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En anteriores tfrabajos, definimos a la rumiacion cognitiva-
emocional (vortex c-e) como un complejo sinftomatico,

incluido en el cuadro depresivo en adolescentes (Ad.), de: % PACIENTES CON o/ 1)) ERES/VARONES CON
rrupciones impredecibles o sorpresivas de llanto; inundacion AUTOLESIONES AUTOLESIONES
intrusiva de pensamientos como, ideas e imdgenes breves SUBMUESTRA DE

vividas, hasta ideas de muerte segUn avanzan las OTONO 2014 oo

ASOCIACIONES; Y, en casos, seguidas, sobre todo en mujeres, Ne CON °
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por lesiones cutaneas autointlingidas [1]. B Ne SIN
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2 La metodologia es cualitativa y fenomenologica a partir SIONES

T . . 63%

del andlisis del confenido detallado de las propias Figura 2 MUJERES
. ;. 71%

entrevistas clinicas. Se trata de una submuestra de Ad. que

acuden en Primera consulta de Evaluacion al CSM del 4b R tad

HUPHM. La muestra de seguimiento estd abierta desde esUltados

octubre de 2014 y continua en la actualidad. Solo Del total de 198 pacientes, un 76,3% (151) son

recogemos aqui las cifras de otono de 2014, para mayor

apoyo de las conclusiones.

adolescentes -a partir de los 11 anos-. El 40,4%
oresenta diagnodstico de (episodio compatible
con) TAE (F32.2); el 14,67% la forma

4 subsindromica (F32.1); el 29,8% presenta el

1. Si, las LAl actuarian como distractores, "extrayendo" a la diagnodstico de TDA/H subtipo inatento (F?0.8) vy
Ad. mujer de la inflexibilidad cognitiva propia del “estado el 13,90% el de TDA/H combinado (F?0.0) (Fig.1).

rumiativo c-e”. Hemos analizado el porcentaje de conductas
2. Si, los videojuegos actuarian como distractores, autolesivas de |a submuestra de otono de 2014
"oreviniendo" al Ad. varon, favorecido aqui por la (octubre y noviembre), compuesta por 45
inflexibilidad cognitiva, de la “inmersion” (dado su pacientes, hallando un 36,84% de pacientes
cardacter intrusivo) en el "estado rumiativo c-e". con autolesiones (Fig. 1). Hubo un 71,43% de

3. Si, ello podria ser un elemento que ayudase a explicar mujeres con dano autoinflingido, frente a un
la diferencia en |las cifras de LAl enfre mujeres y varones, 28,57% de varones (Fig. 2).
que fienden a repetirse en todos los estudios.

5 CONCLUSIONES

1-Las LAl como distractor contra la rumiacion y pensamientos de muerte. Las LAl son un mecanismo distractor
disfuncional capaz de finalizar el vortex c-e, sustituyendo el dolor psiquico por el fisico, siendo la sangre un potente
estimulo visual que limita la continuacion de los cortes.

2-Los videojuegos como distractor mas comun entre varones con depresion. Ante la diferencia de LAI entre
varones y mujeres, siendo el resto de la sintomatologia comparable en gravedad, surgia la pregunta sobre la posible
existencia de algun distractor entre los varones que fuera “equivalente” en potencia a las LAI.

Un elemento reiterado de preocupacion de los padres de varones, era la asociacion entre mayor aislamiento y mayor
consumo de horas en videojuegos, especialmente, desde la aparicion del cambio conductual. Todas las descripciones
recogidas, nos hablan de mayor focalizacion en el juego y menor flexibilidad cognitiva para cesar el mismo.

Esta hipotesis estaria acorde con el numero creciente de estudios sobre: a) la eficacia de los videojuegos como
distractores y elementos terapeéuticos del TEPT; b) la asociacidon en adolescentes entre depresion y mayor uso de los
videojuegos, pero considerando -a la inversa gue las primeras propuestas-, qgue la depresion es la primera condicion
en aparecer [2]; y ¢) la asociacion entre mayor uso de videojuegos con depresion y TDA/H (condicion de muchos de
los pacientes que atendemos y comorbilidad reconocida) [3].

3-El analisis de conductas, sin dudas disfuncionales, como mecanismos protectores frente a una
sintomatologia nuclear de mayor riesgo, como pensamientos reiterados de auto-devaluacidon, muchas veces con
contenidos de muerte, puede ayudarnos a no sumarlos como sintomatologias disruptivas “sin sentido”, lo que puede
dificultar reconocer, cuadros depresivos severos en adolescentes.
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3. Valoramos como hipotesis de trabajo a desarrollar:




