de N.S.
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CONCEPTO

- Dependiendo del concepto de ENFERMEDAD que se utilice, una gran mayoria de autores consideran mas adecuado
utilizar en el campo de la Salud Mental el término "TRASTORNO MENTAL” (que es el que utilizan los dos Sistemas
clasificatorios de la Psicopatologia mads importantes en la actualidad; la CIE-10 de la Organizacion Mundial de la Sa-
lud y el DSM-IV-TR de la Asociacion Estadounidense de Psiquiatria), sobre todo en los casos en los que la Etiologia -
clencia del estudio de toda causalidad- biologica, no esta claramente demostrada, como sucede en la mayoria de los
TRASTORNOS MENTALES.

- Ademas, el término ENFERMEDAD MENTAL puede asociarse a estigmatizacion social. Por estas razones, este térmi-
no est3 practicamente en desuso y se emplea mds TRASTORNO MENTAL o PSICOPATOLOGIA.

- Los TRASTORNOS, fuera de ser producidos algunas veces por deficiencias en nuestro metabolismo o por agentes
externos, también pueden ser inducidos por problemas transitorios, racionales, afectivos y emocionales leves o tam-
bién por otros mas graves, que se constituyen hasta en cronicos cuando estos se han agudizado. Por eso hay clara
diferenciacion entre lo que seria un TRASTORNQ y una ENFERMEDAD MENTAL.

- Sin embargo, el término TRASTORNO MENTAL también ha sido objeto de controversia y critica. En su Diccionario
de Psicopatologia Fantastica, José Retik crea entidades psicopatologicas fantasticas inventando sus propias patolo-
gias. No fue el primero en realizar este ejercicio. En 1995, al psiquiatra Ivan Goldberg, afincado en Nueva York, se le
ocurrio gastar una broma. Habia leido la cuarta edicion del “"Manual Diagnostico y Estadistico de Trastornos” menta-
les (DSM, en inglés), la Biblia de la Psiquiatria moderna, y decidio animarse con una parodia. Se invento una enfer-
medad. La llamo "desorden de adiccion a Internet” (IAD, en inglés). Se ha demostrado que tanto el Estrés como los
problemas psicologicos o psiquiatricos provocan malos habitos alimenticios y esta mala nutricion causa diversos tras-
tornos de salud y empeora la salud mental, en una especie de circulo vicioso.
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- Y es que una ENFERMEDAD MENTAL tiene alguna patologia CRONICA pero los TRASTORNOS pueden cronificarse o
desaparecer con adecuados tratamientos. Dios nos advierte::

"No os conforméis a este mundo, sino transformaos por medio de la renovacion de vuestro entendimiento, para
que comprobéis cuadl es la Buena Voluntad de Dios, agradable y perfecta”. (Ro.12:2)
- Existen Asociaciones para Enfermos Mentales pero casi no hay para el TRASTORNO de la Personalidad porque es
un tema aun poco profundizado. Y se le vino colocando a cada caso la etiqueta de “enfermedad mental” o de "locu-
ra”.. (i). Hasta de "desquiciamiento” se podria aceptar, pero no la simpleza de sefialarlos como cosa de “orates”.
"Asi que, queriendo yo hacer el bien, hallo esta ley: que el mal que esta en mi, pues segun el hombre interior, me
deleito en la Ley de Dios; pero veo otra ley en mis miembros, que se rebela contra la Ley de mi MENTE, y que me
lleva cautivo a la ley del pecado que esta en mis miembros.

iMiserable de mi (Quién me librara de este cuerpo de muerte? iGracias doy a Dios, por Jesucristo Sefior nuestro!
Asi que, yo mismo con la MENTE sirvo a la Ley de Dios, pero con la carne a la ley del Pecado”. (Ro.7:21-25)

- Ademas que los TRASTORNOS y ENFERMEDADES MENTALES pueden ser causadas por numerosos factores y por
ello las instituciones de las Ciencias de la Salud, incluyen los siguientes factores: Biologicos, Psicologicos y Sociales
(estos son los llamados "Modelos multifactoriales’, "Interactivos” o "Psicobiosociales”).

- Y entre los cuales pueden estar los factores toxicos e infecciosos, 1as causas psiquicas o cerebrales, los hechos es-
tresantes y endogenos —que ocurren dentro del afectado-, problemas familiares, enfermedades generales, afeccio-
nes especificas hereditarios o genéticos, tipo de alimentacion, traumatismos por golpes o accidentes, los extremis-
mos de la religiosidad y ciertos exagerados fanatismos, sea por posiciones racistas, deportivas, politicas, etc.

- Asimismo, con cierta frecuencia, se encuentra igual, a miembros de Iglesias, padeciendo de Ansiedad y Depresion,
gue son trastornos muy comunes en el mundo. Por eso nos dijo el salmista.: "Se deshace mi alma de ANSIEDAD;
susténtame segtn tu Palabra” (Sal.119:28). Penas, descontento, remordimientos, sentimientos de culpabilidad, im-
potencia, desconfianza, vergienza, etc,, menoscaban las fuerzas vitales, y llevan al decaimiento, a la enfermedad y
hasta misma la muerte: “El corazon alegre mejora la salud; el espiritu abatido seca los huesos” (Pr.17:22 - VBJ).

Tu boca es un indicador
de lo que hay en tu corazén,

A las palabras no se
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en los dichos del corazén
. < - de tus labios. habla
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NUESTRA MENTE DIRIGE AL CUERPO

- Y es que la mente o razonamiento, 1 de las 5 partes integrantes del Alma humana (junto a Sentimientos, Emocio-
nes, Voluntad y Conciencia), controla al hombre en su totalidad. Todas nuestras acciones, buenas o malas, tienen su
origen en el ser interior de la mente o "corazon” —no €l fisiologico-, donde brotan los buenos y malos pensamientos:
"Porque del corazon salen los malos pensamientos, los homicidios, los adulterios, las fornicaciones, los hurtos, los
falsos testimonios, las blasfemias. Estas cosas son las que contaminan al hombre”. (Mt.15:19-20a)
- Se conoce clinicamente, que el cerebro humano no es el que piensa y que solo es el instrumento o medio de la
mente. Por ello, cuando fisioldgicamente se dafa, la persona sigue siendo consciente o pensante en su interior,

- Es esa mente interior la que adora a Dios y nos vincula con el préjimo...Por éello, los drganos fisicos son siervos de
la mente, y son los nervios, los vehiculos que transmiten sus drdenes, para dirigir cada accionar del cuerpo.

- Ldstima que luego, empezamos a hacer las naturales y malas confesiones de labios "Es que no sabes tan mal me
siento” y terminamos atandonos sin querer a la esclavitud de la deficiencia de nuestra propia salud corporal:

"éNo entendéis que todo lo que entra en la boca va al vientre, y es echado en la letrina? Pero lo que sale de la bo-
ca, del corazon sale; y esto contamina al hombre”. (Mt.15:17-18)
- Imaginamos primero lo que somos. Lo vamos disefando en nuestra imaginacion consciente o inconscientemente
y... luego lo confesamos con nuestra boca y acabamos por reflejar lo que nosotros mismos hemos bosquejado:
"Porque me ha venido aquello que me espantaba, me ha acontecido lo que yo temia”. (Job.3:25)

"Te has enredado con las palabras de tu boca y has quedado atrapado en los dichos de tus labios”. (Pr.6:2)

"El hombre se sacia con el bien del fruto de su boca, y recibe el pago que merece la obra de sus manos”(Pr.12:14)

- Y es gque el hombre, al haber sido creado por Dios a su Imagen y Semejanza (Gn.1:26), al igual que Dios que cred

todas las cosas al pronunciar su Palabra, hace lo mismo al lanzar a lo externo de él, lo que confiesa.

- Algo asi, como si el Centro Cerebral del Control del Habla, fuera la Computadora Central o Matriz por encima de los
demads Centros Cerebrales -receptores o terminales en los diferentes drganos-, que estan solo para obedecer o trans
mitir sus ordenes:

"La muerte y la vida estan en poder de la lengua; el que la ama, comera de sus frutos”. (Pr.18:21)

"Todos ofendemos muchas veces. Si alguno no ofende de palabra, es una persona perfecta, capaz también de re-
frenar todo el cuerpo. He aqui nosotros ponemos freno en la boca de los caballos para que nos obedezcan y dirigi -
mos asi todo su cuerpo. Mirad también las naves: aunque tan grandes y llevadas de impetuosos vientos, son gober
nadas con un muy pequerio timon por donde el que las gobierna quiere. Asi también LA LENGUA es un miembro pe
querio, pero se jacta de grandes cosas. He aqui, icuan grande bosque enciende un pequeiio fuego! Y la lengua es
un fuego, un mundo de maldad. La lengua esta puesta entre nuestros miembros, y contamina todo el cuerpo e in-
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flama la rueda de la creacion, y ella misma es inflamada por el infierno. Toda naturaleza de bestias, de aves, de ser
pientes y de seres del mar, se doma y ha sido domada por la naturaleza humana; pero ningin hombre puede do-
mar la lengua, que es un mal que no puede ser refrenado, llena de veneno mortal. Con ella bendecimos al Dios y
Padre y con ella maldecimos a los hombres, que estan hechos a la semejanza de Dios”. (S5tg.3:2-9)

DIFERENCIAS ENTRE EL TRASTORNO NEUROLOGI-
COY EL MENTAL

A - Cuando se habla de un TRASTORNO NEUROLOGICO, se estd hablando de deficiencias que alcanzan al Sistema
Nervioso Central y Periférico, Es decir, se refiere, por ejemplo, al Cerebro, la Médula Espinal, los Nervios craneales y
periféricos. De manera que, afectado este Sistema Neurologico, pueden aparecer Enfermedades como Epilepsia, el
Alzheimer, Parkinson, ciertas Qemenc/as, Amnesias cronicas, etc.

- Los TRASTORNOS NEUROLOGICOS siempre se han relacionado con la incapacidad funcional de poder desempe-
Aarse en la habilidad de trabajar y de poder manejarse con relaciones adecuadas en la sociedad que se vive.

B.- En cambio, cuando hablamos de los TRASTORNOS MENTALES (Enfermedades psiquidtricas), son aquellos cuyas
manifestaciones principalmente estan en los niveles del pensamiento, las emociones, los sentimientos o el compor -
tamiento, los cuales a su vez, causan una deficiencia funcional en la persona.

- Asimismo, hay una compleja y amplia variedad de TRANSTORNOS MENTALES que pueden padecer los seres huma
nos, por eso debemos estar al tanto de lo que puede conllevar nuestro estilo de vida -en lo espiritual, lo animico y
lo fisico-, en favor de cuidar la salud integral de nuestras vidas.

TRASTORNOS
NEUROLOGICOS

Enfermedades
neuroldégicas

Traumatismos
cercbrales y
sindromes.
|posconmocionales |

Enfermedades
cerebrovasculares

Encefalitis

|Esclerosis maltiple
Esclerosis lateral
amiotréfica

Epilepsia

- El cuadro actual y lo que nos espera hacia el futuro en este mundo adverso, sometido a la maldicion por la desobe-
diencia del hombre en Edén (Gn.3:17), parece ser no muy alentador en el campo de las deficiencias mentales. La Or
ganizacion Mundial de la Salud (OMS), informa acerca de la prevencion de los TRASTORNOS MENTALES y sefiala
gue: "Cinco de cada diez de las causas principales de discapacidad y muerte prematura a nivel mundial se deben a
condiciones Psiguidtricas. Los TRASTORNOS MENTALES representan no solo una inmensa carga psicologica familiar,
social y economica a la sociedad, sino que también aumentan el riesgo de las enfermedades fisicas...” (Informe del
Departamentode Salud Mental y Abuso de Sustandas de Ia OMS).

- El creyente, no debe descuidar que para el S. Jesus, en su Ministerio Publico, no hubo ni habra ningun limite que
impidiera llevar la salud a enfermos, tanto en lo fisico como en lo mental,

- El concepto de DEFICIENCIAS MENTALES aglutina un buen ndmero de Patologias de diversas indoles, por lo que
es muy dificil definir una forma unitaria y hay que hablar, pero distinguiendo, cada TRASTORNO o ENFERMEDAD de
forma particular e incluso individualizado ya que cada persona puede sufrirlas con sintomas también muy diferentes.
- Segtin los datos de la O.M.S., 450 millones de personas en el mundo son afectadas por Problemas Mentales Neuro-
logicos o de Comportamiento; y 873,000 se suicidan cada ano (i?).

- El TRASTORNO NEUROLOGICO o MENTAL constituye una verdadera y propia emergencia socio-sanitaria.: €l 25 %
de los paises no poseen una legislacion de la materia, el 41% no tiene una politica definida para la Salud Mental, en
mas del 25 % de centros sanitarios, los enfermos no tienen acceso a las medicinas psiquiatricas esenciales y el 70%
de /a poblacion dispone de menos de un Psiquiatra para cada 100,000 personas (i?).

- Es importante distinguir que asi como nuestro Cuerpo fisico depende del buen accionar de sus 5 sentidos naturales
(Vista, Olfato, Gusto, Oido y Tacto), el Alma humana depende también del correcto funcionamiento de sus 5 esta-
mentos conformantes: Emociones, Sentimientos, Voluntad, Raciocinio y Conciencia.

- Pero no descuidar que el TRASTORNO NEUROL OGICO o MENTAL ocurre no solo por una deficiencia en el cuerpo o
el alma de la persona sino por razones también espirituales (actividad demoniaca), una vez que es quebrada /a Vo-
luntad de cada individuo.

- Hoy por hoy la accion demoniaca por ello es frecuente en los estrechos vinculos de los incubos y sucubos que ocu-
rre entre espiritus y mujeres y hombres, respectivamente, asi como en las practicas brujeriles y en la hechiceria; en-
tre los satanistas y en sus Aquelarres —punto de actividades satdnicas-; en las consultas a la Ouija, el Espiritismo, la
Adivinacion, el Sado-masoquismo, entre los Metal; la Drogadiccion, la Férmaco-dependencia, etc.

INFLUENCIA DEL ENEMIGO EN LA SALUD MENTAL

- Es muy importante comprender, que en este mundo pecaminoso, no todos los TRASTORNOS NEUROL OGICOS y

MENTALES (psiquicos) son directamente de origen diabdlico, como también, no todas las ENFERMEDADES FISICAS

(organicas) y MENTALES estén ajenas a esta actividad diabdlica.

- En la Biblia, nos encontramos con personas: mudas (Mt.9:33; Mr.9:17), ciegas (Mt.12:22), defectuosas (Lc.13:10-
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17), epileépticas (Mt.17:14-21), eltc.; las cuales, segun la Palabra, padecian dichos TRASTORNOS fisicos y mentales
como consecuencia del ACCIONAR de ESPIRITUS o DEMONIOS.

- En cada caso, el S. Jesus sano la enfermedad fisica y ademas, expulso los demonios que originaban €sos sintomas
fisicos. Y es que a veces ciertas inclinaciones y la carga del remordimiento por el pecado minan la constitucion y tam
bién desequilibran la mente, y una vez quebrada la Voluntad del hombre se da entrada a poderes demoniacos.

- Gente ignorante de estas cosas, niegan convencidos que no existe este tipo de poder satanico (i?).

- La Biblia dice en Dt.28:28 "Jehova te herira con locura, ceguera y turbacion de espiritu”. Y esta es una de las con-
secuencias de la desobediencia a Dios que se constituye en una permisiva causal de accionar demoniaco (7).

- Claramente se nos define la influencia de espiritus malignos que trastornaran, perturbando el alma del hombre. Y
es que también hay creyentes que, al ser llevados animicamente por el odio, la amargura, los prejuicios, las impure-
zas, el pecado oculto, la codicia, la rivalidad, la envidia, los celos, la venganza, la acepcion de personas, etc; dan en-
trada a la INFLUENCIA de espiritus demoniacos en sus vidas, al constrefir al E.S. Esos espiritus forman parte de los
llamados factores endogenos o externos a la persona.

- El S, Jesus al sanar trastornados y enfermos mentales y endemoniados en el Evangelio o Buena Nueva del Reino
qgue predicaba incluyo Bendiciones para el cuerpo y también para el alma. En muchos pasajes cuando se habla del
Ministerio del Sefior, se menciona que su atencion primordial fue para con los pobres y mas necesitados de la Tierra,
y entre ellos sobresalian los enfermos, y de todos estos, los mas desahuciados, repudiados y olvidados de /a socie-
dad: leprosos, ciegos, paraliticos; pero, haciéndose una clara diferencia entre los lundticos (TRASTORNADOS y EN-
FERMOS MENTALES) y los endemoniados. "Y recorrio Jestis toda Galilea, ensefiando en las sinagogas de ellos, y
predicando el Evangelio del Reino, y sanan-do toda enfermedad y toda dolencia en el pueblo. Y se difundio su fa-
ma por toda Siria; y le trajeron todos los que tenian dolencias, los afligidos por diversas enfermedades y tormen-
tos, los endemoniados, los LUNATICOS y parali-ticos; y los sano” (Mt.4:33-24).

- Y también se refirio, a los afectados por las dolencias del alma: “El Espiritu del Sefior esta sobre Mi, por cuanto
me ha ungido para dar Buenas Nuevas a los pobres, me ha enviado a sanar a los quebrantados de corazon, a pre-
gonar alikbertad a los cautivos” y vista a los ciegos, a poner libertad a los oprimidos y a predicar el Afio Agradable
del Sefior” (Lc.4:18).

- Como apreciamos, la Biblia hace esta clara diferencia por los TRASTORNADOS y ENFERMOS MENTALES, llamando-
dolos “lunaticos”, mientras que también nos manifiesta que sano a los enfermos poseidos o endemoniados, como
fueron los casos de los gadarenos (Mt.8:28-34), el del joven poseido por un espiritu mudo y sordo (Mr.9:17-29), e/
de Maria Magdalena (Lc.8:2), €l de la mujer encorvada durante 18 afios por un demonio (Lc.13:10-17), etc.

- Ya lo debemos mencionar, el término ‘demonio”, significa “inteligente”: y en verdad, estos seres espirituales nega-
tivos, lo son y en gran manera. Ellos tienen pleno conocimiento de nuestra biologia, fisiologia y psicologia; de las le-
yes de la fisica, las cuales no las afectan y quebrantan, dominan a la perfeccion la tecnologia, la quimica, tienen ple-
no conocimien-to de nuestra anatomia, asi como la de los animales, y nuestros cuerpos mortales estan al alcance
del poder de sus maniobras y causarnos en ellos trastornos y enfermedades diversas tales como: Infecciones, Infla-
maciones, dolores, tumoraciones, hipertensiones, males cardiacos, hemiplejias, paralisis; tipos diversos de Cancer,
SIDA, Evola, COVID 19, efc.; de propiciarnos traumas, frustraciones, complejos, stress, depresiones, estados de de-
sanimo, impotencia, de tristezas continuas, de lutos interminables, angustias, miedos, temores, fobias, etc, etc.

- Conocen de politica, de economia, de sociologia, de religion, Historia, Geografia, de la Palabra de Dios; las cosas
del simple manejo domeéstico, asi como las complejidades del gobierno y las politicas nacionales e internacionales.

- En fin, si tuviéramos que enumerar los campos del conocimiento que ellos dominan, tardariamos mucho, y la cosa
es no perder de vista sus fortalezas. Son muy habiles, audaces, intensos, serios y muy malos también. Ellos siempre
buscaran hacernos el mayor dafio posible. Por eso la Biblia nos dice: "No debemos ignorar sus maquinaciones” (2
Co.2:11) y "Y no participéis en las obras infructuosas de las tinieblas, antes bien denunciadlas, porque vergonzoso
es aun hablar de lo que ellos hacen en secreto. Mas todas las cosas, cuando son puestas en evidencia porla Luz,
son hechas manifiestas” (Ef.5:11-13).

- Y es que, asi como tienen el poder de ocasionarnos enfermedades fisicas al tener suficiente conocimiento de nues-
tra fisiologia,; nos causan también TRASTORNOS y ENFERMEDADES MENTALES porque conocen de nuestro psiquis-
mo, y nosotros, los empezamos a experimentar... sin darnos cuenta siguiera (7).

- Recordemos que, la mente nuestra, es su primer y favorito campo de batalla. Alli es donde el enemigo sabe que
puede empezar a invadir nuestro territorio y extenderse a placer donde mejor le parezca en nuestro cuerpo fisico, y
logicamente, hasta donde nosotros también se lo permitamos al dar entrada al desanimo, a las preocupaciones, an-
gustias, impotencias, nostalgias; por nuestra agresividad, el rencor o ira latente, los prejuicios, la falta de perdon, la
acepcion de personas, la rivalidad, la envidia, el afén de escarmentar y vengarnos, etc.

- Por eso el S, Jests nos hizo una severa advertencia respecto a las relaciones o vinculos que establezcamos con los
hombres del mundo, respecto a que no debemos olvidar que hay que evitar confrontar, litigar o asociarnos con ellos,
pues sus amos espirituales son muy inteligentes: "...Porque los hijos de este siglo son mds sagaces en el trato con
sus semejantes que los hijos de Luz” (Lc.16:8b).

= >" Z )
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Existen muchas maneras de dar entrada a la actividad demoniaca en nuestras vidas: Ouija, Incubus o Stcubos, Drogadiccion, Adivinacion, etc
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EL TRASTORNO Y LA ENFERMEDAD MENTAL EN LA IGLESIA

- Ninguna persona esta exenta de padecer algun tipo de TRASTORNO o ENFERMEDAD MENTAL, no importa clase so-

cial, condicion econdmica, raza, religion, sexo ni edad. Lo unico que hace falta es una crisis, baja estatura espiritual y

poca fe -almas débiles-, y al no estar preparados, los TRASTORNOS mentales se abren paso. Y es cuando mas necesi-
tamos del amor y el apoyo de seres queridos, de personas que estén a nuestro lado y de la Iglesia.

- Por supuesto que a partir del Nuevo Nacimiento, ningun demonio puede llegar a POSEERNOS —pues, el Sefor Je-
sus es nuestro nuevo Amo, al aceptar su Sefiorio o Autorigad y el E.S. nos ha sido dado para siempre (Jn.14:16)-;
pero, en cambio si podran seguir todavia INFLUENCIANDONQOS negativamente en nuestra mente,... y no lo desapro-
vecharan (i). 2Co.4:4 nos dice: *...en los cuales el dios de este siglo cego el entendimiento de los incrédulos, para
que no les resplandezca la Luz del Evangelio de la Gloria de Cristo, el cual es la Imagen de Dios”.

- Aqui vemos como el diablo opera en la mente de las personas no creyentes del mundo, cegando sus mentes para
qgue no dispongan su corazon y voluntad a aceptar el Evangelio del S. Jesus, y sistematicamente, estos espiritus, em-
piezan a inocular su veneno en la mente de las personas, motivandolos al odio de las cosas de Dios y ocasionando-
les diversos trastornos y enfermedades mentales, que van desde lo mds simple, hasta lo mas complejo; de lo mas le
ve, hasta lo mas grave. Y NO DEBE QUEDARNOS DUDA DE QUE PRETENDERAN LO MISMO CON LOS CREYEYNTES.

- Pero, a pesar de toda influencia y poder que Satands pueda desplegar para afectar nuestra salud mental, la deci-
sion personal -nuestra Voluntad-, es factor muy importante de impedir o no el dafio que el enemigo pueda hacernos.
- Pues, Satands no puede leer pensamientos ni tocar la mente de nadie a menos que se los permitamos.

- Sobre los trastornados mentales, sin importar en que hayan sido Nacido de Nuevo o no, su condicion vaa depen-
der de su condicion espiritual, al momento de adquirir dicho trastorno mental y la causal que lo haya provocado.

- Estan los casos de algunos creyentes que por una raiz de Amargura han contraido un TRASTORNO MENTAL, ob-
viamente, el odio es uno de los poderosos frutos de la carne. Podemos aplicar lo que la Biblia dice en Heb.12:15:
"Mirad bien, no sea que alguno deje de alcanzar la Gracia de Dios; que, brotando alguna raiz de Amargura, os es-
torbe, y por ella muchos sean contaminados”.

- La congregacion seré testigo de como las afiicciones y adversidades perturbaran a estos hermanos, hasta que sean
completamente liberados.

- También esta el caso de la ENFERMEDAD MENTAL producidas por €l alcohol, las drogas, estupefacientes y la Far-
maco-dependencia; tales hermanos -almas débiles que siempre estan comenzando-, tuvieron la oportunidad de co-
nocer a Cristo y lo cambiaron por sustancias que dafan su cuerpo, el templo del Espiritu Santo (1Co.6:19-20).

- En el caso de estos creyentes ‘“influenciados por demonios”, no heredaran el Reino de los Cielos -salvo que se arre-
pientan-, pues toda persona que esté dominada por demonios no ingresa en €|, debe estar revestido de Lino fino, de
las obras justas de los santos (Ap.19:8), al Reino ingresard, una Iglesia Gloriosa, que no debe tener mancha ni arruga ni
cosa semejante, sino que sea santa (Ef.5:27).

"Cuando entro el rey para ver a los invitados, vio alli a un hombre que no estaba vestido de boda —de Lino fino- y le
dijo: "Amigo, écomo entraste aqui sin estar vestido de boda? * Pero él guardo silencio. Entonces el rey dijo a los
que servian: “Atadlo de pies y manos y echadlo a las tinieblas de afuera; alli sera el lloro y el crujir de dientes °,
pues muchos son llamados, pero pocos escogidos”. (Mt.22:11-14)

- Son virgenes necias que han tenido la Palabra —la lampara encendida-, pero sin el respectivo Aceite: la Comunion
con el E.S. (Mt.25 :8-12). Y /CUIDADO!... Aun hayan sido ministros del Evangelio:

"No todo el que me dice: ‘iSerior, Sefior! ’, entrara en el Reino de los Cielos, sino el que hace la Voluntad de mi Pa-
dre que esta en los Cielos. Muchos me diran en aquel dia: “Sefor, Sefior, éno profetizamos en tu Nombre, y en tu
Nombre echamos fuera demonios, y en tu Nombre hicimos muchos milagros? Entonces les declararé: " Nunca os
conoci, iApartaos de mi, hacedores de maldad! ", (Mt.7:21-23)

- Cuando consideramos al enfermo mental y su desquiciamiento, cuya causal no ha sido pecaminosa, y en el momen
to de su enfermedad servia a Dios, esa persona no es culpable de pecado por la razon de que no tiene conciencia de
lo que hace (Ro.2:1-16; Jn.3:21-23); aunque dependera en gran manera de su familia y los hermanos de la Iglesia,
si lo encaminan siempre hacia la vida de Fe.

- Cabe destacar, que hay creyentes, que son mansos porque son testimonio en la Iglesia, sus hogares y la sociedad,
pero en cambio otros son encaminados a hacer cosas feas en cualquier parte y sin aceptar ningun tipo de ayuda (7).

QUE HACER CON LOS TRASTORNOS MENTALES EN LA IGLESIA

- Es importante sefialar que por la discapacidad espiritual del creyente, muchas enfermedades mentales pueden ser
también curadas o controladas a través de tratamientos proféesionales especializados y farmacos o medicamentos.

- La Iglesia del Serior, como "buen samaritano” puede emprender un trabajo especial con este segmento poblacio -
nal con padecimientos mentales, entendiendo que, a través de nuestra fe y trabajo, podamos rescatar a muchos de
ellos para Cristo y no dejaremos que terminen deambulando en /as calles.

- Y no limitarnos a estar basados en la interpretacion doctrinal teoldgica, en donde se deposita el poder y responsa -
bilidad en el creyente a través de su sola fe, la cual queda “cuestionada” cuando se busca alternativas fuera de ella,
y aquellas personas con trastornos derivados de desordenes bioldgicos y psicologicos quedan sin la ayuda oportuna.
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- En muchas ocasiones, el creyente, por temor a ser juzgado como falto de fe, oculta su padecimiento a su comuni-
dad y familiares y se pone en riesgo de un desenlace que puede llegar hasta ser mortal.

ia debe ser trabajo interdisciplinario, incluyendo la parte médica,

La solucion en la Ig
- Ante creencias radicales extremistas y con la idea de enfrentar cualquier desorden de la conducta desde el ambito
religioso extremista, los TRASTORNOS MENTALES pueden quedar sin diagnostico temprano y sin atencion adecuada,
dejando abierta la posibilidad de que la persona con tendencia suicida -por ejemplo-, termine acabando con su vida.
- Es importante orar, ir al médico y discernir si el problema es fisico, neurofisiologico, genético, emocional o espiri-
tual, En la mayoria de los casos la linea causal es multifactorial, luego entonces, su resolucion implicara un trabajo
Interdisciplinario, incluyendo la parte médica, psicologica, psiguidtrica y no solo la eclesial y pastoral.

- La idea errénea de que un cristiano "consagrado”, que esta en relacion con el Sefior, no puede caer en Depresion
por ejemplo, se afade al problema. Gracias a Dios, si el paciente se atiende clinica y adecuadamente, podra ver en
un futuro las cosas desde otro punto de vista y asi ayudar con su propia fe desatada,.

- Fl no contar con metas alcanzables y propositos frustrados como persona lleva a una desolacion aplastante. Y las
familias equivocadamente buscan “cuidar” a la persona, pero en muchas ocasiones, no saben qué hacer y menos
como proteger realmente a su ser querido en su legitimo deseo a que cambie.

- Los mitos y cuestionamientos de la fe de la persona que padece enfermedad mental ejercen influencia negativa en
la forma en que ciertos cristianos con una interpretacion fundamentalista de la Biblia enfrentan el creciente proble -
ma de las enfermedades mentales y el abandono de las congregaciones. Podria ser que, por esta manera equivoca -
da en que algunos grupos enfrentan las situaciones que involucran padecimientos mentales, las estadisticas que pre -
sentan los andlisis por resultados, sefialen un incremento en el indice de riesgo entre los cristianos que cometen es-
tos actos indebidos.

- Pero, tampoco descuidemos que existen también otros causales muy especificos para la aparicion de estos TRAS-
TORNOS MENTALES y que pueden afectar a cualquier persona, sea creyente o no:

1).- ATRIBUTOS HEREDITARIOS: Los trastornos y enfermedades mentales son mas frecuente en las personas cuyos
parientes consanguineos también los padecen. Ciertos genes pueden aumentar €l riesgo de contraer una enferme -
dad mental y las especiales situaciones de cada vida en particular pueden también desencadenarias.

2).- EXPOSICION AMBIENTAL ANTERIOR AL NACIMIENTO: La exposicion a factores de estrés ambientales, enfer-
medades inflamatorias, toxinas, drogas o alcohol, afectaran en el utero y pueden ser asociados, en algunos casos,
con el trastorno y la enfermedad mental.

3).- QUIMICA DEL CEREBRO: Los neurotransmisores son sustancias quimicas que se encuentran naturalmente en el
cerebro y transmiten sefnales a otras partes del cerebro y el cuerpo. Cuando /as redes neurales que contienen estas
sustancias quimicas se ven alteradas, la funcion de los receptores nerviosos y de los sistemas nerviosos cambian, lo
que genera por ejemplo estados Depresivos.

4).- DANO CEREBRAL: A consecuencia de lesion grave (traumatismo cerebral), por un golpe violento en la cabeza.
5).- LA ALIMENTACION: Muchas personas ignoran la relacion que hay entre la mente y el cuerpo. Por ejemplo, si el
organismo es perturbado a causa del alimento inapropiado, el cerebro y los nervios quedan afectados de tal modo
que hasta las cosas pequefias molestan a los que padecen estos males. Las pequefas dificultades se constituyen pa-
ra ellos en problemas enormes.

- Podemos destacar como ejemplo, a la Serotonina que es un Neurotransmisor que cumple varias funciones basicas,
en relacion con la Ansiedad y Depresion. Regula los estados de animo,; sus niveles por debajo de lo normal de sero-
tonina estan asociados a diferentes anomalias de la personalidad, en especial la Depresion. Con una buena alimenta -
cion podemos aumentar sus niveles y alejar trastornos como la Depresion. El Triptdofano es un aminodcido esencial
cuya funcion consiste en regular los niveles de Serotonina y Niacina en el cerebro. Para que el Triptdofano cumpla a-
decuadamente su cometido necesita el organismo tener cantidad suficiente de hierro, riboflavina y vitamina B6.

- Como nuestro organismo no posee Triptofano, una dieta equilibrada de alimentos en los que se encuentra, son los
huevos, el queso, la leche, el maiz, las leguminosas o las nueces, lentejas, trigo, copos de avena, entre otros

- Para entenderlo mejor, hagamos un simil de las afecciones en el cuerpo: desde una simple gripe, hasta un cancer
terminal. Pero si nosotros no combatimos la gripe, y por el contrario hacemos cosas que la pueden agravar, acaba -
remos con una bronconeumonia, y llegar a morir. Asi tambi€n, nos ocurrird con las enfermedades mentales, pode -
mos empezar, por ejemplo, con un simple estrés, lo cual es calificado por la ciencia, como una enfermedad mental
con implicaciones graves y mortales, y si no lo combatimos, al igual que lo hacemos con la gripe, podemos terminar
en el cementerio, porque este mal, cuando no lo erradicamos, nos puede llevar a la muerte. Por ello la Biblia nos re-
comienda: “echando toda vuestra ANSIEDAD sobre El, porque El tiene cuidado de vosotros” (1Pe.5:7).

- Fl Sefior mismo nos recomienda no tener estrés en Fip.4:4-7..."Regocijaos en el Sefior siempre. Otra vez digo:

iRegocijaos! Vuestra gentileza sea conocida de todos los hombres. El Sefior esta cerca. Por nada estéis angustia-
dos sino sean conocidas vuestras peticiones delante de Dios en toda Oracion y ruego, con Accion de Gracias. Y la
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Paz de Dios, que sobrepasa todo entendimiento, guardara vuestros corazones y vuestros pensamientos en Cristo
Jests”.

OMS elimina ala transexualidad de
la lista de trastornos mentales

- Cuando se habla de un TRASTORNO MENTAL no basta confesar "no estd bien que lo tenga, no lo aceptaré”, por lo
mismo que es una alteracion biopsicosocial (biologica, psicologica y social), requiere también del apoyo e interven-
cion de profesionales de la Salud Mental, sea por medio de Medicacion o Terapia Psicologica. Sencillamente, porque
la Fe de esa gran mayoria de creyentes no alcanza, por su misma baja condicion espiritual estan mas expuestos (7).

- Cuando el Sefior nos dice que por nada estemos afanosos o angustiados, nos esta insistiendo de que no debemos
estresarnos por nada y que la solucion para combatir este malestar mental nuestro, esta poner en Sus Manos el caso
0 los casos que nos preocupan y que nos han quitado la Paz: por nada debemos preocuparnos (Mt.6:27-34), insis-
tiendo con toda Oracion y Ruego, con suplica y sobre todo siendo esforzadamente Amables con los demds y estar
alegremente confiados, regocijandonos en el Sefior siempre (Flp.4:4-7) (i).

- En otras palabras, nos esta diciendo que guardard nuestra Salud Mental y también nos insiste que cuidara nuestros
corazones —€l ser interior de donde brotan los buenos y malos pensamientos-, no permitiendo que este malestar alli
ingrese, porque cuando eso ocurre, nos mina profundamente, y al final, no solo nos desestabilizaremos mentalmen-
te, sino que nos ocasionara enfermedades fisicas, afectando a los organos mas descompensados que tengamos.

- Ademas que las preocupaciones, angustias, dudas, impotencia, y eso que llamamos “estrés” en el dia al dia, no ne-
cesariamente puede ser un TRASTORNO MENTAL en si-; sino que ademas debe haber otras alteraciones en el desen-
volvimiento habitual de la persona, es decir, que esté sin recursos, no trabajando, no pudiendo estudiar lo deseado,
con inapetencias, no durmiendo bien, con temores, etc. Asimismo, las penas, la ansiedad, el descontento, el remordi-
miento, el sentimiento de culpabilidad y la desconfianza, menoscaban las fuerzas vitales, y llevan al decaimiento y la
muerte. El E.S, estd constrefiido en esos creyentes, inoperante, no puede ayudarlos.

- Por eso necesitamos estar acompafiados con las acciones de un Espiritu de Gracia, que Dios es el unico que estd
en condiciones de darnoslo, para volver a tener paz, esa Paz sobrenatural, de lo alto —que el mundo no puede dar
(In.14:27)-, y entonces, guardard nuestros corazones y nuestros pensamientos en Cristo Jesus.

- Aqui una excelente recomendacion de Cristo, si queremos prevenir Ansiedades y Depresiones innecesarias:

“Asi que, no os AFANEIS por el dia de mafiana, porque el dia de mafiana traera su afin. Basta a cada dia su propio
mal”, (Mt.6:34)

Es que lo pasado ya no tiene remedio y lo futuro quiza ni lo podamos ver. Pues, nadie tiene la vida comprada. Y no
deberiamos anublar el futuro por nuestro descuido del presente.

- Los TRASTORNOS y ENFERMEDADES MENTALES tienen una amplia variedad de manifestaciones y estados entre
las que se pueden incluir, los Depresivos Unipolares, Afectivos Bipolares, Ansiedad, Paranoia, Esquizofrenia y Epilep-
sia; por Consumo de Alcohol y Drogas elegidas, por Estrés Postraumatico, Obsesiones Compulsivas, Pénico e Insom-
nio Primario y otros tantos mds. Demos una mirada a los principales TRASTORNOS y ENFERMEDADES MENTALES:

TRASTORNO MANIACO-DEPRESIVO:

- Como ya hemos visto, hace mucho que se dejado de hablar de "ENFERMEDADES MENTALES” y se ha optado mas
bien por "TRASTORNOS MENTALES”, ya que, el tener un TRASTORNO es una condicion y no significa que las perso-
nas que lo tengan estén invalidadas por el resto de sus vidas o se vayan a morir asi, pues, con un Tratamiento y Te-
rapia adecuados pueden volver a tener una vida funcional.

- Esta deficiencia también es conocido como "TRANSTORNO BIPOLAR”, porque el individuo experimenta cambios de
humor o estados de animo mucho mads intensos que la mayoria de las personas experimentan en sus vidas.

- £l TRASTORNO BIPOLAR (también conocido en el pasado como Psicosis Maniaco-Depresiva), tampoco vayamos
asuponer que afecta a una persona de tal manera que en la mafana esta contenta y en la tarde esté irritable,
porque

para hablar del Trastorno en si, se debe cumplir un periodo significativo en estado MANIACO y otra etapa en estado
DEPRESIVO. Este trastorno afecta a alrededor de 60 millones de personas en todo el mundo.

- Se dispone de medicamentos que estabilizan el estado de animo con los que se ataja eficazmente las fases agudas
del TRASTORNO BIPOLAR y prevenir las recidivas. El apoyo psicosocial es elemento esencial del tratamiento.

PARA HABLAR DE UN ESTADO MANIACO SE DEBEN CUMPLIR CON ESTOS CRITERIOS:
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A.- Presencia durante el periodo minimo de una semana y durante la mayor parte del dia, casi todos los dias, de un
estado de animo anormal y persistentemente elevado, expansivo o irritable, asi como en la actividad o relaciones.
Para una hospitalizacion, se considerara cualquier periodo de duracion del estado elevado de animo y de actividad

B.- La presencia de tres o mas de los siguientes sintomas en un grado significativo que representen un cambio noto -

rio de comportamiento cotidiano (cuatro si €l estado de animo es tan solo irritable) y que hayan estado presentes du-

rante el perfodo de elevada actividad o el estado de animo elevado anormal:

Sentimientos de Grandeza o aumento de la autoestima.

Disminucion de la necesidad de dormir (3 horas de suefio son suficientes).

Presion para mantener la conversacion o mas hablador de lo usual.

Fuga de ideas o experiencia subjetiva de que sus pensamientos van a gran velocidad.

Se distrae facilmente ante estimulos externos irrelevantes.

Aumento de la actividad dirigida a un objetivo (social, laboral, escolar o sexual) o agitacion psicomotora (Ac-

tividad no dirigida a un propdsito).

o Participacion excesiva en actividades cuyas posibilidades de consecuencias dolorosas es elevada (Actividades
desenfrenadas de compras, azar, indiscreciones en el aspecto sexual o inversiones imprudentes de dinero).

C.- Esta alteracion del estado de animo causa un deterioro importante en el trato social o laboral del individuo, re-

quiere hospitalizacion y evitar que el sujeto se dafie a si mismo o a otros, o presente caracteristicas psicoticas.

D.- Esta alteracion importante del estado de animo no se puede atribuir a efectos fisiologicos de alguna sustancia

(drogas, medicamentos, tratamientos) o a otra afeccion médica, sino a rasgos conductuales negativos FRECUENTES.

PARA HABLAR DE UN ESTADO DEPRESIVO SE DEBEN CUMPLIR ESTOS CRITERIOS:

A.- Durante un periodo de dos semanas, deben presentarse al menos cinco (0 mds) de los siguientes sintomas, en la

cual este presente al menos un sintoma de estado de animo deprimido o de pérdida de interés o placer.

. Estado de animo deprimido casi todos los dias durante la mayor parte del dia, segun la informacion subjetiva
(sentirse vacio, triste o sin esperanza) o de la observacion por parte de terceras personas (Se ve a la perso-
na triste y llorosa). En nifios y adolescentes puede ser irritabilidad en el estado de animo.

. Disminucion del placer o interés en casi todas las actividades durante la mayor parte de todos los dias.

. Aumento o pérdida importante de peso que no sea debido a un régimen o dieta alimentaria en particular:
mas del 5% de masa corporal en un mes, o aumento o disminucion del apetito casi todos los dias. En nifios
se observa como un fracaso el alcanzar el aumento de peso esperado.

. Insomnio o hipersomnia casi todos los dias.

. Agitacion o retraso psicomotor casi todos los dias (Se requiere ser observable por terceras personas y no so-
lo por la sensacion subjetiva de la persona, que la puede manipular).

. Fatiga o pérdida de la energia casi todos los dias.

. Sentimientos de sentirse inutil, por culpa excesiva o inapropiada (que puede ser delirante) casi todos los dias
(excluyendo los auto-reproches o las culpas por sentirse enfermo).

o Disminucion de la capacidad de tomar decisiones, de pensar o de concentrarse casi todos los dias.

. Pensamientos recurrentes de muerte, ideas recurrentes a suicidio sin plan determinado, o intento de suicidio

hasta con la elaboracion de un plan especifico para llevarlo a cabo.
B.- Sintomas que causan un deterioro importante y significativo en el funcionamiento social, laboral y otras dreas.
C.- Nota: Estos sintomas no pueden atribuirse a efectos fisioldgicos de alguna sustancia u otra afeccion médica, sino
a conductas indebidas FRECUENTES.

- CQUE ES LA MANIA?:
- E£s un trastorno o enfermedad mental que se caracteriza por una euforia exagerada repetitiva, la presencia obsesi -
va de una idea fija y un estado anormal de agitacion y delirio.

- CQUE ES LA DEPRESION?:

- Es un trastorno emocional que causa sentimiento de tristeza constante y una pérdida de interés en realizar diferen-
tes actividades. También se le denomina "Transtorno Depresivo Mayor”. Causa una variedad de problemas fisicos y
emocionales con: arrebatos de enojo, irritabilidad o frustracion, incluso por asuntos de poca importancia.

i EL CASO DEPRESIVO DE CAIN EN LA BIBLIA
- ¢Podriamos decir que el primer caso de DEPRESION gue se conoce en la historia de la humanidad, fue el de Cain
que mato a su hermano Abel, alla en los albores de la Creacion?: ..."”Y acontecié andando el tiempo que Cain trajo
del fruto de la tierra una ofrenda a Jehova. Y Abel trajo también de los primogénitos de sus ovejas, de lo mas gor-
do de ellas. Y miro Jehova con agrado a Abel y a su ofrenda. Pero no miro con agrado a Cain y a la ofrenda suya. Y
se ensafio Cain en gran manera, y decayo su semblante. Entonces Jehova dijo a Cain: épor qué te has ensafiado,
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(un fuerte afan de causar intenso dafio, de manera deliberada e innecesaria, a alguien o algo en concreto, especial-
mente hacia una victima inocente e indefensa) y porque ha decaido tu semblante? si bien hicieres éno serds enalte
cido? y si no hicieres bien, el pecado esta a la puerta; con todo esto, a ti serd su deseo, y tii te ensefiorearas de él”
(Gn.4:3-7).

- Notemos que Cain, se constituyo en un individuo con una conducta que no fue del agrado del Sefior, y presento co
mo caracteristica, su incomodidad y enojo, su irritabilidad y dejadez, con una notoria falta de interés en realizar co-
rrectamente /las cosas como debian ser. En consecuencia, su ofrenda, tampoco fue del agrado del Sefor. Y lo peor,
que ofrendo lo que a él le parecia mejor y no lo dispuesto por Dios conforme se lo tuvo que ensefiar su padre Adan.
- Con esta descripcion previa, ¢Se podria decir que Cain era una persona DEPRESIVA?.

¢Si alguien presenta un cuadro de DEPRESION como condicion que no puede controlar y mas aun, si esta responsa-
bilidad de teneria sale de sus manos podria no ser de agrado para Dios?

- Lo gue realmente incomodo a Dios, fue su desobediencia a no ejecutar lo que su padre Adan ya les habia ensena-
do a ambos, que la Ofrenda que en aquel entonces agradaba a Dios era el sacrificio con el derramamiento de sangre
de una victima inocente que sirviera como propiciacion del perdon de pecados de los ofrendantes —figura del Golgo-
ta-, y que Adén habia sido testigo en su desobediencia anterior cuando comid del fruto del Arbol Prohibido junto a
su mujer, y donde Dios se vio en la necesidad de sacrificar animales para con su piel cubrir sus desnudeces (Gn.3:-
21)(i)... pero Cain, muy irredento, prefirio ofrendar los productos de /a tierra, porque €l siendo agricultor, los habia
cosechado con el sudor de su frente y suponia que eran mejor ofrenda que la de un cordero del rebafio de su herma
no que era el pastor de las ovejas (Gn.4:3-5) (i?)... iNo entendia nada!

- Como Dios lo amaba tanto como a Abel, lo recrimind e insto a hacer el bien, lo correcto; por encima de lo que ha-
bia ya desobedecido, y los posteriores deseos insanos producto de la envidia por su hermano -cuya ofrenda si agra-
do al Sefior-, o llevaron a una condenable decision homicida.

LA BIPOLARIDAD ES
UN TRASTORNO ORGANICO

(o psicolégico)

<5 S , i P .
Quo dopends de aleraciones biolbgieas o corsbre e { - & ¢Qué es el Trastorno Bipolar-?

= ' ~4 * Es una enfermedad orgénico
NEURODEGENERATIVA, % < 3 funcional del cerebro, del
DESTRUYE NEURONAS en el ™ ! sector que regula los estados
cerebro si no es tratada 5 v L \ 3 de animo, recurrente y dura
adecuadamente toda la vida.
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pudiendo perturbar la vida del
ser humano .

Cambios estructurales y
funcionales de areas del cerebro
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- Ademas, es de presumir también que en la iglesia, sin darnos cuenta, nosotros podriamos estar incurriendo en lo
mismo, de una manera muy sutil, porque asi es como opera el diablo siempre cuando nos influencia: "con guantes
de seda”, y es por eso que el Sefior nos aconseja en Heb.2:1:

“Que es necesario que con mas DILIGENCIA, atendamos a las cosas que hemos oido, no sea que nos deslicemos”.

- Si esto sucede en nuestras vidas, e€s porque venimos actuando muy superficialmente en la vida de Fe, y no toma-
mos el debido interés en la Palabra y las cosas de Dios y que muchas veces escuchamos en la Iglesia, en las prédi-
cas y ensefanzas impartidas, y ademas por estar propensos a molestarnos e irritarnos con facilidad, y bien podria-
mos estar incurriendo en aceptar los ataques de este mal cardcter nuestro con la influencia de estos espiritus de ira,
prejuicios, envidia o de gratuita contencion -sin darnos cuenta siquiera-, y que nos llevan a cometer calculadas atro-
cidades con el prdjimo. El asunto es altamente sutil, casi imperceptible, como ya lo hemos mencionado.

- Al respecto, también podriamos revisar Mt.25:14-30, cuando el Sefior toca el tema de los Talentos -en ese tiempo,
las medidas de peso de metales preciosos, eran dinero-. En la Iglesia, es la Capacidad, el Don que Dios nos ha otor-
gado para que podamos realizar cualquier cosa en la vida, y que también nos sirve para determinadas labores ecle-
siales, en esas oportunidades privilegiadas con que lo podemos servir y glorificar mejor al Sefior (2Co.3:4-6).

- Y veremos a continuacion, otro resultado de la dejadez, como consecuencia de este estado depresivo, que €l dia -
blo, es capaz de disfrazar como un simple TEMOR:... “Porque el Reino de los Cielos es como un hombre que yéndose
lejos, llamo a sus siervos y les entrego sus bienes. a uno dio cinco talentos, y a otro dos, y a otro uno, a cada uno
conforme a su capacidad; y luego se fue lejos. y el que habia recibido cinco talentos fue y negocio con ellos, y ga-
no otros cinco talentos. Asimismo, el que habia recibido dos, ganoé también otros dos. Pero el que habia recibido
uno fue y cavo en la tierra, y escondio el dinero de su sefior. Después de mucho tiempo vino el sefior de aquellos
siervos, y arreglo cuentas con ellos. y llegando el que habia recibido cinco talentos, trajo otro cinco talentos, di-
ciendo: sefior, cinco talentos me entregaste; aqui tienes, he ganado otro cinco talentos obre ellos. y su sefior le di -
Jjo: bien, buen siervo y fiel; sobre poco has sido fiel, sobre mucho te pondré; entra en el gozo de tu sefior. Llegando
también el que habia recibido dos talentos, dijo: sefior, dos talentos me entregaste; aqui tienes, he ganado otro
dos talentos sobre ellos. su sefior le dijo: bien, buen siervo y fiel; sobre poco has sido fiel, sobre mucho te pondré;
entra en el gozo de tu sefior. pero llegando también el que habia recibido un talento, dijo: sefior, te conocia que
eres hombre duro, que siegas sonde no sembraste y recoges donde no esparciste; por lo cual tuve miedo, y fui y
escondyi tu talento en la tierra; aqui tienes lo que es tuyo. respondiendo su sefior, le dijo: siervo malo y negligente,
sabias que siego donde no sembré, y que recojo donde no esparci. Por tanto, debias haber dado mi dinero a los
banqueros, y al venir yo, hubiera recibido lo que es mio con los intereses. Quitadle, pues, el talento, y dadlo al que
tiene diez talentos. Porque al que tiene, le sera dado, y tendra mas; y al que no tiene, aun lo que tiene, le sera qui -
tado. Y al siervo inutil, echadle en las tinieblas de afuera; alli sera el lloro y el crujir de dientes”.

¢SE PUEDE ASOCIAR A ALGUIEN CON UN TRASTORNO MENTAL PORQUE NO EXPLOTA SU TALENTO?
- Las personas que presentan TRASTORNO, a nivel biopsicosocial no estan en la capacidad de explotar ningun Ta-
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lento si no cuentan también con un tratamiento adecuado, porque no depende de su simple “decision” -la que nor-
malmente esta siempre equivocada- (7). Por eso el Seffior nos aconseja: "Porque con ingenio hards la guerra, y en la
abundancia de consejeros esta la victoria” (Pr.24:6).

- Vemos que la dejadez, sobre todo en esa falta de celo por las cosas relativas al Reino de Dios, definitivamente fle
causan incomodidad, y esto es un asunto muy delicado, pero generalmente no se le da importancia.

- Dios al otorgar sus Talentos, dice que es "Conforme a cada capacidad que Oforga” (2Co.3:4-6),; en concordancia a
las reales vocaciones, porque el Sefior nos conoce y aun mas que nosotros mismos. Y nadie es probado mas alla de
sus fuerzas (1€o.10:13). Luego, como Dios sabe que si estamos en capacidad de dar resultados, nos lo demanda (i)
- Finalmente, si es que no queremos ejercitar nuestro Don directamente, por lo menos, aprendamos de otros, no de-
Jjando de estorbar PREDICANDO y DISCIPULANDO, de INTERCEDER por las necesidades de los demas, porque al ha-
cerlo, no faltarén siempre situaciones que cambien y oidos avidos que nos escucharan y pueden llegar hasta conver-
tirse, resultando ganancia para el Evangelio de Nuestro Sefior y para nosotros mismos: “Hermanos, si alguno de en-
tre vosotros se ha extraviado de la Verdad y alguno lo hace volver, sepa que el que haga volver al pecador del e-
rror de su camino, salvara de muerte un alma y cubrira multitud de pecados” (Stg 5:19-20).

"Asi sera mi Palabra que sale de mi boca: no volvera a mi vacia, sino que hara lo que Yo quiero y sera pros-
perada en aquello para lo cual la envié”. (Is.55:11)

"Si alguno ve a su hermano cometer pecado que no sea de muerte, pedird, y Dios le dara vida; esto es para
los que cometen pecado que no sea de muerte. Hay pecado de muerte (/a Blasfemia contra e/E.S. ), por el cual
yo no digo que se pida. Toda injusticia es pecado, pero hay pecado no de muerte”. (1Jn.5:16-17)

- Y si es asi, veremos cumplido que ‘los intereses ganados” que nos menciona €l Sefior, los habremos podido gene -
rar; pero hagamoslo, poniendo algo de nuestra parte por la extension del Reino de Dios en la Tierra y la Salvacion
de las almas; lo ideal es, que explotemos, hagamos rendir el Talento que Dios nos ha dado a todos sin excepcion.

A \ ) = 3 ‘,_:l "
EL CASO MANIACO-DEPRESIVO DE JUDAS ISCARIOTE

- Lc.22:1-6..... "Estaba cerca la fiesta de los panes sin levadura, que se llama la Pascua. Y los principales sacerdo-
tes y los escribas buscaban como matarle; porque temian al pueblo. Y entro Satands en Judas, por sobrenombre
Iscariote, el cual era uno del niimero de los doce; y éste fue y hablo con los principales sacerdotes, y con los jefes
de la guardia, de como se lo entregaria. Ellos se alegraron, y convinieron en darle dinero. Y él se comprometio, y
buscaba una oportunidad para entregarlo a espaldas del pueblo”.

- En realidad, Judas Iscariote, finalmente no se condujo como un verdadero hijo de Dios, y menos amar realmente al
Seror. El diablo lo utilizo a placer y ni la cercania del ser mas maravilloso que haya pisado este planeta, impidio que
hiciera lo que hizo (i). Solo fue victima de sus propias y equivocadas maneras de aceptar las cosas.

- El Seror lo califica como el "hijo de perdicion” (Jn.17:12b). El se hizo discipulo y obstinadamente, con un proposi-
to muy distinto al de los demds apdstoles; se mantuvo en una posicion maniaca, él creia, que el S. Jesucristo final-
mente se mostraria como un lider politico-militar capaz de librar a Israel del yugo romano y cuando logro integrarse
y ser parte de los doce, al tener a cargo la tesoreria del grupo, fue también un ladron de la bolsa (Jn.12:4-6).

- Negocio el apresamiento del Sefior con algunas autoridades del Sanedrin judio por treinta monedas de plata, se vol
Vvio muy depresivo al ver que sus propositos no iban a hacerse realidad. Todo maniaco-depresivo, como ya lo hemos
visto, sufre de un trastorno bjpolar: como maniaco, se creyo un super héroe atreviéndose a suponer que ante el Sa-
nedrin, el S. Jesus iba a poder demostrarles que estaba dispuesto a establecer su reino terreno y enfrentar con éxito
a Roma. Y al ver que las cosas no eran como €l las habia imaginado y aceptado en todos esos afos, todos sus pla-
nes se desplomaron cual castillo de naipes -pues el proposito de las autoridades judias era mas bien apresar y matar
al Seflor-. Y en el colmo de su posterior lado DEPRESIVO llego hasta el suicidio. Aqui estan los dos extremos mdas
dramaticos del estado Maniaco-Depresivo (i).

EL ESTRES:

- Es un sentimiento de tension fisica o emocional que proviene de cualquier situacion o pensamiento que nos haga
sentir inestables, frustrados, furiosos o nerviosos.

- El ESTRES, considerado por la ciencia, como una dolencia mental, es algo que se ha hecho muy comun en la socie-
dad de hoy, y por ende, también en las personas que conforman la Iglesia.

- Ahora, es muy comun escuchar a 1as personas y a nosotros mismos, decir: "estoy estresado”, sin darnos cuenta si-
quiera con esto, que nos estamos atando, y entonces Satands nos tratara de alejar de Dios, porque la situacion de
ES T@ES que confesamos, contradice la Palabra de Dios: no es un fruto del Espiritu de Dios; por lo tanto, nos alejan
de El. Ademas que como ya lo hemos explicado, el mismo Sefior nos anima a no estresarnos en (Flp.4:4).

- La conceptualizacion del ESTRES puede entenderse desde tres perspectivas:

o La perspectiva biomédica, que estudia el Stress es la respuesta a las afecciones de los sistemas fisiologicos
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Involucrados en el afrontamiento de los asuntos vitales, tales como las réplicas neuroendocrinas, aumento en
la presion sanguinea, cardiaca, en las deficiencias digestivo-estomacales, hemiplejias y paralisis, entre otros.

o La perspectiva ambiental, que se centra en los eventos vitales estresores, tales como el abuso sexual, fisico,
emocional, separaciones, divorcios, inseguridad, violencia familiar, guerras, terrorismo, deudas, entre otros.
. Eventos en los que si existe una exposicion INTENSA y CRONICA durante los primeros afios de desarrollo,

pueden tener efectos neurobiologicos duraderos, cambios estructurales en el sistema nervioso central (a ni-

vel del sistema simpatico y parasimpatico), problemas de control de impulsos e incluso la muerte temprana.
- Pero, si por no tener dinero y estar endeudados, por peleamos o separamos de la pareja o porque un familiar estd
enfermo nos afiligimos, ESO NO ES TENER ESTRES, es solo un estar preocupados... ¢cCONFORME? (i).

stress
el miedo es

* Pretender cambiar a I
* No ser agradecido
*Hdabitos poco saluds

Y es que para hablar de ESTRES como TRASTORNO tienen que ocurrir muchas cosas:
A. Exposicion a la muerte, lesion grave o violencia sexual, ya sea real o amenaza, en una (o mas) de las formas si-

guientes:

. Experiencia directa del o los sucesos traumaticos.

. Por presenciar directamente el o los sucesos ocurridos a otros.

. Conocimiento de que el o los sucesos traumaticos han ocurrido a un familiar o amigo cercano. Sobre todo en
casos de amenaza o muerte o al haber sido de cardcter violento o accidental.

. Exposicion repetida o extrema a detalles repulsivos del o los sucesos traumaticos (p.ej., socorristas que reco

gen restos humanos,; policias repetidamente expuestos a detalles de maltrato infantil, asesinatos, etc.).
B. Presencia de uno (o mas) de los sinftomas de intrusion siguientes asociados al o los sucesos traumaticos, que co-
mienzan después de lo ocurrido:

o Recuerdos angustiosos recurrentes, involuntarios e intrusivos al o los sucesos traumaticos.
. Suefios angustiosos recurrentes, cuyo contenido y/o el afecto del suefio esta relacionado con lo ocurrido.
. Reacciones disociativas (p.€j., escenas retrospectivas) en las que el sujeto siente o actia como si se repitie-

ra lo ocurrido traumdaticamente. Reacciones que se pueden producir de forma continua, con la expresion mas
extrema de una pérdida completa de conciencia del entorno presente.

. Malestar psicoldgico intenso o prolongado al exponerse a factores internos o externos que simbolizan o se
parecen a un aspecto del o los sucesos traumaticos.
. Reacciones fisiologicas intensas a factores internos o externos que simbolizan o se parecen a un aspecto del

0 los sucesos traumaticos.
C. £l evitar persistente de estimulos asociados al o los sucesos traumaticos, que resultan tras lo ocurrido, de acuerdo
a una o dos de las caracteristicas siguientes:

o Afén por evitar recuerdos, pensamientos o sentimientos angustiosos acerca o estrechamente asociados al o
Jos sucesos traumaticos.
. Esfuerzos para evitar recordatorios externos (personas, lugares, conversaciones, actividades, objetos, situa-

ciones) que despierten recuerdos, pensamientos o sentimientos angustiosos acerca o estrechamente asocia-
dos al o los sucesos traumaticos.
D. Alteraciones negativas por el conocimiento y estado de animo asociados a uno o varios sucesos traumaticos, que
comienzan o van empeorando después de lo ocurrido y poniéndose de manifiesto segun dos o mds de las caracteris -
ticas siguientes:

. Incapacidad de recordar un aspecto importante de los sucesos traumaticos (debido tipicamente a amnesia
disociativa y no a otros factores como lesion cerebral, alcohol o drogas).

. Creencias o expectativas negativas persistentes y exageradas sobre uno mismo, los demdas o el mundo (“"Me
siento muy mal”, "Ya no puedo confiar en nadie”’, "Este mundo es muy peligroso”, "Tengo los nervios des-
trozados”).

. Percepcion distorsionada PERSISTENTE de la causa o las consecuencias del o los sucesos traumaticos al ha-
cer que €l individuo se acuse a si mismo o a los demas.

. Estado emocional negativo PERSISTENTE (p. suefios, pesadillas, miedo, terror, enfado, culpa o verglienza).

. Disminucion importante del interés o la participacion en actividades significativas.

. Sentimiento de desapego o extrafiamiento de los demads.

. Incapacidad persistente de experimentar emociones positivas (p. €j., felicidad, satisfaccion o sentimientos a-

morosos).

E. Alteracion importante de la alerta y reactividad asociada al o los sucesos traumaticos, que comienzan o empeoran
después de lo ocurrido, y de acuerdo a dos (o mads) de las caracteristicas siguientes:

. Comportamiento irritable y arrebatos de furia (con poca o ninguna provocacion) que se expresan tipicamen-
te como agresion verbal o fisica contra personas u objetos, el de ser acosado
. Comportamiento imprudente o autodestructivo.
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Hipervigilancia, por sospechas malignas.

Respuesta de sobresalto exagerada.

Problemas de concentracion.

Alteracion del suefio (p. €j., dificultad para conciliar o continuar el suefio, o suefio inquieto, con sobresaltos).
F. Por duracion de la alteracion (Criterios B, C, D y E) cuando es superior a un mes.

G. La alteracion causa un malestar clinicamente significativo o deterioro en los vinculos social, laboral u otras areas

importantes del funcionamiento.

H. La alteracion no debe atribuirse a los efectos fisiologicos de una sustancia (p. €j., medicamentos, droga, alcohol)
0 a otra afeccion médica.

LA NEUROSIS:

La incapacidad para tolerar la ambigiiedad es la raiz
de todas las neurosis

(Sigmund Freud)

- La NEUROSIS en la actualidad es un término que practicamente ya no se utiliza, porque no se ha encontrado cau-
sas clentificas que expliguen esta conducta de la que hablaba el psicoanalista Sigmund Freud (1856-1939) -quién u-
tilizo la PSICOSIS y NEUROSIS para clasificar a los trastornos mentales un tiempo atras-.

- En la actualidad se habla de TRASTORNOS del ANIMO tales como la DEPRESION, ANSIEDAD, FOBIAS Y ESTRES
POST-TRAUMATICOS. Algunos sintomas los mencionamos lineas arriba y aqui ampliamos otros:

. palpitaciones, sacudidas del corazon o elevacion de la frecuencia cardiaca

. sudoracion

. temblores o sacudidas

o sensacion de ahogo o falta de aliento

o sensacion de atragantarse

. opresion o malestar tordcico

o nauseas o molestias abdominales

. inestabilidad, mareo o desmayo

. desrealizacion (sensacion de irrealidad) o despersonalizacion (estar separado de uno mismo)

o miedo a perder el control o volverse loco

. miedo a morir

. parestesias (sensacion de entumecimiento u hormigueo)

. escalofrios o sofocaciones

. La ansiedad o los sintomas fisicos provocan malestar clinicamente significativo o deterioro social, laboral o

de otras areas importantes de la actividad del individuo.
- Son trastornos nerviosos y alteraciones emocionales, sin que aparentemente haya ninguna lesion fisica en el siste -
ma nervioso. La HISTERIA es un tipo de NEUROSIS.
- Por ejemplo, al recibir algun golpe en la cabeza, se reacciona de una manera determinada que logra llamar la aten-
cion, "nos salimos del cuadro”. Como en el caso especifico de la HISTERIA, que es un tipo de trastorno, un estado
de intensa excitacion nerviosa provocado por una circunstancia o una situacion anomala, en el gue se producen re-
acciones exageradas y que hace que la persona que lo padece muestre actitudes emotivas llorando o gritando.

EL CASO DE LA CONDENACION A MUERTE DEL S. JESUS

- Por ejemplo, en las escrituras podemos ver un caso de este tipo de TRASTORNO, manifestado en HISTERIA COLEC-
TIVA, instigada por intereses creados y €l diablo; cuando es sentenciado a muerte el S, Jesus,: Lc.23:18-23..."Mas to-
da la multitud, dio voces a una, diciendo: ifuera con éste, y suéltanos a barrabas! este habia sido echado en la car-
cel por sedicion en la ciudad, y por un homicidio. Les hablo otra vez Pilato, queriendo soltar a Jesis; pero ellos vol-
vieron a dar voces, diciendo: iCrucificale, Crucificale! el les dijo por tercera vez: épiies qué mal ha hecho éste? Nin -
gun delito digno de muerte he hallado en él; le castigaré, pues, y le soltaré. mas ellos instaban a grandes voces, pi-
diendo que fuese crucificado. y las voces de ellos y los principales sacerdotes prevalecieron”.

- Una excitacion nerviosa extensa, operada en aquellas personas por una situacion totalmente anomala, hizo que tu-
vieran una reaccion exagerada, manifestada en gritos desaforados contra el Seffor; y seguramente, muchas de esas
personas, fueron las mismas que lo recibieron con gozo cuando ingreso el Domingo anterior —de Ramos-, a Jerusa-
lén, o porque estuvieron siguiéndolo y escuchando desde el primer Sermdn del monte cuando pronuncid las Biena -
venturanzas o cuando multiplicé dos veces los peces y los panes, milagros de los que posiblemente pudieron ser tes -
tigos o0 se los contaron al respecto, tal y como sucedio en los otros e innumerables milagros realizados en Israel.
Mt.27: 25, nos dice que "todo el pueblo dijo: su sangre sea sobre nosotros, y sobre nuestros hijos”.

- Este TRASTORNO puede hacer que una persona hable sin pensar, trayendo incluso, maldicion sobre su propia vi-
da. El razonamiento queda de lado. Un fendmeno que en Psicologia se denomina "Psicologia de masas”, en donde
un individuo se despersonaliza y contagiado, termina haciendo lo que los demds o una gran mayoria hace.
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- Como podemos ver en los partidos de fitbol, cuando juega el equipo de nuestros amores, los hinchas hasta lloran
y se emocionan si cantan su Himno nacional y se sienten sumamente patriotas, juran amar muchisimo a su pais y su
comportamiento dista bastante del que tienen en circunstancias normales (i?).

- Tal como pensamos, asi mismo hablamos y actuamos. Si nos pasamos todo el dia pensando en obscenidades, es
muy posible que terminemos mirando pornografia y cayendo en fornicacion o adulterio. Si vivimos codiciando lo aje-
no terminaremos llenos de espiritu de envidia, muy frustrados y quizd nos volvamos maldicientes y hasta cleptoma-
nos. Si nos pasamos tiempo pensando mal del pastor y criticandolo interiormente, es muy posible que terminemos
yéndonos de la Iglesia,... si es que no nos rebelamos antes con intenciones de defenestrarlo (7). Para evitar estos
males mentales, el Sefior nos da otra solucion maravillosa en su Palabra:

"Por lo demas, hermanos, todo lo que es verdadero, todo lo honesto, todo lo justo, todo lo puro, todo lo amable,
todo lo que es de buen nombre; si hay virtud alguna, si algo digno de alabanza, en esto pensad”. (Fip.4:8)
- Con la confesion diaria de la Palabra de Dios, podremos hacer frente a los trastornos y enfermedades mentales que
como siempre, Satanas -el acusador de los hermanos-, tratard de introducir en nuestras mentes.

LA HIPOCONDRIA:

- Es un TRASTORNO MENTAL que se caracteriza por la preocupacion constante y obsesiva por la propia salud y que
tiende a exagerar sufrimientos que pueden ser reales o ficticios. El paciente cree, de forma infundada, que padece
alguna enfermedad grave.

- El origen del término hace referencia a una region anatomica, el Hipocondrio, situada bajo las costillas y el apofisis
xifoides del hueso Esternon en el pecho, donde, segun la escuela médica humoral, se creia se acumulaban los vapo-
res causantes de este mal.

- Es comun observar estos casos sobre todo en nuestros familiares consanguineos. La caracteristica esencial de la
Hipocondria es la preocupacion y el miedo o la conviccion de padecer una enfermedad grave, a partir de la interpre-
tacion personal de alguna sensacion corporal o de casi cualquier otro signo que aparezca en el cuerpo. Puede ocu-
rrir, por ejemplo, con lunares, con pequenas heridas, con la tos, incluso con los latidos mismos del corazon, con mo-
vimientos involuntarios o con sensaciones fisicas no muy claras. Aunque el médico le asegure que no presenta enfer-
medad alguna, el hipocondriaco solamente se quedara tranquilo durante un momento, pero su preocupacion por lo
general vuelve de nuevo, sucesivamente.

ESQUIZOFRENIA:

- Es una Psicosis. Una ENFERMEDAD MENTAL grave que se caracteriza por una anomalia en los procesos cognitivos
y por una pobre respuesta emocional. Una alteracion global de la personalidad acompafiada de un TRASTORNO gra-
ve del sentido de la realidad con alteraciones en la percepcion o su expresion con un lenguaje y pensamiento desor-
ganizados. Afecta el pensamiento. Se presentan alucinaciones y el paciente hasta oye voces. Con delirios, trastornos
afectivos, conducta inadecuada y una amplia amalgama de sintomas. Los tratamientos psiquiatrico y psicologico han
mostrado gran eficacia a la hora de controlar esta enfermedad.

A. Sintomas caracteristicos: Dos (0 mas) de los siguientes, cada uno de ellos presente durante una parte significati-
va de un periodo de 1 mes (o menos si ha sido tratado con éxito):

o ideas delirantes

o alucinaciones

. lenguaje desorganizado (p.ej., descarrilamiento frecuente o incoherencia)

. comportamiento catatonico o gravemente desorganizado

. sintomas negativos, por ejemplo, aplanamiento afectivo, alogia —empobrecimiento del pensamiento y el len-

guaje o de abulia —falta de voluntad o energia para hacer algo-.
Nota: Solo se requiere un sintoma del Criterio A, si las ideas delirantes son extranas, o si las ideas delirantes consis -
ten en una voz que comenta continuamente los pensamientos o el comportamiento del sujeto, o si dos 0 mas voces
conversan entre ellas.
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B. Disfuncion social/laboral: Durante una parte significativa del tiempo desde el inicio de la alteracion, una o mas a-

reas importantes de actividad, como son el trabajo, las relaciones interpersonales o el cuidado de uno mismo, estan

claramente por debajo del nivel previo al inicio del trastorno (o, cuando el inicio es en la infancia o adolescencia, fra-
caso en cuanto a alcanzar el nivel esperable de rendimiento interpersonal, académico o laboral).

C. Duracion: Persisten signos continuos de la alteracion durante al menos 6 meses. Este periodo de 6 meses debe
Incluir al menos 1 mes de sintomas que cumplan el Criterio A (o menos si se ha tratado con éxito) y puede incluir los
periodos de sintomas prodromicos y residuales. Durante estos periodos prodromicos o residuales, los signos de la al-
teracion pueden manifestarse solo por sinfomas negativos o por dos 0 mas sintomas de la lista del Criterio A,presen-
tes de forma atenuada (p.€j., creencias raras, experiencias perceptivas no habituales).

D. Exclusion de los trastornos esquizoafectivo y del estado de animo: que con sintomas psicoticos se han descartado
debido a: 1) no ha habido ningun episodio depresivo mayor, maniaco o mixto concurrente con los sintomas de la fa-
se activa; o 2) si los episodios de alteracion animica han aparecido durante los sinfomas de la fase activa, su dura-
cion total ha sido breve en relacion con la duracion de los periodos activo y residual.

E. Exclusion de consumo de sustancias y de enfermedad médica: El trastorno no es debido a los efectos fisiologicos
directos de alguna sustancia (p. €j., una droga de abuso, un medicamento) o de una enfermedad médica.

F. Relacion con un trastorno generalizado del desarrollo: Si hay historia de trastorno autista o de otro trastorno ge-
neralizado del desarrollo, el diagnostico adicional de Esquizofrenia solo se realizara si las ideas delirantes o las aluci-
naciones también se mantienen durante al menos 1 mes (o menos si se han tratado con éxito).

PARANOIA:

- Hoy en dia este mal es conocido con el nombre de "TRASTORNOS DE IDEAS DELIRANTES”, y es un TRASTORNO
MENTAL que se caracteriza por la aparicion de ideas fijas, obsesivas y absurdas, basadas en hechos falsos o infun-
dados, junto a una personalidad bien conservada, sin pérdida de la conciencia ni alucinaciones.

- S5/ nos detenemos a observar, podemos detectar personas las cuales incluso nos rodean, que sufren de este trastor -
torno mental casi imperceptiblemente. Por ejemplo, si miramos de casualidad, estando en compafia de otra persona,
el paciente asume a rajatabla, que ambos estan hablando mal de él. Que estan conspirando en su contra. O puede
suceder también que si un varon mira a una mujer o viceversa, esta persona ya da por sentado que esta siendo aco-
sada (0)... que la persona imputada, /a pretende con malas intenciones (i) o si esta caminando en la calle, anda supo-
niendo que guienes pasan alrededor suyo, pueden ocasionarle ataques o dafios (i?)

ESQUIZOFRENIA PARANOIDE:

- Mantiene los mismos criterios anteriores, solo que aparece la preocupacion por una o mas ideas delirantes o aluci-
naciones auditivas frecuentes. Es un TRASTORNO MENTAL severo-psicotico. Una alteracion persistente donde se ven
afectados procesos psicologicos como la percepcion, los sentimientos, la atencion y el buen juicio.

EL CASO ESQUIZOFRENICO-PARANOIDE DEL REY SAUL

- El rey Sadl, aparentemente, era una persona normal: usaba ropajes reales, tal vez era muy bien hablado, y dice la
Biblia que era muy apuesto, de una aparfencia muy agradable, un individuo de buena estatura —el mds alto de Isra-
el-; en fin, tenia normal apariencia de rey. Recordemos que todo paranoico posee una personalidad bien conserva-
da. Pero el rey Saul, tenia un problema, y ese problema el enemigo se lo habia instalado en su cabeza, en su mente:
“Acontecio que cuando volvian ellos, cuando David volvio de matar al filisteo, salieron las mujeres de todas las ciu-
dades de Israel cantando y danzando, para recibir al rey Saiil, con panderos, con canticos de alegria y con instru -
mentos de musica. Y cantaban las mujeres que danzaban, y decian: Sail hirio a sus miles, y David a sus diez miles.
Y se enojo Satl en gran manera, y le desagrado este dicho, y dijo: a David dieron diez miles, y a mi miles; no le fal -
ta mas que el reino. Y desde aquel dia Saul no miré con buenos ojos a David. Acontecio al otro dia, que un espiritu
malo de parte de Dios tomo a Salil, y €l desvariaba en medio de la casa. David tocaba con su mano como los otros
dias; y tenia Satil la lanza en la mano. Y arrojo Salil la lanza, diciendo: enclavaré a David en la pared. Pero David la
evadio dos veces”. (1S.18: 6-10-11)
- Saul procedio igual que Cain, era Depresivo -aparte que un espiritu malo lo afligia-. Porque el Sefior prefirio a Abel
y su ofrenda, Cain con gran ira y safa, fue contra su hermano, hasta el extremo de quitarle la vida. Sadl, idem, por-
gue las mujeres de Israel exaltaron mas a David, también se enojo en gran manera y con ensafiamiento llego al ex-
tremo de querer matarlo, lo que no pudo lograr, persiguiéndolo por ello, todos los dias de su vida (1s.18:29).
- Sadl era un tipo Esquizofrénico-Paranoico, porque sus argumentos estaban basados en ideas fijas, obsesivas y ab-
surdas, apoyadas en hechos falsos e infundados, junto a una personalidad bien conservada; pero acompafada tam -
bién de otra Psicosis mental grave, porque tenia una alteracion global de su personalidad, ademds un trastorno de/
sentido de la realidad, que afectaba su pensamiento, y sufria de alucinaciones, escuchando voces.
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- Saul, en realidad estaba muy enfermo. En 1s.19:1-10, observamos que, luego de prometerle bajo juramento a su
hijo Jonatan que no atentaria contra la vida de David, nuevamente intenté matarlo con una lanza, como las primeras
veces, pero, también sin éxito. El pasaba por alto todos los codigos, y ni siquiera respetaba su propia palabra, pala-
bra de rey que se suponia inquebrantable (ver caso de Herodes Antipas, cuando mando matar a Juan el Bautista,
por haber dado su palabra bajo juramento o lo del caso del rey Dario el Medo, corregente de Babilonia en Dn.6:14).
- Otra Demostracion de su estado mental lo podemos ver En 18.22, cuando Saul, llevado por su locura, mato a 85
sacerdotes de Jehové de la ciudad de Nob, a cuya ciudad arraso a filo de espada, matando a hombres, mujeres, ni-
flos, bebés de pecho, bueyes, asnos y ovejas, solamente porque el jefe de los sacerdotes llamado Ahimelec, recibio
a David. Saul asumio entonces que todos ellos conspiraban contra él,

- Otro caso del desequilibrio mental de Saul lo apreciamos en el pasaje de 15.24:16, cuando 1as escrituras detallan
lo que sucedio en la cueva del desierto de En-gadi: "Y acontecié que cuando David acabé de decir estas palabras a
Sauil, Saul dijo: éno es esta la voz tuya, hijo mio David? y alzo Saiil su voz y lloro”. Era un hombre muy desquiciado.

’
ES%Z‘OF RENIA PARANOIDE

# Iniciotardio (30-40 aiios)

® Personalidad previa: paranoide (sobrevalorado,
suspicaz, autorreferente y desafiante)

® Menor defecto y deterioro

 Trast. del contenido del pensamiento: delirios
sistematizados, persecutorios, verosimiles.

® Mecanismo: interpretativo y alucinatorio

® Formas euforicas y de angustia paranoide

DEMENCIA

- En el mundo hay unos 47,5 millones de personas que padecen DEMENCIA. Este TRASTORNO llega a ser una EN-
FERMEDAD MENTAL de naturaleza cronica y progresiva,; se caracteriza por €l deterioro de la funcion Cognitiva (es
decir, la capacidad para procesar el pensamiento) mas alla de lo que podria considerarse consecuencia del enveje-
cimiento normal.

- La DEMENCIA afecta a la memoria, €l pensamiento, la orientacion, la comprension, el cdlculo, la capacidad de a-
prendizaje, el lenguaje y el juicio. El deterioro de la funcion cognitiva suele ir acompaiado, y en ocasiones es prece-
dido, por el deterioro del control emocional, el comportamiento social o la motivacion.

- La DEMENCIA es causada por diversas deficiencias y lesiones que afectan al cerebro, como la enfermedad de Al-
zheimer o los accidentes cerebrovasculares.

- Aunque no se dispone de tratamientos que curen la DEMENCIA o reviertan su evolucion progresiva, se estan inves-
tigando varios farmacos nuevos que se encuentran en diversas etapas de estudios clinicos. Si existen, en cambio, nu
merosas intervenciones para apoyar y mejorar 1a vida de personas con demencia y la de sus cuidadores y familiares.

EPILEPSIA

- La EPILEPSIA no es un TRASTORNO psiquidtrico ni mental, se trata de una ENFERMEDAD fisica transitoria causada
por un funcionamiento anormal y esporadico de un grupo de neuronas —las células cerebrales-.

- Aqur se interrumpe la actividad de las células nerviosas en el cerebro, lo que provoca convulsiones. Si bien el trata-
miento puede ayudar, esta ENFERMEDAD NO TIENE CURA. Se Requiere diagndstico médico y con frecuencia Anélisis
de laboratorio o estudios de diagnostico por imagenes.

- Puesto que su Unico sintoma son 1as crisis Epilépticas que se manifiestan de forma intermitente, la mayor parte de
las personas con EPILEPSIA son plenamente capaces y "normales” el resto de su tiempo (7).

- El término EPILEPSIA deriva del griego “Epilambaneim”, que significa 'coger por sorpresa’y se refiere a un conjun-
to de anormalidades que se manifiestan por crisis Epilépticas causadas por un problema en el cerebro.

- Generalmente, una crisis epiléptica se desencadena por un exceso de actividad eléctrica de un grupo de neuronas
hiper-excitables y puede afectar a funciones como el movimiento o el comportamiento, o al nivel de conciencia (la
nocion de lo que sucede alrededor de uno).

- Las crisis duran apenas unos segundos o unos minutos, después de los cuales finaliza y el cerebro vuelve a funcio-
nar con normalidad. El tipo de convulsion depende de la parte del cerebro afectada y la causa de la EPILEPSIA.

TIPOS DE CRISIS DE EPIL EPSIAS

- A grandes rasgos se distinguen dos tipos de crisis: las generalizadas, que afectan a toda la superficie del cerebro y
provocan la pérdida de conocimiento y las crisis parciales o focales, donde la descarga comienza en una zona con-
creta y que puede extenderse al resto de la corteza cerebral.

- En algunos casos, justo antes de la crisis, el paciente experimenta el Aura. Se trata de la sensacion de que inme-
diatamente va a sufrir una crisis parcial 0 generalizada. En realidad es una crisis Epiléptica parcial que esta a punto
de extenderse, aunque no todas las Auras son precursoras de crisis graves.

- Para padecer EPILEPSIA hay que haber tenido mas de una crisis.

CCUANTAS PERSONAS SUFREN LA EPILEPSIA?
- Aunque esta enfermedad puede afectar a cualquier persona en algun momento de su vida, en la mayoria de los
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casos se manifiesta desde la infancia y a partir de los 65 afios. En el mundo, un total de 50 millones de habitantes
conviven diariamente con la EPILEPSIA y, puede verse acentuada por varios factores aunque existen circunstancias
como cambios hormonales o la falta de suefio que la podrian acentuar, esta Patologia afecta por igual a todas las
razas y en todos los paises (7).

- Segun la Liga Internacional contra la Epilepsia (ILAE), para padecer EPILEPSIA (aunque algunas personas pueden
tener mas de una CRISIS CONVULSIVA a causa de fiebre elevada, diabetes, otras enfermedades, estrés, alcohol o
consumo de drogas), estas personas no tienen EPILEPSIA porque sus crisis no se deben a deficiencias del cerebro.

- Ademads, se estima que entre un 2 y un 5% de la poblacion experimentard un episodio de deficiencia convulsiva en
algun momento de su vida.

- Cada afio, por ejemplo, se diagnostican mas de 20.000 nuevos casos en Espafa, y es una de las enfermedades ne-
urologicas cronicas mas habituales, hasta convertirse en el segundo motivo de consulta ambulatoria neurologica des-
PUES de las cefaleas (i).

- Pese a ello, al dia de hoy, los pacientes con EPILEPSIA aun deben hacer frente ademds a un grave estigma deriva-
do del desconocimiento y la discriminacion social. Sin embargo, aproximadamente el 70% de los afectados pueden
disfrutar de una vida plena, sin crisis, gracias a la administracion de Tratamientos Antiepilépticos, aunque definitiva-
mente aun no se pueda identificar las verdaderas causales.

WL AN
CCUALES SON LAS CAUSAS LA EPILEPSIA?

- Todas las funciones del cuerpo estan controladas por el cerebro. Si algo altera el funcionamiento normal del cere -
bro, se puede producir un ataque epiléptico. Identificar la causa de las crisis puede ser util al decidir sobre un plan
de tratamiento.

- La EPILEPSIA puede ocurrir como resultado de un trastorno genético o una lesion cerebral adquirida, como un trau
matismo o un derrame cerebral.

- Durante sus convulsiones, una persona experimenta comportamientos, sintomas y sensaciones anormales, incluso
la pérdida del conocimiento. Hay pocos sinfomas entre convulsiones.

- La EPILEPSIA suele ser tratada con medicamentos y, en algunos casos, cirugia, dispositivos o cambios en la dieta.
- Pero, puede identificarse algunas causales —no todas-, de la EPILEPSIA:

Enfermedades de otras dreas (higado, rifiones, diabetes y alcoholismo), Epilepsias familiares, Problemas antes del
nacimiento que afectan al crecimiento del cerebro, Problemas durante el parto, como lesion cerebral, Lesiones de la
cabeza, sobre todo por accidentes, Tumores cerebrales, Infecciones del cerebro (Meningitis o Encefalitis), Enferme-
dades que dafian o destruyan el tejido cerebral, Hemorragia cerebral, es decir formacion de codgulos de sangre en
el interior del cerebro, Envenenamiento por plomo, etc.

(COMO SE TRATA LA EPILEPSIA?

- £l primer paso es acudir al especialista para asegurar que el paciente tiene EPILEPSIA antes de comenzar cualquier
tratamiento. Hecho el diagndstico es recomendable comenzarlo lo antes posible y seguirlo con regularidad.

- El tratamiento mas comdn utiliza Farmacos Antiepilépticos (FAE),que logran controlar las crisis en aproximadamen-

te el 70-80% de los pacientes. Los medicamentos restauran el equilibrio quimico de las neuronas y atendan las des-

cargas eléctricas anormales.

- Entre un 20-30% de personas no responden al tratamiento farmacologico simple (con un solo medicamento) y hay
que combinar varios farmacos. Aun asi algunas Epilepsias no responden la medicacion y puede Ser necesario recurrir
a la cirugia o la estimulacion del nervio vago (ENV) mediante la implantacion de un electrodo bajo la piel del cuello.

- El tratamiento mejora la calidad de vida y en la mayoria de los casos logra controlar 1as crisis

OTROS TRASTORNOS MENTALES

HAY OTROS TRASTORNOS MENTALES O PSICOPATOLOGIAS QUE SON VIVIDOS CON GRAN ANGUSTIA.

- Pero, hoy en dia, los TRASTORNOS MENTALES se diagnostican con relativa frecuencia. Y es que todos hemos oido
hablar de manera casi frecuente de alguna Patologia relacionada con la Salud Mental.

- En realidad, estos TRASTORNOS MENTALES (o enfermedades mentales) tienen su origen en desdrdenes neurolo -
gicos y psicoldgicos que a su vez provocan conductas andmalas en las personas afectadas.

- La mayoria de TRASTORNOS, estan relacionados con algun drea concreta del cerebro o del sistema nervioso, aun-
que las causas de cada uno de ellos puede diferir e incluso ser desconocida por la comunidad cientifica.

- Los TRASTORNOS MENTALES afectan también a gran cantidad de personas. En términos estadisticos, se habla de
que un tercio de la poblacion mundial sufrird en los proximos anos algun tipo de desorden mental durante su vida.

- A continuacion, una lista que contiene algunos de los mds severos TRASTORNOS MENTALES.

1. TRASTORNO ANTISOCIAL DE LA PERSONALIDAD (TASP)
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- La persona con TASP se caracteriza por su tendencia a no relacionarse en sociedad, evitando cualquier interaccion.
- Distintos sintomas y conductas incluyen: robos, agresividad, tendencia a la soledad, violencia, vivir en mentiras...

- Ademads, las personas afectadas por el TASP tienden a ser timidas, depresivas y tienen ansiedad social. Este ultimo
punto se debe a su temor a ser rechazados. Con todo, la terapia psicologica es muy efectiva a la hora de manejar
los inconvenientes del TRASTORNO ANTISOCIAL.

2. TRASTORNO OBSESIVO-COMPULSIVO (TOC)

- ES un desorden ansioso caracterizado por recurrentes pensamientos que producen miedo, desasosiego, preocupa -
cion, conductas compulsivas, deseos obsesivos, efc.

- Algunos de los sintomas del TOC son las comprobaciones compulsivas, creer que solo ellos tienen la razon en todo,
lavar o limpiar excesivamente, ser consumistas y acumuladores, de pensamientos religiosos extremistas no toleran-
tes y ritualistas; de inestabilidad tal como abrir puertas un numero determinado de veces antes de entrar en la habi-
tacion, aversiones irracionales a cifras determinadas o un loco afan por resolver inmediatamente los problemas o
dificultades. Afortunadamente, con Psicoterapia y el aprender algunos habitos correctivos, permiten una gran calidad
de vida a las personas afectadas.

3. DISLEXIA

- Es un TRASTORNO del aprendizaje. La persona Disléxica no puede leer correctamente debido a la discrepancia en-
tre el potencial de aprendizaje y su nivel de rendimiento, sin que exista cualquier tipo de problema, ya sea sensorial,
fisico, motor o deficiencia educativa. Esto causa ciertos desajustes en la lectura que a su vez pueden ocasionar otro
tipo de psicopatologias del aprendizaje y de la autoimagen.

- Como consecuencia, las personas afectadas por la Dislexia tienen serios problemas de comprension de lectura. La
intervencion profesional y el tratamiento ofrecen muchas garantias para hacer frente a este trastorno y, llegada la a-
aultez, una gran mayoria no tienen ningun problema para una escritura correcta.

4. MUTISMO SELECTIVO

- Es un DESORDEN PSIQUIATRICO que causa que la persona no sea capaz de hablar en determinado circulo social o
con determinadas personas. Usualmente, el Mutismo Selectivo viene asociado a la timidez, a la ansiedad o el temor
de socializar.

- Relativamente frecuente en nifios. Cuando empiezan su escolaridad, algunos no pronuncian ni una palabra, a pesar
de hablar fluidamente en sus casas. La continuidad en el tiempo de esta conducta puede alarmar, aungue en la ma-
yoria de casos, los sintomas van desapareciendo poco a poco.

5. TRASTORNO DE IDENTIDAD DISOCIATIVO (TID

- O Trastorno de Personalidades Multiples, es un DESORDEN DE LA IDENTIDAD. Los afectados por este trastorno
desarrollan mas de una personalidad y muestran diferentes conductas y comportamientos en distintas situaciones.
Es considerado como uno de los TRASTORNOS MENTALES mads severos.

- Las personas con TID cambian sus comportamientos radicalmente y posteriormente no recuerdan estos episodios.

- Los afectados viven con gran inquietud y es uno de los casos mas controvertidos en la comunidad cientifica debido
muchas veces a la dificultad de la aplicacion de los aparatos psicométricos para diagnosticarlo o a una falta de trata-
miento eficaz. De todos modos, en los ultimos afios han habido importantes avances.
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' P-ersoh;alidad&c multiples: frecuentes estados con diferencia de animo

6. AUTOLESION / SUICIDIO

- Con este desorden mental se trata de quitar la vida (o de llamar la atencion). Conductas que incluyen el cortarse

las manos, mufiecas o brazos, quemarse, infringirse heridas en varias partes del cuerpo, ahorcamiento, lanzarse de

alturas, dispararse, etc.; para poner fin al sufrimiento de una enfermedad incurable, una decepcion sentimental, una

irremediable” frustracion, una verglienza extrema, la accion de un espiritu de muerte, etc.

- En este tipo de TRASTORNO MENTAL, se trata de autolesionarse o hasta llegar a quitarse la vida. Usualmente, esta

conducta no puede estar motivada solo en la consecucion de la muerte, sino en la busqueda de algun otro tipo de
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atenciones, lo cual remite a un TRASTORNO de fondo que tiene que ser investigado en el Tratamiento.

7. AUTISMO

- EL Trastorno del desarrollo, abarca la discapacidad intelectual y los trastornos generalizados del desarrollo, entre e-
llos el AUTISMO. Suelen debutar en la infancia o primera nifiez, pero en otras ocasiones tienden a persistir hasta la
edad adulta, causando una disfuncion o retraso en la maduracion del sistema nervioso central.

- Por lo general, no se caracterizan por periodos de remision y recidivas como muchos otros trastornos mentales, si-
no que siguen un patron constante. La discapacidad intelectual se manifiesta por la afectacion de facultades de diver
sas areas del desarrollo, como las habilidades cognitivas y la conducta adaptativa. El retraso mental afecta a la capa-
cidad de adaptarse a las exigencias cotidianas de la vida.

- Los sintomas de los trastornos generalizados del desarrollo, como el AUTISMO, son alteraciones del comportamien-
to social, la comunicacion y el lenguaje, asi como limitaciones especificas de cada individuo con respecto a sus inte-
reses y actividades, que realiza repetidamente. En ocaslones, las personas afectadas presentan un cierto grado de
discapacidad intelectual.

- La participacion de la familia es fundamental. Que situaciones y/o actividades causan tension o reportan bienestar
al individuo, asi como encontrar el entorno mas adecuado para su aprendizaje. FEl establecimiento de rutinas diarias,
fijlando momentos concretos para las comidas, €l juego, el aprendizaje, el contacto con los demas y el suefio, ayuda
a evitar el estrés innecesario.

- También es importante que los servicios de salud hagan un seguimiento regular a los nifios y adultos que presen-
tan trastornos de desarrollo y que se mantengan en contacto con sus cuidadores.

- Asimismo, la sociedad en general debe implicarse en velar por que se respeten los derechos y las necesidades de
las personas discapacitadas.

8. TRASTORNOS DE LA ALIMENTACION

- Cuando una persona con ANOREXIA se ve en el espejo, €l o ella ve un reflejo de sobrepeso, no el cuerpo desnutri-
do que en realidad se refieja. La falta de alimentacion y la obsesion con la comida puede llevar a la gente con ANO-
REXIA a numerosos problemas de salud potencialmente mortales, como la Desnutricion.

- La BULIMIA nerviosa se produce en aquellas personas que consumen grandes cantidades de comida y luego, la-
mentando su comportamiento y la falta de control, se purgan a base de vomitos, uso de laxantes, ayuno o ejercicio
obsesivo.

- Los TRASTORNOS ALIMENTICIOS se pueden manejar con tratamientos personalizados que ofrecen medicacion,
consejeria nutricional y terapia individual y de grupo.

9. LA HIPERACTIVIDAD o DEFICIT DE ATENCION

- El trastorno de hiperactividad y déficit de atencion (TDAH), es comun en la nifiez. Por lo general se diagnostica en
niflos muy activos que tienen dificultades para concentrarse y controlar su comportamiento. La genética pone algu-
nos nifios en situacion de riesgo.

- ¢Nos acordamos del compariero del colegio que no podia quedarse quieto, siempre estaba hablando o interrumpien
do, se le olvidaba hacer la tarea y parecia perderlo todo? Lo mas probable es que estos nifios sufrian del TDAH.

- Para diagnosticar y posteriormente tratar el TDAH, los profesionales médicos evalian primero la salud fisica del ni-
Ao para descartar otras enfermedades, como la mala vision o pérdida de audicion. Las observaciones y los informes
de los maestros y los miembros de la familia ayudan a un médico a establecer un diagnostico y comenzar el trata-
miento. Muchos nifios reciben medicacion y terapia conductual.

- La mayoria de los nifios con TDAH superan o aprenden a manejar muchos de los sintomas. Sin embargo, algunos
contindan teniendo este trastorno en su vida adulta, lo que dificulta el manejo de su vida personal y profesional.

10. TRASTORNO DEL PANICO

- El corazon late muy deprisa. Dificultad para respirar. Las nauseas y los mareos. Debilidad. Sudoracion. Hormigueo
en las manos. Dolores en el pecho. Sensaciones de sofocacion. La pérdida de control. Terror.

- Los ATAQUES DE PANICO son muy reales, es la manifestacion fisica del miedo. Durante un ataque de Panico seve-
ro, se puede incluso creer que se esta teniendo un ataque al corazon. Por otra parte, debido a que un atague de es-
tas caracteristicas puede ocurrir en cualguier momento, existe el miedo adicional de no saber cuando sera el siguien
te ataque (i).

- Estd clasificado como un TRASTORNO cuando se produce varias veces y es incapacitante. Muchas personas empie-
zan a tener ataques de Péanico en su adolescencia o en el principio de la vida adulta. Este trastorno parece ser heredi
tario también.

- Sin ayuda, las personas que sufren ataques de Panico pueden desarrollar agorafobia -un miedo a los espacios abier
tos-. Las personas con Agorafobia tienen un miedo intenso a situaciones o lugares de los que no pueden escapar.

- La buena noticia es que el TRASTORNO DEL PANICO es el mds tratable. Los pacientes reciben una combinacion de
medicamentos y psicoterapia en su gran Ansiedad.
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SINDROMES

- Los SINDROMES son un conjunto de sintomas que caracterizan una enfermedad o el conjunto de fenomenos carac-
teristicos —sintomaticos-, de una situacion determinada. Proviene del griego Syndromé (concurso). Son un cuadro cli-
nico que presenta alguna enfermedad con cierto significado y que por sus caracteristicas posee determinada identi-
dad; es decir, un grupo significativo de sintomas y signos en un tiempo y forma, y con variaciones de causas.

1. SINDROME DE ESTOCOLMO

- Es un TRASTORNO MENTAL relativamente frecuente en las personas que han sido victimas de un secuestro. Mues-
tran algun tipo de sentimiento positivo hacia sus captores. También se aplica en casos de abuso infantil, violacion o
maltrato. No es un trastorno que se viva de forma angustiosa, pero llama la atencion al resultar dificil de entender.

- Archivos policiales internacionales muestran que un 27% de las victimas de secuestros presentan este desorden.

2. SINDROME DE LIMA

- Es, justamente, un TRASTORNO opuesto al Sindrome de Estocolmo. En este caso, los secuestradores muestran
simpatia hacia su rehén. Un término que fue acuiado después de un incidente ocurrido en la capital de Pert en
1996. Fl MRTA secuestro a centenares de politicos, diplomaticos y militares en la embajada japonesa en Lima. Tiem-
po despues, los secuestradores fueron empatizando con los rehenes, y paulatinamente fueron liberéndolos.

3. SINDROME DE COTARD

- En este raro TRASTORNO PSIQUM TRICO, el afectado cree que ha muerto, o que ha perdido la sangre o algun or -
gano interno. Este delirio puede ser peligroso ya que el trastornado actuard imprevisiblemente. Frecuentemente se
asocian este tipo de conductas a personalidades nihilistas —del Latin "nada”, que niega todo conocimiento y los valo-
res superiores-, e hipocondriacas.

- El Sindrome de Cotard recibe su nombre por Jules Cotard, primer médico que diagnostico esta extraiia condicion.
Describio las diferentes fases del trastorno en una tesis escrita en Paris, en 1880.

- Los afectados por el Sindrome de Cotard rehusan el contacto social y descuidan su bienestar personal. Su causa
radica comunmente en patologias neurologicas o mentales, y se asocia con la Desrealizacion y la Depresion.

- Existen otras infinidades de SINDROMES, pero anotaremos algunos de los mas conocidos:

Sindrome de Cornelia de Lange, Sindrome de Arlequin, Sindrome de Rett Sindrome de Klinefelter, Sindrome de Noo-
nan, Sindrome Marfan, Sindrome de Waardenburg, Sindrome maullido de gato, Sindrome de Angelman, Sindrome de
Proteus, Sindrome de Usher, Sindrome de Treacher Collins, Sindrome de Edwards, Sindrome de Netherton, Sindro-
me de Digeorge, Sindrome de Asperger, Sindrome de Down, Sindrome de Alicia en el Pais de las Maravillas, Sindro-
me del acento extranjero.

FOBIAS

- Las FOBIAS también se engloban dentro de los trastornos de Ansiedad. Las FOBIAS pueden ser muy dispares, des-
de hablar en publico hasta el panico a la altura, a la oscuridad, a permanecer encerrados, a las arafas y bichos, a
los roedores, las serpientes, etc. Cuando estas fobias interrumpen sus actividades diarias empiezan a ser un proble-
ma. Vienen a ser como unos "quistes” en la mente, hay que extirparlos (i).

- Otro ejemplo es la fobia social. Usualmente comienza en la adolescencia. Se convierte en un problema o trastorno
cuando pasan dias y semanas preocupandose por las relaciones sociales y la autoexclusion. Al igual que con el Tras-
torno del Panico, la ansiedad social puede conducir a la Agorafobia —miedo a los grandes espacios abiertos-.

- La medicacion y la terapia ayudan alivian la ansiedad y permiten a los pacientes puedan funcionar normalmente.

CONCLUSIONES:

- Si usted llegara a pensar que la buena alimentacion, la relacion con Dios, vivir la vida dia a dia, expresar un canto
de alabanza y hasta una consulta con un profesional cristiano de Psiguiatria, no tienen tanta importancia para su sa-
lud mental y en el combate contra la Ansiedad, la Depresion o la Paranoia; pues, son solo pequefios detalles que no
hay que darle mayor importancia,... le serd entonces valioso conocer del consejo de una pluma inspirada que dice:
"Y asi como una gota de lluvia prepara el camino para otra en el humedecimiento de la tierra, un buen pensamiento
fundamentado en la Sabiduria encerrada en la Biblia, prepara el camino para otro y mas pensamientos. Y asimismo,
como el mds largo viaje se inicia dando un paso a la vez. La sucesion de pasos nos puedan llevar al final del Camino
del Encuentro con Dios”.

- Es nuestro gran deseo que cada paso de su relacion con Dios y sus principios de salud, nos lleven al final del Ca-
mino con una victoria que preventivamente se vaya gestando sobre toda Ansiedad, Depresion o Paranoia, para la
posible obtencion de una vida fisica y mental mas saludable, sobre todo para que sea puesta al servicio de Dios, de
su Obra en la Tierra y de su causa primigenia por la Salvacion de las almas.

iDIOS SIEMPRE NOS LIBRE Y NOS FAVOREZCA!
Ps. Andrés Eyzaguirre Ramirez
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