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La

en la “economia de mercado” es un
proceso tan Inexorable como |Ia
busqueda de la ganancias.

Aspectos cotidianos del vivir se van
transformando en “enfermedades” en Ia
medida que Ila inventiva comercial
encuentra la manera de “"mejorarlos” con
algun producto.




El de este trabajo
mostrar que el proceso de
invencion de enfermedades

es mas simple que lo que parece.

Solo hace falta plata.

Como no la tengo, trate de
reemplazarla con humor.
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Todo tipe de conductar humana puede

producir. sufrimientor (V' llegar a ser
considerados patologica) dependiendo de
Intensidad, rigidez, persistencia,
adecuacion al contexto, etc.




el miedo,
al desconfianza,
a timidez,

a angustia,
el sueno,
la suceptibilidad, etc.
Incluso el optimismo y la alegria




La atribucion de normalidad o patologia

depende d

e la construccion ideoldgica del

observador.

Recientemente nuevas condiciones se han

Incorporac
p. €],

0 a los manuales diagnosticos,
a timidez que puede ser

considerac

a “fobia social”.




El par antitético orden — desorden tiene su lug:
en la nosologia cuando elexceso de
ordenatividad produce sufrimiento y se la

diagnostica comd OC.

Sin embargo, su par antitético, exceso de
desordenque tambiéen produce wignificativo
sufrimiento al sujeto y, en especial, a su
personas cercanas, no tiene un lugar equivale
nosografico.




La erdenatividad’ depende de: la organizeni de
|a’ percep@n visualizando: a les) ehjetes’ cemo. ufg

CONJUNLO areNnICo) 0 NO.

Este proceso tendria lugar en la corteza occipital
cerebelar mediada por un mecanismo en el que iptezvi
cierto nivel de equiliboro entre los receptore
histaminéergicos y adrenérgicos, moderados por |
colinergicos, serotoninérgicos y noradrenérgidosgue
determina sl Un conjunto de ehjetos se percinen cam
“ordenades’ o0 no.




La capacidad de ordenar los objetos se
Incorpora en la primera infancia.

Como en otros procesos evolutivos se pued
dar de una manera muy desigual.

Algunos permanecen con problemas en s
ordenatividad







Se cumplen5 (o mas) de los siguientes
sintomas, por un periodo prolongado de

tiempo al menos mayor de 19(hsl
(puede ser un patron estable).

Al menos dos (2) de los criterios 1, 3y 7
deben estar presentes




1. Elfsujeto mantiene un deserden eni sus

COSaSde acuerdo a su propia opinion y a la de los
denas.

2. El sujeto acepta que es desordenado

3. Hace intentes por erdenar, gue nunca
terminan.




4. Estas conductas Ile acarrean

problemas en su vida cotidianade
acuerdo a la opinion del sujeto o de los deas,

p. €j. perdida de tiempo equivalente a 28
minutos diarios 4 veces por semana,
buscando sus pertenencias, o tres (3)
discusiones con su conyuge por semana.




5.La intensidadraria a traves del tiempo.

6. Un area puede permanecer libre de
sintomas.

7. Una persona del enternantime del
SUjetorcree gue tiene por misgn en la
Vida reeducarlo.

8. El sujetono intenta modificar la
ordenatividadle los deras




pmEantiene Unrdeserden en sus: cRsas

. El sujeto acepta que es desordenado
HaCe Nentos Pererdena(ierierning)
. le acarrean problemas en su vida

. La intensidad varia a traves del tiempo.

. Un area puede permanecer libre de
sintomas.

. Una persena cree gue: tiene per pnsenla
Vida reeducarno.

. El sujeto no intenta modificar la
ordenatividad de los deas




B. Los sintomas no cumplen los criterios para
un episodio maniaco 0 mixto.

C. Los sintomas provocanalestar
clinicamente significativo deterioro social,
laboral o de otras areas importantes de la
actividad del individuo.




D. Los sintomas no son debidos a los efectos
fisioldgicos directos de una sustancia (p..&ja

droga, un medicamento unaenfermedadnéedica
(p. €]., hipotiroidismo, hipertirodismo, Cushingfacciones,
hipertermia o tumor cerebral).

E. Los sintomas no se explican mejor por la preaenc
de unduelo(p. €j., después de la perdida de un ser
guerido), u otra circunstancia vital caracteristachos
sintomas persisten durant@sde 7 meses.

B. No se explica mejor por otra patologia mental
aungue pueda coexistir.




SURIIPES:

i con Impuntualidad
Il sinfimpuntualidad




Descrito inicialmente en Grecia patucicleo de Pasmania
Esc.de Coz.

Escuela pitanorica de Kreppena debilidad de la mente.
Kraepelinun trabajo inconcluso

El origen genético J.A.M.A.S5.2206;392;45-98).

Los estudios polSPECT y SCRAMBIo relacionan con el
nucleo bagnacaudadil Lance 2204;462;193-80).

La correlacion entre gemelos homocigotas y dicigstpodrian
avalar esta afirmacion (53% vs. 47%).




El Orden necesario de la Humanidad se incorpotia e
primera infancia.

Pero este proceso es desigual.

Algunos tienen dificultades y permanecen con dwver
grado de ordenatividad.

El psicoanalista Tohu Vavohu lo relaciona dgacion
en las etapas Nasal y Naso Awmiculandolo con el S.
de Gilles de la Pedette.




No contamos a la fecha con adecuados estudios
déficit de adecuados instrumentos.

Se han propuestescalasautoadministradasque se
demuestran de gran utilidad.

Akop Aguiskal, que propone definirlo como un

trastorno bipolafincluyendo etapas de desorden co
ataques ordenaticios) y lo clasifica, inicialmerda,
los tipos I, | 1/2, 11, 11 1/2, 11l 1l 1/2, VI, M 1/2, etc.

El calcula que su Incidencia llega al 104% de |
poblacion mundial.




No ebtUvieron resultados convincentes.,

Tres trabajos que comparaban T. Sistemica Breve,
T. Cognitiva y Congnitivo Conductal no mostraron
diferencias significativas con los grupos control.

[ESTa el CUKSE URFeSilEerCon ataimienio esICoaniico:

Los resultados preliminares a 3, 5, y 7 anos naeaoluyentes
Los responsables del trabajo insisten que se dedprar los
resultados definitivos, luego de profundizar |apes y aumentar
el numero de sesiones semanales. Estos resuladspearan
para el2019

Mientras tanto nojse puede descartar la utilidad'de este
tratamiento, especialmente cuandoise lojcombina con
tratamiento medico




las (derivados de la
muy alentadoras.

Estudiado inicialmente como AD,
descartado por efectos secundarios hematologicos vy,
secundariamente, por inefectividad.

El novisimo medicamento miprimavera (Eli Roczer y
hanxo una perspectiva prometedora

todos podran beneficiarse del intento de
tratamiento.




Un estudio semi ciego y controlado

(por los laboratorios)
10 pacientes

vs. alcohol metilico y tetrahidrocanabinol

muestran las claras ventajas del
tratamiento.




No se efectuaron estudios contra placebo
por motivos éticos.

En Argentina de preve incluirlo en el PMO.




Es un medicacion etica

Se vende solo bajo receta




El medico de AP tiene un rol
destacado en la deteccion y
tratamiento del TxD.

El Cuestionario de Acunha

alta sensibilidad y buena
especificidad.




El Cuestionario de Acunha

1) ;es Ud. desordenado?
(en caso de ninos preguntar'a la madre)

2)) garalguien lemolesta su deserdens

3)l scuando tuelaultima vez que no

encontro algo? (se consideran positivas las
respuestas menores, al mes).

2 respuestas positivas se debe brindar al
paciente la posibilidad del







1) ¢conoce personas a las que
cumplen con los criterios

diagnosticos?

2) en el entorno de estas:

chay allegados que querrian
tratar esta condicion?




S)ha.prioriéla prevalencia es
suficiente como prever que
tratarlos seria un buen negocio?

4)1Si se inventara la drega a laigue se le

puedan atrbuir propiedades curativas




S)ha.prioriéla prevalencia es
suficiente como prever que
tratarlos seria un buen negocio?

4) sl se inventara la drogai a la gue; se; le
puedan atrbuir propiedades curativas
¢se puede prever una intensa, y
exitosa, campana de marketing
promoviendo el tratamiento?




[Farprocastinacion

claramente vinculada con el TXD

la dejamos para mas adelante...

Eeeeeeeh
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