulta veris que hay mas
mujeres que acuden por depre-
sién que varones, porque éstas
tienen un estilo de afrontar la
salud distinto. Los hombres re-
sisten mas las disfunciones psi-
cosociales y ademas, en muchos
casos, las intentan solventar con
alcohol y otras drogas”.






