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Entreel2y4%delosnifiosyel6y8%delos
adolescentes padecen esta enfermedad que
causaun gran sufrimiento psicolégico

Es un mal muy dificil de diagnosticar, ya
que los menores no saben expresar como
sesienten ni lo que les ocurre
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sta demostrado: Los nifios se
deprimen. Y los adolescentes
mas. A quien le pueda pare-
cer increible, o excesivo, no
le quedard mas remedio que
aceptar que es una realidad
que pasa por las consultas de pediatras, psi-
célogos y psiquiatras. Eso si, no es habitual.
De hecho, entre estos profesionales se acep-
ta que la prevalencia de esta enfermedad es
de un 2-4% en nifios menores de 12 afios, y
de un 6-8% a partir de esa edad. Sin embar-
go, se trata de una patologia a tomar muy
en serio pues puede interrumpir el desa-
rrollo emocional, el aprendizaje escolar y la
adaptacion social de nifios y adolescentes,
ademads de generarles un gran sufrimiento.
Por no decir que los trastornos depresivos
en los nifios estan asociados a otros cua-
dros psiquidtricos infantiles como trastor-
nos por déficit de atencion, de conducta, de
aprendizaje, de alimentacion, hiperactivi-
dad... En adolescentes, la depresién puede
ser el origen de conductas violentas y de
adicciones a las drogas y al alcohol.

Pero muchos se preguntaran scémo un
nifio puede llegar a caer en una depresion?
«Tienen que interaccionar diferentes fac-
tores», explica Montserrat Graell, médico
adjunto del servicio de Psiquiatria y Psi-
cologia del Hospital Infantil Universitario
Nifio Jestis de Madrid. Desde los puramente
biolégicos, como una alteracién en los ni-
veles de serotonina —un neurotransmisor
presente en varias regiones del sistema
nervioso central relacionado con el estado
de 4ni o una predi icién genética
—padres también que hayan sufrido laen-
fermedad—, hasta el entorno escolar, social
y familiar del pequefio. Incluso su propio
cardcter influye.

Puede afectar a «nifios en cuyo cuidado
se roza la negligencia, hasta los que tie-
nen unos niveles de exigencia muy altos
en la escuela, o nifios con baja autoestima
o muy perfeccionistas o pesimitas», dice
Graell. En este servicio de Psiquiatria, la
ansiedad y depresién es la segunda causa
de consulta.

Y la crisis econdmica de estos tiempos no HAY NINOS
ayuda. «La crispacion, el alto estrés y ten-  DEPRIMIDOS POR
sion en la familia, las peleas y discusiones LOS SUCESIVOS
rebotan en el nifto. La pérdida de lacapaci-  JUICIOS A LOS QUE
dad econémica conlleva cambios: nifiosque  SE ENFRENTAN SUS
cambian de colegio, de amigos... Eso supone  PADRES CUANDO SE
una pérdida que puede estar por debajo de DIVORCIAN
un cuadro depresivo. Puede que haya un au-
mento de las consultas en psiquiatria por LA TRISTEZA
las dificultades que estdn atravesando las PATOLOGICA A
familias», sefiala Graell. VECES NO

PODEMOS VERLA
Episodios pasajeros EN PRIMER PLANO
Pero se impone la cautela, como apunta EN LOS MAS
el doctor Josep Cornella, presidente de la PEQUENOS
Sociedad Espafiola de Psiquiatria Infantil.
«Hay que distinguir los sintomas depresi- LA INSUFICIENCIA
vos de la enfermedad en si. Un nifio puede  AFECTIVA ESTA EN
estar mas lloron, mas triste, mas irritable, LA BASE DE TODAS
comer poco 0 mucho, o dormir mas ome- LAS DEPRESIONES
nos, por una regafina de los padres, porun
suspenso o por la muerte de su mascota.
Pero ante un hecho positivo, esos sintomas
desaparecen. Sin embargo, si el nifio tiene la
enfermedad siente que todo a su alrededor
se hunde. Y hay un sintoma de alarma muy
importante; hay que observar una inflexion
en el rendimiento académico».

Grupos de riesgo

Influye la genética y el entorno

» Los nifios con mayor riesgo enfermedades crénicas, graves

de padecer depresion estin dificultades econdmicas en la

ligados a su herencia gené- familia o porque pertenecena
tica. Bien porque Jos padres  grupos marginales.

han padecido algun tipo de » Son igualmente vulnera-

trastorno psiquidtrico en ge-  bles aguellos que presentan

neral o han sufrido depresién, déficit en las habilidades
trastorno bipolar o esqui- motoras y los que padecen la

zoafectivo. inestabilidad de los padres o

» También hay pequefios cuidadores.

que corren riesgo cuando se » En los adolescentes, los

enfrentan a edades muy tem-  pacientes que ya han sufrido

pranas a eventos vitalesmuy  un episodio depresivo son los
dolorosos como el duelo por que tienen mas riesgo de una

la rte de un ser querid,

Los cambios, por muy pequefios e insig-
nificantes que nos parezcan a los adultos,
pueden desencadenar una serie de sinto-
mas depresivos o la enfermedad en sf. «Lo
importante es cémo lo vive el nifion, dice
el doctor Cornella, que aconseja «vigilar
y observar siempre el desarrollo de estos
sintomas, que en el nifio no siempre se pre-
sentan como en el adulto. Los nifios pueden
estar muy agitados, hiperactivos o, por el
contrario, apaticos y tristes».

El verdadero problema es detectar
cudndo nos encontramos ante un epi-
sodio pasajero o cuando al borde de una
enfermedad que produce un enorme sufri-
miento psicolégico. «La depresién infantil
es la gran desconocida, porque ademas es
dificil de diagnosticar», sefala Marfa Do-
lores Dominguez, presidenta de la Asocia-
cién Espanola de Psiquiatria del Nifio y el
Adolescente. «La depresion se caracteriza
por una tristeza patolégica —anade— que
lleva consigo una incapacidad para dis-
frutar, para tomar decisiones, iniciativas,
faltan energias.... Esa tristeza a veces no
la vemos en un primer plano en el nifio. El
adulto sabe expresarlo, sabe que no tiene
energias, que lleva un tiempo sin animo,
pero al nifio le cuesta mucho decir cémo
se siente. Son sus padres y los profesores
quienes leen su conducta. Por eso, es tan
dificil de diagnosticar».

La vida de los adultos influye

No cabe duda de que ante acontecimien-
tos repentinos y dolorosos, como la muerte
de un ser querido (padres o hermanos) o
una separacion o un divorcio traumaticos
de los progenitores, un ambiente familiar
con discusiones frecuentes, e incluso una
mala situacién econémica, los pequefios
pueden reaccionar con episodios depresi-
vos. Pero cabe plantearse si la vida de los
adultos no es también un handicap que les
arrastra a la depresién, como apuntan di-
versos especialistas. «Los nifios estdn mas
solos. Hablamos de nifios llave: el padre
y la madre trabajando hasta las mil y los
pequefios se encuentran solos en casa, no
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Seiiales de alarma
Los sintomas de una 5. Cambios en el . Pérdida de placer en 9. Pérdida de la energia
depresion varian mucho rendimiento escolar: actividades escolares habitual:
de un nifio a otro, depende  Quejas frecuentes de Negativaorechazoairal  Pérdida de interés
de la edad, del desarrollo los maestros, pobre colegio. : por actividadesy
emocional y cognoscitivo concentracion, dificultades entrenamientos
alcanzado. En la infancia en la atencion. 8. Quejas somdticas: extraescolares.
se dan mas sintomas de Disminucion del esfuerzo Dolor de cabezay Disminucién de la energia,
ansiedad (fobias, ansiedad  habitual en tareas abdominal. fatiga fisica o mental.
de separacion), mas quejas  escolares. Sensacion de ahogo,
somadticas, episodios de Pérdida del interés en palpitaciones, nduseas o 10. Cambios en el apetito
irritabilidad y rabietas. actividades que le gustan. ‘vomitos... y/o en el peso habitual.
Estas son las sefiales que Incluso puede llegar a
pueden dar la pista de i

sufrir un cuadro depresivo:






