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RESUMEN 

En este trabajo se destacan las ventajas e inconvenien­
tes del uso de diversos patrones estadísticos, que van 
desde los más tradicionales hasta los más recientes, 
concluyendo que la aplicación de la teoría de los siste­
mas dinámicos no lineales es la más adecuada para el 
estudio de los TCAs en pacientes infanto-juveniles, ya 
que nos aporta la mayor cantidad de información posi­

ble sobre la evolución de este tipo de trastornos, permi­
tiéndonos cuantificar, modelar, e incluso predecir las 
conductas de estos pacientes. 
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SUMMARY 

In this article the and disadvantages of the use of diver­

se statistical patterns stand out witch go from the most 

traditional to the most recent, concluding that the 

application of the theory of non lineal dynamic systems 

is the most adequate far the study of eating disorders 
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among infantljuvenile patients, as it gives the greatest 

amount of information possible, about the avo/ution of 
this type of disorder, allowing us to quantify, model, 

and even predi et the conduct of these patients. 
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INTRODUCCIÓN 

El control del peso constituye uno de los ejes centrales de 
todo tratamiento de pacientes con TCA, y concretamente de 

aquéllos diagnosticados de anorexia nerviosa. Un bajo peso 
o la pérdida progresiva de peso es una de las principales

causas de ingreso hospitalario, mientras que alcanzar un
peso mínimo (generalmente pactado con el paciente al

comienzo del tratamiento), es uno de los requisitos impues­
tos para que el paciente sea dado de alta. Asimismo, no
debemos olvidar las implicaciones de la recuperación pon­

deral en la salud física y la mejoría anímica.

Sería demasiado optimista pensar que un proceso tan 
complejo como el de la anorexia nerviosa, y más aún en 

niños, pueda ser descrito completamente sirviéndonos 
únicamente de la evolución del peso a lo largo del tiem-
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