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“Pensé: vamos a por
todas: es el ultimo
cartucho’

En junio de 2024y tras muchos tratamientos fallidos, G. inici6 sesiones de
estimulacion magnética transcraneal para una depresidn mayor recurrente que
sufria desde hacia mas de 30 anos. Al cabo de un mes y medio empezd a mejorar
y desde entonces no ha vuelto a tener ninguna recidiva. "La felicidad maxima que
siento en estos momentos no la habia tenido nunca”, asegura.

Jalia Bestard Barrio
Comunicacién
y RSC Guttmann

La primera vez que G. cayo6 en aquel
“agujero negro sin salida” tenia 24
afios y hacia poco que habia empe-
zado a trabajar como asistenta social.
“Tenia mucho empuje e inquietud,
queria salvar el mundo”, explica sen-
tada en una butaca de su luminoso
salén. Pero de repente, de la noche a
la mafana, qued6 “anulada”, incapaz
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hasta de utilizar un boligrafo. “Todo
me venia grande”, reconoce.

En un primer momento, le hicieron
un diagnéstico erréneo de trastorno
bipolar que comporté mucha me-
dicacién, multiples efectos adver-
sos y ninguna mejora. “Durante dos
meses estaba baja de dnimos y llo-
raba mucho, pero de un dia para el
otro volvia a salir el sol; volvia a ver-
lo todo claro, que podia trabajar, que
los informes me salian como chu-
rros. Todo iba bien y pensaba: ‘Segu-
ro que no me vuelve a pasar’”.

Pero no. “La mala pécora volvia”, rela-
ta ahora con cierto humor. Un tiem-
po después, un psiquiatra le diagnos-
tic6 una depresién mayor recurrente,

y empez6 un tratamiento con antide-
presivos gracias al cual mejoré. Sin
embargo, sigui6 teniendo recaidas
peri6dicas, aunque mds cortas.

Cuando esos periodos oscuros acaba-
ban, G. seguia con su vida. Viajé —con
un “arsenal” de medicacion en la ma-
leta—, se enamoro, hizo muchas amis-
tades, sigui6 trabajando. Se resigno.
“Aprendes a vivir con la depresion.
Sabes que cuando te viene hay mo-
mentos en que debes decir ‘basta’
y admitir que no puedes ir alli o ha-
cer aquello. No puedes ir en bicicleta
porque te sientes incapaz; no puedes
hablar con la gente porque no sabes
qué les explicarés. Te ves tan débil y
tan vulnerable... Creia que no habia
nada que hacer, que tenia que convi-



“A sus 58 anos esta
viviendo, por tanto, el
periodo mas largo que
ha vivido sin depresion
desde que comenz6 a
tenerlas a los 24"

»

vir con ello y que era una putada vivir asi”, explica. Hasta
que la pandemia de la Covid-19 lo empeor6 todo de nue-
vo, con episodios que se alargaban, otra vez, durante me-
ses. Prob6 nuevos farmacos y otras terapias, pero nada le
hacia efecto, hasta que una conocida le habl6 de un nuevo
tratamiento contra la depresién mayor recurrente: la esti-
mulacién magnética transcraneal. “Pensé: vamos a por to-
das; es el dltimo cartucho”.

Fase intensiva inicial

Enjunio de 2024, G. entr6 en la consulta del doctor Sergi
Lépez, psiquiatra de Guttmann Barcelona, con un sen-
timiento de cierta incredulidad después de tantos trata-
mientos fallidos. Empez6 con una fase inicial intensiva,
con sesiones de lunes a viernes que duraban 15 minu-
tos, durante unas seis semanas. El tratamiento, desde
el punto de vista del paciente, es muy sencillo: la per-
sona se sienta y se le coloca un dispositivo parecido a

una bobina sobre el cuero cabelludo (normalmente en
la zona frontal). A continuacién, la méquina emite pe-
quefios impulsos magnéticos repetidos, que atraviesan
el craneo sin dolor y despiertan la actividad de determi-
nadas neuronas. Lo tnico que el paciente nota son unos
pequefos “toques” en la cabeza y, en algunas ocasiones,
una ligera sensacion de hormigueo o molestia local. El
tratamiento no produce pérdida de conciencia ni nin-
guna otra afectacién mayor. Tampoco afecta a la memo-
ria. “Sales de alli y, si quieres, puedes irte a un concier-
to”, explica G. risueiia.

Al cabo de un mesymedio, G. empez6 a notar que se sentia
bien de nuevo, pero no lanzé las campanas al vuelo, por si
era otra de las mejoras espontdneas que habia experimen-
tado antes. El tratamiento entr6 en una fase de manteni-
miento, con una frecuencia progresivamente decreciente
que le permiti6 espaciar las sesiones: primero quincena-
les y después mensuales, bimensuales y finalmente cada
dos meses y medio. Todo ello combinado con dos pasti-
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llas diarias. “No he vuelto a tener ningtin episodio”, afirma,
con la satisfaccién grabada en su rostro. A sus 58 afios esta
viviendo, por tanto, el periodo mads largo que ha vivido sin
depresion desde que comenzo a tenerlas a los 24.

Esta época no ha estado exenta de experiencias vitales du-
ras: su expareja, con la que mantenia una relacién muy
estrecha, murié de forma stbita hace un ano, y su ma-
dre, su principal apoyo desde siempre, padece un cancer.
Pero ahora que la sensacion de “angustia” ha desapareci-
do, también puede explicar “cosas bonitas”, como dice ella
misma. Ha ido de viaje a Gambia y Senegal, los fines de se-
mana hace salidas en barco y disfruta de una intensa vida
social, siempre que las circunstancias familiares se lo per-
miten. En definitiva, sigue con su vida y experimenta ale-
grias y tristezas, como cualquier otra persona. “Porque a
veces hay que estar triste”, puntualiza.

A lo largo de estos de 30 afios, G. ha tenido que hacer
frente a otros problemas, mds alld de la depresién en
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si misma: la vergiienza (“tienes la impresiéon de que la
gente te mira y ve que no estds bien”), el autorrechazo
(“me escondia para que no me considerasen una perso-
na débil”), la culpa (“hasta que no entiendes que es la
enfermedad, crees que eres ti, que no pones suficien-
te de tu parte”) y una cierta incomprension en su entor-
no (“decian ‘con lo bien que vives, que lo tienes todo, de
qué te quejas. Eso es un bajon’”).

El dltimo frente, apunta, podria ser el de no esconder que
tiene depresion crénica. De momento, ha empezado ex-
plicando su caso en esta revista, por si su testimonio abre
puertas a otras personas en su situacion. Y mientras tan-
to, disfruta de una calma vital muy anhelada. “La felicidad
maxima que siento en estos momentos no la habia tenido
nunca. Y tengo a mi madre enferma, pero estoy tranquila,
voy a trabajar tranquila, tengo el control de todo lo que me
rodea y tengo un profesional de referencia, que es el doc-
tor Lopez. Estoy en buenas manos y bien controlada, y eso
me da mucha seguridad”.



