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Las familias felices son todas parecidas, cada familia
desgraciada es desgraciada a su manera
Leon Tolstoi, Ana Karenina

En general, se acepta que las enfermedades psiquidtricas
en la infancia y la adolescencia se han disparado desde la
Segunda Guerra Mundial hasta nuestros dias. Esta afir-
macién se basa en datos sélidos, como el incremento en las
tasas de consumo de alcohol y drogas, la prevalencia de de-
presién y suicidio o el aumento de los trastornos del com-
portamiento y las conductas delictivas en esa franja de
edad. Este fenémeno es tan importante que algunos auto-
res de la talla de Michael Rutter! han llegado a plantearse
si no estaremos ante un «efecto cohorte», es decir, ante un
proceso de desarrollo progresivo de las enfermedades psi-
quidtricas en cada una de las nuevas generaciones. Dado
que no es posible que se hayan producido cambios genéti-
cos que justifiquen este fenémeno en un lapso de tiempo
tan corto, las causas que se barajan para explicar dicho pro-
ceso son las que resumimos en la tabla 1.

Es en este contexto de debate cientifico sobre las causas
que subyacen al evidente incremento de las enfermedades
psiquidtricas en las primeras edades de la vida donde hay
que enmarcar el trabajo de Pérez Milena et al%. Con todas
las limitaciones metodoldgicas que presentan los estudios
transversales, esta investigacién se apunta el mérito de ser
una de las primeras realizadas en Espafia sobre el tema del
funcionamiento familiar en adolescentes. La principal
conclusién es que los nifios y adolescentes que viven en fa-
milias disfuncionales (definidas asi segun la propia percep-

Fendémenos sociales que justificarian el incremento progresivo de
las enfermedades psiquiatricas en nifios y adolescentes
Mayores tasas de disfuncién familiar

Cambio en el sentido de la adolescencia: mayor dependencia econémica y
educativa, pero mayor autonomia en otros campos de la vida

Disparidad entre las enormes expectativas de los adolescentes y la disminucion de
las oportunidades sociales

Variaciones sociales respecto a la definicion de los comportamientos aceptables
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® Las enfermedades psiquidtricas parecen estar
incrementindose progresivamente en cada nueva
generacion.

® La disfuncién familiar percibida por el adolescente
se correlaciona con la aparicién de enfermedades
psiquidtricas y con el abuso de alcohol y sustancias.

® El concepto de disfuncién familiar no estd bien definido,
pero incluiria familias con relaciones familiares no
armonicas, enfermedad psiquidtrica paterna o divorcio
paterno complicado.

® La prevencién de la disfuncién familiar es un proceso
complejo que requiere intervenciones especificas
domiciliarias y escolares, y no s6lo abordajes sanitarios.

cién del hijo) presentan una mayor tasa de enfermedades
psiquidtricas, como depresién o consumo de sustancias.
Otro hallazgo destacable es que, contrariamente a lo que
augurarian los prejuicios sociales prevalentes sobre familias
monoparentales, la estructura familiar «per se» (es decir,
por el hecho de ser nuclear, monoparental, etc.) no necesa-
riamente condiciona la funcién familiar y la enfermedad
psiquidtrica durante la adolescencia. No obstante, este dl-
timo dato, que contradice otros muchos estudios previos3,
tendria que ser evaluado con cautela por las caracteristicas
de los instrumentos utilizados (bastante inespecificos) o el
disefio del estudio (se necesitarian estudios longitudina-
les).
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Lo que si parece un hallazgo consistente es que la disfun-
cién familiar se asocia con enfermedades psiquidtricas en
los adolescentes. Sin embargo, el concepto de disfuncién
familiar no estd suficientemente definido. Se han descrito
como tal las familias que presentan algunos de estos pro-
blemas*:

— Relaciones familiares no arménicas: incluirfa no sola-
mente relaciones disfuncionales, discordantes y hostiles
entre los dos padres o entre éstos con sus hijos, sino tam-
bién otras alteraciones mds sutiles, como una disciplina
dura o incoherente (en la que hay disparidad entre los pa-
dres) o un control y una supervision inefectivos (con falta
de limites para los adolescentes).

— Enfermedad psiquidtrica familiar: la psicosis, los trastor-
nos de la personalidad o el abuso de alcohol y drogas en los
padres se asocian con una mayor incidencia de enfermeda-
des psiquidtricas en los hijos.

— Divorcio paterno complicado: el divorcio se asocia con
consecuencias negativas, sobre todo si hay desacuerdo en la
crianza entre los padres, situaciones de conflicto continua-
do entre ellos o dificultades econémicas. El rendimiento
escolar es la alteracién mds frecuente, pero también puede
haber alteraciones del comportamiento que generalmente
no revisten gravedad, sobre todo en varones.

En cuanto a la prevencién de la disfuncién familiar, aun-
que hay algunas pautas utiles que pueden utilizarse en

atencién primaria y que han sido resumidas por el PAPPS
Salud Mental®, es un proceso muy complejo que requiere
intervenciones especificas domiciliarias y escolares® y, por
tanto, su implementacién escapa a las posibilidades del sis-
tema sanitario.
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