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S e estrena una nueva promoción de enfermer@s, una 
promoción muy deseada ya que no hay quien cubra 
bajas, vacaciones y días libres desde hace tiempo. 

Deberíamos plantearnos el por qué hay esta carencia de 
personal teniendo en cuenta que es una época de muchas 
jubilaciones, y los jóvenes cada vez buscan contratos más 
largos y muchos se marchan, el sistema les obliga a dejar 
de trabajar para estudiar oposiciones y EIR… Son muchos 
los motivos y habrá que empezar a pensar más en méritos 
y contratos de calidad para ellos, ya que estamos en una 
sociedad que está envejeciendo y no podemos permitirnos 
el lujo de machacar a los jóvenes.

Dos años al límite han hecho mella en todos los profe-
sionales sanitarios. No es una simple sensación, sino que 
existe evidencia científica sobre el “machaque” físico y psi-
cológico del personal sanitario. El auténtico drama es que 
supone que haya enfermeras replanteándose su vocación 
antes inquebrantable o experimentando el síndrome de 
“burnout”.

Tenemos que reivindicar el ascenso de las enfermeras y 
enfermeros al grupo A1 de la administración pública, cum-
plimos todos los requisitos para estar adscritos a este gru-
po, titulación académica y grado de responsabilidad, per-
tenecer al grupo A2 es un retroceso en nuestra profesión. 
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E l 5 de marzo, en el salón noble del Pazo de Fon-
seca de la Universidad de Santiago de Compos-
tela, se celebró el acto As respostas están na 

ciencia, en el que las academias y colegios profesionales 
sanitarios de Galicia, junto a los decanos y directores de 
las facultades de ciencias sanitarias de la comunidad se 
unieron para dar testimonio de la importancia de guiar-
se siempre por la mejor evidencia científica disponible 
en cada momento. En representación del Consejo Gene-
ral de Médicos acudió la Dra. Rosa Arroyo, vicesecretaria 
y coordinadora del Observatorio contra las Pseudocien-
cias de la corporación.

Durante el acto, en representación de todas las ins-
tituciones participantes, el profesor Ángel Carracedo, 
director de la Fundación Pública Galega de Medicina 
Xenómica y catedrático de Medicina Legal de la USC, 
leyó un manifiesto para mostrar el compromiso de todas 
ellas con el conocimiento científico y “con la ciudadanía 
gallega en la búsqueda de la calidad, la equidad y la 
excelencia en los servicios relacionados con la salud”.

Las academias y los colegios profesionales sanitarios 
de Galicia, junto con los decanos y directores de las fa-
cultades de ciencias sanitarias, quisieron unirse a través 
del acto As repostas están en la ciencia. Lo hacen en la 
Universidad de Santiago de Compostela, nuestra casa 
común, para renovar públicamente nuestro compromiso 
con la ciudadanía gallega en la procura de la calidad, 
equidad y la excelencia en los servicios relacionados con 
la salud.

Nos preocupa que, en los últimos años, no parase de 
surgir mensajes y recetas que se ofrecen a los medios 
de comunicación como soluciones fáciles y mágicas a 
problemas complejos de salud. Desgraciadamente, estas 
ideas callan – aún que solo sea de forma minoritaria – a 
algunos segmentos de la población. Tras la llegada de la 
pandemia por covid-19, esta tendencia ganó aún más 
fuerza, con teorías, discursos y propuestas negacionistas 
que no tienen ninguna base racional ni científica.

Tenemos, y queremos evitar, que la proliferación de 
este tipo de mensajes sean una fuente de desinforma-

ción, desorientación y expectativas erróneas para los 
pacientes.

Para evitarlo, las academias, los colegios profesionales 
sanitarios y la universidad se ofrecen, en Galicia, como 
fuente de información y formación activa, fiable, siem-
pre disponible para la sociedad y basada en la mayor 
evidencia científica y el conocimiento más consolidado 
posible.

Así lo hicimos y lo estamos a hacer durante la pande-
mia por covid-19. Creemos que en España y en Galicia la 
mayor parte de la ciudadanía y los responsables públicos 
respondieron de forma adecuada a la crisis sanitaria. Lo 
vimos en la alta porcentaje de vacunación que conse-
guimos, y también en el razonable nivel de seguimiento 
de las medidas de protección individual y social. Para 
alcanzar estes logros fue fundamental el trabajo diario y 
el extenuante esfuerzo que realizaron los profesionales 
sanitarios, que tuvieron que hacer frente, en ciertos mo-
mentos, a un gran riesgo personal.

Queremos enfatizar también el importante esfuer-
zo de la investigación de todas las ramas de la ciencia, 
tanto en Galicia como a nivel español e internacional, 
que en una labor titánica está la de conseguir resultados 
fundamentales para el control de la pandemia. La cola-
boración internacional, sin precedentes históricos, y el 
entusiasmo de las investigaciones e investigadoras está 
al hacerlo posible.

As respostas están  
na ciencia
Redacción.
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En este éxito colectivo, resultaron muy relevantes y 
influyentes las respuestas sólidas y basadas en el conoci-
miento científico que ofrecieron a los profesionales sani-
tarios a través de la comunicación pública cada vez que 
se solicitó su participación. 

La pandemia por covid-19 y la necesidad de tomar de-
cisiones rápidas ante el virus desconocido conllevaron 
un reto difícil para la comunidad científica internacional. 
Y la respuesta fue, en términos generales, excelente.

El método científico es el que da validez a nuestro co-
nocimiento. Los bulos sanitarios y las falsas soluciones 

nos tendrán siempre en frente. Los profesionales sanita-
rios y la universidad responderemos siempre con nuestra 
opinión e información honesta, tranquila y sólida, basa-
da en el rigor científico y el mayor y mejor conocimiento 
disponible.

Este acto es también un reconocimiento y un homena-
je a todos los compañeros sanitarios y ciudadanos que 
sufrieron las consecuencias de esta terrible pandemia. 
En su nombre y en su recuerdo seguimos trabajando, 
desde la ciencia, al servicio de la ciudadanía.
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E ste año el Colegio Oficial de Enfermería de Lugo 
celebra el 8M recibiendo el premio Entre Mulleres 
2022, reconocimiento con el que el Ayuntamien-

to de Lugo agradeciendo el trabajo de las enfermeras y 
demás galardonadas como referentes en la lucha por la 
igualdad y empoderamiento femenino.

La historia nos demuestra un paralelismo entre la 
emancipación de la mujer y desarrollo de la profesión 
de enfermería, paralelismo que nos hizo y seguirá ha-
ciéndonos crecer en la lucha y defensa de los derechos 
de la mujer y en el progreso de nuestra profesión, la 
enfermería.

Lourdes Bermello, presidenta del Colegio de Enferme-
ría de Lugo, agradeció este premio tan importante para 
la profesión: El COE de Lugo representa a 2300 enfer-
meras y enfermeros de los cuales el 85% son mujeres.

Premio Entre Mulleres 
2022
Redacción.
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E l 4 de marzo de 2022 la Academia de Enfermaría 
de Galicia realizó en un acto solemne la apertura 
del curso 2022 que fue aplazado de su fecha ha-

bitual en el mes de enero por una nueva ola pandémica.

El acto se celebró en el Pazo de San Roque, Santiago 
de Compostela, estando presidido por el presidente de 
la Academia D. Isidoro Rodríguez Pérez y por el Conse-
lleiro de Sanidade D. Julio García Comesaña. Estuvieron 
presentes entre otras autoridades la subdelegada del 
Gobierno en A Coruña Dª Rivas López, o Rector de la 
USC D. Antonio López Díaz y otros cargos de la Sanidad 
pública y privada de Galicia.

La intervención del presidente de la Academia hizo 
alusión a que ser académico es un triple servicio: a la 
comunidad, al individuo, a las instituciones a través de 
la investigación, el estudio y la apuesta en valor de dife-
rentes paradigmas.

Seguido la presidenta del COE de Lugo y Académica 
de número Dª Lourdes Bermello López hizo lectura de la 
lección inaugural bajo el título “ O teito de cristal de las 
enfermeiras”, enfatizando que a pesar de tener logrado 
las enfermeras la más alta titulación y especialización 
académica, a pesar de ser las enfermeras españolas  de 
las mejor formadas a nivel europeo, continúan encon-
trando obstáculos para realizar las investigaciones (sin 
dejar de hacerlas) y lograr puestos reservados al grupo 
A1, cuando poseen la misma o más alta titulación. Por 
tanto, el trabajo debe continuar y no debemos decaer, 
pues demostrado está la importancia de la profesión y la 
disciplina enfermera.

Después de tener un recuerdo para las enfermeras 
ucranianas y un “no a la guerra” el secretario general D. 
Ángel Alfredo Martínez presentó la memoria de activi-
dades del pasado curso (disminuidas por la pandemia) y 
los proyectos para el presente curso, entre los que cabe 
destacar la presentación oficial de esta institución en 

Pontevedra y en Vigo, así como en A Coruña y Com-
postela.

Cerró el acto el Conselleiro de Sanidade D. Julio Gar-
cía Comesaña quien señaló la importancia de la enfer-
mería, tanto en actividades técnicas, como en puestos 
de gestión, calidad y docencia.

Acto solemne de 
inauguración del  
curso académico 2022
Redacción.
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Inés Rivas Fernández do 
Hospital Lucus Augusti, 
unha enfermeira no proxecto 
minerais contra o cancro
Redacción.

E ste proxecto colaborativo está conformado por 
un equipo multidisciplinar do que forman parte 
persoal investigador das Facultades de Veterina-

ria e Ciencias da Universidade de Santiago de Compos-
tela (USC) e mailo Hospital Universitario Lucus Augusti 
(HULA) de Lugo.

O proxecto está coordinado pola profesora   Marta 
López Alonso da Facultade de Veterinaria, os profeso-
res  Marta Miranda Castañón e Víctor Pereira Lestayo; 
tamén o  profesor Carlos Herrero Latorre  e a doutora 
Belén Larrán Franco.

Na parte correspondente ao HULA o equipo de in-
vestigación está liderado por Rafael Monte Secades e 
participan os equipos de Oncoloxía e Endocrinoloxía e 
Nutrición, coordinados por Ignacio Fernández Sobrado 
e Rosa Argüeso Armesto, respectivamente.

No que a enfermaría se refire participa a enfermeira 
Inés Rivas Fernández, que realiza a  labor asistencial 
na xestión de procesos integrados de diagnóstico e tra-
tamento de cancro, realizando a súa Tese de doutora-
mento dentro deste proxecto. 

Temos que recordar que os minerais son nutrientes 
esencias que xogan un papel vital en moitos procesos fi-
siolóxicos e bioquímicos por que actuar como cofactores 
de varias encimas chave (catalizando reacciones bioquí-
micas do metabolismo) involucradas na defensa antioxi-
dante, a resposta inmune, a cicatrización de feridas así 
como a regulación xenética entre outras funciones.

Nos últimos anos, son moitas as publicacións científi-
cas que revelan deficiencias e desequilibrios de minerais 
en numerosas patoloxías clínicas, particularmente en en-
fermos críticos. Neste enfermos a alteración bioquímica 
que se produce cando a oxidación supera aos sistemas 
antioxidantes do organismo creando un grave desequi-

librio entre ámbolos dous, os minerais que contribúen 
á defensa antioxidante, principalmente selenio, cobre e 
zinc, presentan niveis baixos en sangue.

Xa se ha demostrou que existe unha relación estreita 
entre determinadas deficiencias minerais con determi-
nados tipos de tumores.

Recentemente púidose observar e demostrar como a 
suplementación con micronutrientes antioxidantes  re-
sulta ser un tratamento adxuvante en quimioterapia e 
radioterapia, que diminúe os efectos secundarios des-
tes tratamentos e mellora a calidade de vida así como o  
prognostico dos enfermos.

Presentación do proxecto Minerais contra o Cancro na 
Universidade. Dr. Ignacio Fernandez , Doctoranda Ines 
Rivas, Dr. Rafael Monte, Dra. Marta López, Dr. Carlos 
Herrero, Dra. Marta Miranda e Dr. Victor Pereira.
Foto: Mª José Ferreira Díaz. 
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Impartido por María González Cociña en Burela

Curso Lactancia Materna
Redacción.
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Impartido por la docente Gloria Prado Maciñeiras y María Aurora Vizoso García en Burela.

Curso Soporte Vital 
Avanzado
Redacción.
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S e fallaron y premiaron los Premios Científico Mu-
ralla 2022.

Primer premio en categoría científica para el 
trabajo “Vivencias de la enfermería gallega ante la pri-
mera ola de Covid-19”, autora Paula Souto Serén.

Primer premio accesit de alumnos de la Escuela de En-
fermería de Lugo para el trabajo “Prostitución y salud”, 
autora Lidia Mouriño Dopazo.

Segundo premio en la categoría accesit alumnos de 
la Escuela de Enfermería de Lugo para el trabajo “Rela-
ción enfermera-alumno, herramienta necesaria para el 
aprendizaje”, autora Lorena Portela Gayoso. 

Quedó desierta la categoría artículo científico.

Premios Muralla 2022
Redacción.

Idia Dopazo.

Lorena Portela Gayoso.

Paula Souto Serén.
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E l 27 de mayo se celebró en el restaurante “A Fortaleza” la fiesta anual de la Enfermería de Lugo, en la que se 
impuso la insignia “Practicante Faustino Vilar” otorgado en el año 2019 a D. Tomás Barrero Delgado, en el 
año 2020 a las Enfermeras y enfermeros lucenses, y en 2021 a Dña. Elvira López Mourín.

También se entregaron diplomas e insignias a los colegiados jubilados y con 25 años de profesión correspondientes 
a tres años, puesto que no se realizó por la pandemia.

Fiesta de enfermería
Redacción. Fotografías: Kilian Molejón
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Namasté
María Rodríguez Trigo • mrtrigo1977@gmail.com

E stou moi agradecida. Parece que por fin toca coi-
dar ó Persoal Sanitario. Proba diso son as con-
ferencias que a Consellería de Sanidade organi-

zou a tenor do sufrido na Pandemia. PLAN de APOIO e 
ATENCIÓN do persoal da sanidade. Como non poñerían 
PERSOAL da SANIDADE? Quizais para resaltar que hai 
un PLAN. “Agora é a vosa quenda” dixo o conselleiro 
na presentación. Estrañei que a voz do Persoal da Sani-
dade non estivese nesas conferencias so representada 
por mensaxes que as coordinadoras lían de cando en 
vez, solapadas nas preguntas das propias organizado-
ras. Gracias de todos xeitos. De todos/as é coñecido 
que esa necesidade leva anos sen atender, pero quero 
ser compasiva coas persoas que o deixaron pasar. For-
ma parte desta aprendizaxe desexar que tamén sexan 
felices aqueles que non tiveron en conta esta carencia 
vital. Escoitei cada conferencia con atención: Aprenden-
do a tratarnos con amabilidade. Bioloxía da actitude. O 
Autocoidado como forma de ser e estar. Os 5 segredos 
para desfacerte do estrés. Permitirnos parar. Regularnos 
a nivel emocional. Claves para crear equipos saudables. 
Controla o estrés antes de que te controle a ti. Unha 
dose de ilusión. A regulación emocional e mental para 
coidar(nos). Resiliencia e Felicidade en tempos difíciles. 
Claves para a aprendizaxe da fortaleza emocional. Es-
tou a realizar os cursos que derivaron destas ponencias. 
Participei nas dúas edicións do programa “Mindfulness 
e compaixón” organizado polo espazo de Autocoidado 
do Colexio Oficial de Psicoloxía de Galicia. Agora con-
sigo meditar 20 minutos diarios. Estou agradecida por 
tanto!!!. Porque todo vai a cambiar por fin e os pro-
blemas que nos están a queimar van desaparecer. A 
Directora de Recursos Humanos do Servizo Galego de 
Saúde, que coordinaba cada sesión, remarcou en moitas 
ocasións que estaba aprendendo moito e así o demos-
traba con tantas e tantas preguntas que facía ós/ás po-
ñentes. Estou segura que, despois de desfrutar de todos 
os parlamentos, uns novos lentes faranlle ver dun xeito 
distinto o que nos está a acontecer. Poderá entender 
que a situación de queime do persoal sanitario vén de 
moito tempo antes da Pandemia e que, o que esta fixo, 
foi agravar unha situación moi deteriorada.

No último curso que estou a facer “Autocoidado emo-
cional del personal de Enfermería”, nun foro a profesora 

enviaba a seguinte pregunta: “¿qué factores crees que 
provocan un cansancio emocional en la práctica coti-
diana enfermera según tu experiencia?”. Moitas, moitas 
compañeiras manifestaron o que pensaban e en case 
todas as respostas saían por un lado, factores do propio 
persoal (estado anímico, vivencias persoais, expectativas 
propias, nivel de esixencia) e por por outra banda, facto-
res relacionados co ambiente no traballo: a SOBRECAR-
GA asistencial que vivimos, a relación con compañeiros, 
a falta de material e de persoal, quendas interminables 
onde non hai descanso, pouco apoio por parte de supe-
riores, a sensación da escasa valoración por pacientes e 
sociedade, a imposibilidade de conciliación familiar, etc. 
A todo isto hai que engadirlle o esforzo realizado duran-
te a pandemia. Outra pesada lousa máis que sumarlle as 
que xa tiñamos.

Estas iniciativas axúdannos a xestionar mellor aqueles 
factores que dependen do propio persoal. Non tanto so-
bre aqueles factores externos que por non depender de 
nós/nosoutras asfíxiannos, os problemas estruturais das 
organizacións. Axudoume moito entender a diferenza 
entre aceptación e resignación: “ la resignación te in-
vita a no hacer nada y por tanto a ver pasar la vida. En 
cambio la aceptación nos anima a cambiar y a movernos 
por conseguir objetivos. Entendemos y sentimos que 
la realidad es así y que a partir de ahí podemos poner 
todas nuestras fuerzas en construir y modificar aquello 
que queremos”. Acepto pero non me resigno.

Como este plan vai dirixido ó persoal da sanidade, se-
guro que supervisoras/es, coordinadores/as, directores/
as, persoal das xerencias, conselleiro realizarán estes 
cursos e os seus lentes cambiarán o xeito de mirar. Se-
rán máis compasivos/vas e a Humanidade Compartida 
estenderase e xa non poderá ser doutro xeito. Eles/elas 
teñen a capacidade de regular eses factores externos 
que tanto sufrimento xeran. Entón todo se colocará. 
Poderemos coidar e coidarnos ben sen enfermar. Pode-
remos dedicar tempo a formarnos e fortalecernos para 
todo o que poida vir. Deixarán de pechar plantas no ve-
rán.... So teño unha pequena dúbida, as persoas que te-
ñen capacidade para decidir sobre o que nos acontece, 
non estarán asistindo a outro tipo de cursos e conferen-
cias, quizais adicadas a fortalecer a insensibilidade, para 
conseguir ser máis fríos, calculadores e impasibles e así 
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Npoder aplicar medidas que claramente causan sufrimen-
to?. Sen empatía e con maneiras autoritarias en moitos 
casos?. Non pode ser, sería demasiado tétrico.

Ademais dentro deste plan están en marcha moitos 
plans: PLAN DE RECOÑECEMENTO, PLAN DE ESCOITA 
ACTIVA e PLAN DE ACOMPAÑAMENTO PSICOLÓXI-
CO. Marabilloso !!!. Seguro que se refire a que den-
de a consellería recoñecen o noso traballo e van facer 
todo o posible para cubrir as deficiencias: contratarán o 
persoal necesario para coidar ben sen enfermar. Tamén 
escoitarán activamente o que o persoal traslade para lo-
grar unha mellor calidade asistencial, quen mellor que 
o persoal para expoñer as necesidades. Deixarán de ser 
persoas “no gratas” aquelas que queiran aportar ideas. 

Ofertarán acompañamento psicolóxico tan necesario 
cando o persoal estea sobrecargado e cun estrés enfer-
mizo ata que as rateos se normalicen. Colocarán caixas 
de correo para que o persoal deposite as súas propostas 
de mellora, seguro. E promoverán sesións en grupo para 
que entre todos/todas busquen alternativas e solucións 
a problemas que poida haber. Sancionarán a aquelas 
persoas que causen dano intencionado. Entón o persoal 
deixará de estar con sobrecarga física e psicolóxica e po-
derá permanecer no seu destino sen andar de aquí para 
alá buscando oasis perdidos. E todo será normal e lóxico 
como imaxinabamos de pequenos que era o mundo dos 
maiores. Namasté.
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Quen é… esa enfermeira  
que está descubrindo a 
escultura da enfermaría? 
María Teresa González 
Regueiro…
Autor: Isidoro Rodríguez Pérez.

T eresa, ou Mª Teresa, é unha das enfermeira máis 
lonxevas, neste momento, de Lugo, foi a encar-
gada, xunto coas autoridades, de descubrir o 

monumento á enfermaría de Lugo (situado en San Fer-
nando), algo que lle fixo ilusión pois entendeu que era 
un signo de que o traballos dos noso maiores era reco-
ñecido polo Colexio de Enfermaría.

Persoa afable, de conversa fácil agradable e culta, cun 
humor admirable sempre, disposta a apuntarse a pasar 
un rato de lecer, no momento en que se lle propoña e 
sen pensalo dúas veces; das persoas que diriamos “que 
se apunta a un bombardeo” sen que llo teñamos que 
dicir dúas veces.

Coñecín a Teresa no ano 1986, cando me destinaron 
ao servizo de RX do Ambulatorio de Lugo, antes de ir a 
abrir o Servizo de RX no Centro de saúde de Ribadeo. 
A supervisora do Servizo púxome ao lado de Teresa (na 
sala de Urografías) ela foi a que me ensinou as diferen-
tes técnicas e os revelados a man, tal e como se facían 
naqueles momentos nos que empezaban a empregarse 
xa as reveladoras automáticas; foron uns meses dos máis 
gratos que recordo profesionalmente, había moito traba-
llo, pero con ela levábase moi ben a aprendizaxe foi com-
plementada cos coñecementos dos outros compañeiros 
do servizo, no que se traballaba de xeito interdisciplinar, 
os radiólogos (Bermudez, Pulino…) as enfermeiras (Sosi, 
Cruz…) as auxiliares (Fina, Gusti…) todos eramos com-
pañeiros sen distinción de clases,  ou categorías profesio-
nais. Reinaba o bo humor e as risas (discretas) os chistes 
e chascarrillos de Teresa estaban sempre presentes. Se 
había que celebrar algo por moi nimio que fose era a 
primeira en apuntarse ou mesmo propor o festexo.

Naceu en Lugo en 1926.

Cursou os estudos de Enfermeira de 1952-1954, na 
Escuela de Enfermeras de Falange Española Tradicio-
nalista y de las J.O.N.S., superando a Reválida corres-
pondente na Facultade de Medicina da Universidade de 
Santiago en abril de 1954.

Posteriormente revalidaría o título polo de Axudante 
Técnico Sanitario en 1979.

 Poucos anos antes de xubilarse realiza o curso de ac-
ceso a Diplomada Universitaria en Enfermaría en 1984 
o que demostra o seu espírito inquedo e o seu afán por 
saber e estar ao día na profesión.

Estudou enfermaría por que xurdiu esa oportunidade 
e non a deixou pasar.

Pero non se quedou so nos estudos básicos fixo o 
curso, hoxe especialidade de Enfermeira de Empresa en 
1971.

Xunto con Celina Iglesias acudiron a un congreso en 
Barcelona (en 1978) no que descubriron as medicinas 
chamadas brandas ou non ortodoxas foi o ICongreso 
Nacional de la Otra Medicina. 

Non esqueceu o seu traballo cotiá, formándose tamén 
nel, así realiza o Curso de Técnica Radiológica en xanei-
ro de 1984.
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Tamén estudou Inglés , superando o nivel básico, como 
di ela o “suficiente para entenderse fora de España”. A 
súa sensibilidade tamén a leva a realizar dous anos de 
Solfexo. Toda unha serie de coñecementos variopintos.

A súa promoción de enfermería son so cinco enfer-
meiras.

Comeza a traballar no Ambulatorio de Lugo en xullo 
de 1954. Non vai ser ate 1959 cando recibe o nomea-
mento do Instituto Nacional de Previsión (INP) como en-
fermeira do Servicio Obligatorio de Enfermedad (SOE) 
de Lugo con destino no Ambulatorio da Capital.

A familia e os amigas/os

O seu pai Alvaro González Lenza, tiña un comercio, 
moi coñecido en Lugo, situado na rúa da Raíña que se 
chamaba “El nuevo Mundo”.

Igual que as rapazas da súa época o pasatempo das mo-
zas en Lugo era pasear pola rúa da Raiña e a Praza Maior.

Gustábanlle moito as reunións sociais, cando celebraban 
o día da Patrona do Instituto Nacional de Previsión (INI) ao 
que pertencía o Ambulatorio, acudía aos actos que consis-
tían na celebración dunha Eucaristía e un xantar.

Cando no INI empezaron a realizar excursións, ela pro-
curaba ir a todas, máis adiante entra a formar parte da 
Asociación Amigos de los Castillos, cos que fará rutas 
moi interesantes e de gran interese cultural.

Tamén xa por esta época realiza viaxes pola Península 
e tamén fora dela xunto con compañeiras e amigas…

Recorda sempre as súas compañeiras e amigas: Maru-
ja, Batanero, Loli Díaz del Corral, Enma, Salomé, Celina, 
Felisa, Rita… e ao recordalas relata trasnadas que facían, 
bromas e anécdotas 

Na instantánea vense de esquerda a dereita Celina Iglesias, Mª Elena Iglesias, Mª Teresa (xefa de enfermeiras do 
Ambulatorio do SOE), Olegario Gómez Silva (Director do INI).Jesús Rodríguez (Pediatra). Está datada en 1958. 
Foto: Cedida por Mª Teresa. Publicada en: Rodríguez I., Os modelos culturais de enfermería: Unha alternativa á 
xestión da profesión. 2017. Repositorio Minerva. USC.
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Hoxe día saen cada día (ela e a súa amiga Chona) pola 
rúa dos viños a compartir parladoiro coas súas amigas e 
como sinala ela e non lle perdoo un viño ou dous (aínda 
que a miña Cirurxián vascular Eva Pérez Carballo, mo 
teña prohibido) rise cun sorriso picaron como un neno 
que fai una trasnada, consentida polos pais mentres es-
tes miran para outro lado.

Incapaz de dar unha mala noticia, pero sempre dando 
pulos aos que están a súa beira e acompañando nos 
momento de necesidade, co seu positivismo.

Experiencia laboral

As practicas durante a carreira realizounas no Hospital 
Provincial e Militar de San José (baixo as ordes de Sor 
Magdalena), nos Sanatorios do cirurxián Portela e na clí-
nica do traumatólogo Trallero.

No ano 1957 é nomeada Enfermeira Xefe do Ambu-
latorio de SOE de Lugo, exercendo este cargo durante 
12 anos, converténdose na segunda  enfermeira que 
ocupa este posto en Lugo. Foi precedida neste cargo 
por  Mª Dolores Garmendia (Lolita) quen se trasladou 
a outra cidade. Recorda que a primeira situación do 
Ambulatorio de Lugo foi na rúa Santiago no primeiro 
piso dun edificio, ela xa entrou a traballar no edificio da 
Praza do Ferrol, alí percorreu varios servizos: Psiquiatría 

Teresa e Chona. Cara de pícaras. Teresa e Isidoro.

20
Enfermeir@s

Xuño 2022



Coñecendo Enfermeiros	 Revista do Colexio Oficial de Enfermaría de Lugo

C
O

Ñ
E

C
E

N
D

O
 E

N
F

E
R

M
E

IR
O

S

xunto a Vidal Pardo, Pulmón e corazón, Oftalmoloxía 
Rayos X.

Relacións co COE de Lugo

Colexiase en xaneiro de 1955 e permanece ate 1997, 
cando se colexiou o Colexio de Enfermeiras estaba sepa-
rado do de Practicantes e Matronas, o local que ocupaba 
estaba situado no edificio de Sanidade. Posteriormente 
cando se xuntan os tres colexios nun mesmo local es-
taba no cargo de Presidente Cora. Ocupou o cargo de 
Secretaria do Colexio.

Non se perdía unha celebración da Festividade do Pa-
trón San Juan de Dios

A día de hoxe está en posesión do título de honra do 
COE Lugo dende marzo de 1987

Os cambios na profesión

Aceptounos sempre de bo grao e como unha mellora, 
o título de ATS foille convalidado polo de enfermeira, 
pero para obter o de DUE, tivo que facer un curso e 
estudar (foi das primeiras promocións en realizalo) o 
que demostra que nunca deixaba para máis tarde o que 
tiña que facer para mellorar profesionalmente. Ren un 
gran sentido do que é a profesión e ten moi claro o que 
debe ser.

Considera que neste momento a enfermaría está dele-
gando demasiadas actividades e funcións nos técnicos, 
cree que nunca se deberon deixa escapar os de Raios 
e Laboratorio, pois considera que deberían continuar 
sendo especialidades de Enfermaría, como eran noutro 
momento. As veces tamén considera que o trato huma-

no das profesionais queda nun segundo lugar, a pesares 
de ela non o vive, pois ten un trato excelente coas súas 
enfermeiras que a atenden no Centro de Saúde onde 
ela traballou. Son cariñosísimas comigo, nada máis que 
me ven me atenden, non me fan esperar, e o trato é 
inmellorable.

Que consello daría sobre a profesión ao persoal 
que exercemos hoxe en día

Máis corporativismo por parte das enfermeiras, teñen 
que darse conta que na unión profesional, no estudio 
e posta ao día en novas técnicas está o futuro; o hu-
manismo ten que estar moi presente e por encima de 
todo, os enfermos o que necesitan son palabras ama-
bles e agradables, que se sintan acompañados pola súa 
enfermeira.

A enfermeira sempre foi ninguneada aquí e no resto 
do Estado recorda a modo de anécdotas como no pri-
mixenio ambulatorio a xente non valoraba a súa labor e 
a conversa cun compañeiro andaluz cando durante un 
congreso decía el trato a los enfermeros y enfermeras 
en Andalucía igual que en Galicia sólo cambia el acento.

Pódese estar horas con ela, recorda nomes e apelidos 
de directivos, compañeiros, amigas e amigos, nunca se 
cansa de contar e non resulta cansiño escoitala.

Teño que agradecerlle que fose a miña mestra en Ra-
dioloxía, o cariño co que me acolleu que é o mesmo que 
me amosa unha vez cada mes ou dous cando xantamos 
xuntos no Miraz (na rúa nova), a onde acode de cote e 
a onde eu me escapo (co permiso do meu traballo) sem-
pre que podo para gozar da súa compañía e sabedoría.
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A Enfermaría lucense celebra 
a XXV Xornada Internacional 
de Enfermaría
Fernández-Candal, Marcos; Pérez-Doncel, Belén; López-García, Lucía; Fernández-Aparecida, 
Ana Laura; Rueda-Otero, Leire1; Rodríguez-Pérez, Isidoro2 
1. Alumnado Obradoiro de Escritura e Comunicación I da Escola Universitaria de Enfermaría de 
Lugo adscrita á USC; 
2. Profesor Coordinador Obradoiro de Escritura e Comunicación I

A cita conmemorativa tivo lugar o pasado 28 de 
abril no Hospital Universitario Lucus Augusti, 
organizada pola Escola Universitaria de Enfer-

maría de Lugo que, logo das restricións impostas pola 
pandemia nos dous últimos anos -nos que o evento non 
foi posible- volve facer un chamamento a profesionais, 
docencia e estudantes con motivo da XXV Xornada In-
ternacional de Enfermaría: “Cadernos dunha pande-
mia”.

Presidiron a Mesa inaugural: o Xerente da área Asis-
tencial de Lugo, Cervo e Monforte do SERGAS, Ramón 
Ares Rico, acompañado pola Directora da Escola Uni-
versitaria de Enfermaría de Lugo, Pilar Penela Puga, a 
Presidenta do Colexio de Enfermería de Lugo, Lourdes 
Bermello López, a Directora de Enfermaría da Área Sa-
nitaria de Lugo, Cervo e Monforte e Blanca Cimadevila, 
xefa do servizo de integración asistencial da Dirección 
Xeneral de Asistencia Sanitaria do Sergas. A conferencia 
de inauguración do acto, estivo a cargo de Francisco Je-
sús Represas Carrera, Xefe de Servicio de Dirección Ge-
neral de Planificación e Reforma Sanitaria da Consellería 
de Sanidade da Xunta de Galicia, quen disertou sobre o 
papel da enfermaría no novo modelo de Atención Pri-
maria, a organización, planificación e intervención baixo 
a consigna “solucionar problemas converténdoos en 
oportunidades”.

Deseguido tivo lugar o coloquio “Experiencias na pan-
demia”, moderado por Mario Alberto Rivas Carro, pro-
fesor de la EUE de Lugo. Na conferencia tomaron parte 
Mónica Susana Varela Aldaríz, Eva Fernández López, 
Ángeles Viña Varela, Pilar Portela Seijo e María Soledad 
Rodríguez Bao; enfermeiras de diferentes servizos do 
HULA, infecciosos, urxencias, uci, que rememoraron os 

momentos máis duros da pandemia para a atención sa-
nitaria, por medio de vivencias persoais, e puntualizaron 
as medidas que se tomaron para confrontar dita situa-
ción. Resultou ser unha exposición moi emotiva.

Logo dun descanso, tiveron lugar dous relatorios, mo-
derados pola Profesora Mª José Ferreira Díaz. O primeiro 
denominouse “Xestión hospitalaria do paciente Covid 
de alto risco: Telea”, nel Rosa Blanco López explicou o 
funcionamento do sistema de teleasistencia de pacien-
tes Covid, distinguindo os diferentes tipos de segui-
mento que se lle concedían en función da súa clínica. 
Asemade, acentuou a importancia da labor enfermeira 
neste sistema de asistencia, explicando que a enfermaría 
constitúe o eixe central deste programa.

Acto seguido, tomou a palabra Verónica Civera Pé-
rez, co seu relatorio titulado “A enfermaría de atención 
primaria como líder de educación sanitaria nas escolas: 
heroes contra o coronavirus”. Nel expuxo as diferentes 
actuacións realizadas por numerosos voluntarios na vol-
ta ás aulas tralo confinamento, co programa “Heroes”. 
Dito programa tivo como obxectivo ensinar ós nenos 
como actuar ante a Covid, empregando o xogo como 
elemento didáctico.

Para finalizar a mañá, celebrouse a mesa redonda 
“Experiencias internacionais na pandemia COVID-19” 
onde, por medio de diversos interventores, se analizou 
a adaptación dalguns países europeos fronte á pande-
mia. Moderados polo docente Isidoro Rodríguez Pérez, 
tomaron parte Alejandro Pino Fernández, en represen-
tación de Alemaña; Mónica Dolores Gómez Díaz, en 
nome de Francia; Andrea Silva, amosando a iniciativa 
portuguesa; a derradeira intervención estivo a cargo de 
Rocío Fernández Castro, relatando a súa experiencia 
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en Reino Unido. Todas e cada unha das colaboradoras 
efectuaron un relato cronolóxico dos acontecementos 
da pandemia, abordando as diferentes medidas que as 
súas respectivos países consideraron oportunas.

Obradoiro de Escritura e Comunicación da Escola de 
Enfermería de Lugo tamén tivo o seu relatorio, foi na 
sesión de tarde, falando de “As XXV Xornadas da Es-
cola de Enfermaría de Lugo: historia, evolución, trans-
cendencia”. O Profesor do Obradoiro presentou esta 
actividade  que comezou en 2018, tratándose dunha 
actividade extracurricular e voluntaria na que se im-
parten clases sobre a escritura e a comunicación, neste 

caso esta conferencia formou parte da mostra  aplicada 
a practica do aprendido na teoría neste obradoiro, para 
o que se realizou unha recompilación de diversas fontes 
de información, empregando diferentes ferramentas, bi-
bliográficas, etnográficas,  historiográficas, arquivísticas 
e fenomenolóxicas. 

As alumnas : Silvia López Lorenzo, Lidia Mouriño Do-
pazo, Anxela Pérez Mariño, Lorena Portela Gayoso, Ale-
jandro Roca Castaño e Andrea Suárez Menéndez fixeron 
un percorrido polos 26 anos das  Xornadas da Escola de 
Enfermería de Lugo, que son máis antigas cronoloxica-
mente dentro do Estado español. As xornadas son reu-
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nións de carácter científico sobre a disciplina, que serven 
como instrumento de ensino extracurricular. Son ade-
mais unha importante fonte de información, ao reali-
zárense comunicacións das máis recentes investigacións 
e estudos. Son de grande utilidade para os estudantes, 
pois amplían a súa formación, e nelas interveñen profe-
sionais, profesores e alumnado. Coas xornadas pretén-
dese aprender a investigar e comunicar ao xeito como se 
fai nestas reunións, así como intercambiar información 
entre os presentes. 

Non faltou neste relatorio o agradecemento a quen 
fixeron posibles estas xornadas, facendo mención espe-
cial á creadora das xornadas nas súas primeiras edicións: 
María José Rovira Magariños, primeira directora da EUE 
de Lugo (q.e.d.) e ao profesor Xosé Manuel Ramiro Fer-
nández quen foi o responsable da imaxe  que representa 
a temática de cada unha das xornadas realizadas duran-
te estes 25 anos.

A derradeira mesa redonda “Desenvolvemento de 
competencias de investigación na formación de grao”, 
moderada por Olga López Racamonde, profesora da 
EUE de Lugo que deu paso ao relatorio de tres enfer-
meiras, recentemente graduadas, que presentaron os 

seus Traballos de Fin de Grao. En primeiro lugar, Iria Acal 
Carballeria -Premio Extraordinario Fin de Carrera pola 
USC- presentou o seu traballo titulado “Importancia do 
manexo nutricional na enfermidade crónica renal”. A 
continuación, Leticia Colinas Castro expuxo o seu tra-
ballo rotulado “Análise do impacto psicolóxico da Co-
vid-19 no persoal sanitario de Lugo”. Para finalizar, Cris-
tina Paz López abordo no seu traballo “O dó en tempos 
de Covid-19”.

Sobre as 19:30 realizouse a clausura desta xornada 
que estivo a cargo da Directora da EUE de Lugo, Pilar 
Penela  e o Presidente da Academia de Enfermaría de 
Galicia, Isidoro Rodríguez quen agradeceu en nome da 
Academia e no propio o esforzo realizado por todas e 
cada unha das persoas organizadoras, empresas, orga-
nismos  e institucións de todas e cada unha destas das 
25 xornadas, facendo que a enfermaría estea a unha 
altura científica e de calidade que lle corresponde, a vez 
que desexando que as xornadas de enfermaría se per-
petúen no tempo e sigan avanzando con este en canto 
a temática e tecnoloxías, a vez que continúen sendo un 
referente provincial para a profesión e incluso alén das 
fronteiras xeográficas.

24
Enfermeir@s

Xuño 2022



Saúde Mental	 Revista do Colexio Oficial de Enfermaría de Lugo

S
A

L
U

D
 M

E
N

T
A

L

Nuevos tiempos, 
nuevos síndromes
Jenifer Souto Pérez • jenifer.souto@hotmail.com

C ’est fini. Si bien no todo podían ser malas noti-
cias, el pasado 20 de abril se decidía que el uso 
de mascarillas se limitaría a situaciones más es-

pecíficas. Un motivo de alegría para muchos, para otros, 
especialmente en los adolescentes, la aparición de un 
nuevo síndrome: el síndrome de la cara vacía.

Con la retirada de mascarillas se cierra (o al menos 
eso parece) un capítulo más de una historia que nos ha 
mantenido en vilo durante más de dos años. Y con ello, 
cajones, bolsos y bolsillos, pomos y orejas quedan libe-
rados de las gomas de esas coloridas telas que hacían 
de barrera contra el virus famoso. Con ello volvemos a 
mostrar nuestro rostro al completo, destapando emo-
ciones y expresiones.

Durante el uso de la mascarilla la comunicación  ver-
bal se ha visto desfavorecida, siendo una gran barrera, 
provocando forzar la voz y, en muchos casos disminu-
yendo el uso de palabras. Esta limitación nos llevó a una 

importante fatiga a la hora de relacionarnos con otras 
personas.

En lo referente a la comunicación no verbal  las expre-
siones se taparon bajo un miedo presente a través de 
ese enemigo tan invisible, que nos llevó a no solo modi-
ficar sino también a reducir nuestro círculo de contactos. 

Ahora, ante esta vuelta a una normalidad sin tapujos, 
nuevos problemas, uno de ellos es el conocido como 
síndrome de la cara vacía. Aunque no está contempla-
do en el DSM-V y por tanto aun no es definido cientí-
ficamente, el fenómeno da explicación a un fenómeno 
psicológico ante el cual el ser humano trata de rellenar 
la información de un rostro cuando no es capaz de des-
cifrar alguna de sus partes por estar encubierto. Este 
fenómeno tiene relación con la psicología de la forma, 
tendemos a ver caras con facilidad en cualquier objeto. 
¿De dónde viene este fenómeno? Pues bien, ya en nues-
tros antepasados era importante detectar las caras de 
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nuestros posibles depredadores en tiempos muy breves 
para poder protegernos. 

Y esta herencia, es lo que nos permite que, ante al-
gún detalle que falte en algún rostro, intentáramos 
completarlo siguiendo con nuestros cánones de belleza. 
Así pues, el síndrome de la cara vacía responde a estos 
fenómenos en torno a dos vertientes. Por un lado, la 
sensación de que estamos ante personas que son des-
conocidas, especialmente si éstas lo eran realmente an-
tes de la pandemia. Y por otro lado, la forma de asociar 
una imagen facial a otra cara que nada tiene que ver 
con la realidad. 

Este síndrome tiene una gran asociación a la autoes-
tima y a su vez con la auto aceptación. Cuando alguien 
no se acepta prefiere esconder sus miedos y defectos, 
algo que acontece en mayor medida con los adolescen-
tes, quienes sufren cambios físicos importantes. La cos-
tumbre de ver a alguien frecuentemente hace que los 
cambios no se aprecien, sin embargo el uso de mascari-
lla durante dos años hace que esos cambios se perciban 
de forma más aguda y más extraña.

¿Y qué podemos hacer ante este nuevo síndrome?

En primer lugar es importante quitarse la mascarilla de 
forma progresiva, tanto en tiempo, como en los lugares. 
Comenzar por aquellos lugares que le hagan sentir más 
seguros, y desde ahí ir escalando. 

De igual forma en relación a la interacción social.  Em-
pezar por enfrentarse, primero, a pequeños grupos con 
los que se encuentre más cómodo e ir avanzando de 
manera progresiva. Darse tiempo entre un paso y otro, 
para aprender que quitándose la mascarilla no produce 
nada grave. Cuando se encuentren cómodos en el nue-
vo espacio conquistado, pasar al siguiente.

En cuanto a los más pequeños se recomienda a padres 
y educadores que les expliquen el nuevo contexto y las 
excepciones de uso, que les lleve al entendimiento de la 
nueva situación.

Y, si bien es cierto que el proceso de adaptación, de-
penderá de cada persona, para aquellos que lo han visto 
como una imposición durante la pandemia les hará sen-
tir liberados, mientras que para los más vulnerables será 
necesario un periodo de adaptación, pues todo lo que 
se hace de costumbre posteriormente necesita un pe-
riodo de deshabituación y el propio síndrome de la cara 
vacía deberá de tratarse como una fobia más.

Foto: Anton (unsplash.com).
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Violencia obstétrica. 
Un problema de salud 
pública
Cristian Martín Vázquez, Matrón 
cristianmatrona@gmail.com (@matronasenais) 

Laura Rosón Matilla, Matrona 
laurarosonmatilla@gmail.com (@matronasenais)

RESUMEN 

En los últimos años, el concepto de violencia obstétri-
ca (VO) se ha visibilizado entre mujeres y profesionales, 
pero se desconoce su prevalencia real y los factores con 
los que se relaciona en nuestro entorno sanitario.

La OMS emitió varios documentos que avisan a nues-
tro país sobre la mala praxis en la asistencia obstétrica.[1]

Por ello es necesario definir correctamente el término 
de VO y crear una legislación específica que garantice 
una asistencia obstétrica de calidad. 

Con el estallido de la pandemia hemos visto como los 
casos de VO han aumentado.[2] 

Es trabajo de todos el seguir informando y educando 
a la sociedad y a los profesionales con el objetivo de que 
todas las mujeres se sientan respetadas en su materni-
dad (embarazo, parto y posparto). 

Palabras clave: Violencia obstétrica; Parto; Mujer; 
Embarazada; Derechos humanos, SARS-CoV-2

SUMMARY 

In recent years, the concept of obstetric violence (OV) 
has become visible among women and professionals, 
but its real prevalence and the factors to which it is rela-
ted in our healthcare environment are unknown.

The WHO issued several documents warning our cou-
ntry about malpractice in obstetric care.[1] 

It is therefore necessary to correctly define the term 
OV and to create specific legislation to ensure quality 
obstetric care. 

With the outbreak of the pandemic we have seen how 
the cases of OV have increased.[2] It is everyone’s job to 
keep informing the public about the situation. 

It is everyone’s job to continue to inform and edu-
cate society and professionals so that all women feel 
respected in their maternity (pregnancy, childbirth and 
postpartum).   

Keywords: Obstetric violence; Birth; Woman; Preg-
nancy; Human rights, SARS-CoV-2.

INTRODUCCIÓN 

La prevención de la violencia contra la mujer ha sido 
y sigue siendo un reto en la sociedad actual. Como 
personal de enfermería, tenemos la responsabilidad 
de trabajar al lado de nuestras pacientes con el obje-
tivo de detectar cualquier signo que nos indique un 
aumento del riesgo; además, dentro de nuestras fun-
ciones está la atención comunitaria con estrategias de 
educación para la salud (EPS) para concienciar sobre 

la existencia de este problema y construir una socie-
dad mejor. 

Resulta curioso cómo siendo conscientes de lo an-
teriormente descrito, y existiendo un consenso dentro 
de la profesión sobre ello, podemos cometer dentro de 
nuestra práctica habitual VO; un tipo de violencia contra 
la mujer que podemos ejercer las enfermeras cuando 
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no respetamos y maltratamos a la mujer con actitudes 
contrarias a la “lex artis”. 

SITUACIÓN ACTUAL EN ESPAÑA 

Muchos profesionales y organismos se muestran con-
trarios a este término. En Julio de 2021 y tras la reu-
nión del instituto de mujeres sobre “Más salud sexual 
y reproductiva: Hacia la modificación de la ley orgánica 
2/2010”, el Consejo General de Colegios Oficiales de 
Médicos y la Sociedad Española de Ginecología y Obs-
tetricia emitieron unos comunicados posicionándose en 
contra de este término y refiriéndose a estos actos hacia 
las mujeres como “mala praxis” garantizando la “inexis-
tencia de actos violentos en la atención a las pacientes”.  

Un reciente trabajo publicado en el International Jour-
nal of Environmental Research and Public Health revela 
cómo la obtención de información para las mujeres y 
la solicitud de su consentimiento informado apenas se 
practica en nuestro sistema sanitario. 

Los resultados, que analizan más de 17.500 cuestio-
narios realizados entre enero de 2018 y junio de 2019, 
muestran que el 38,3 % de las madres percibió haber 
sufrido violencia obstétrica; el 44,4 % percibió que se 
habían sometido a procedimientos innecesarios o dolo-
rosos, de los cuales el 83,4 % no fueron aceptados en 
un consentimiento informado. 

“La situación actual en España sobre la violencia obs-
tétrica es preocupante. En nuestra investigación detec-
tamos que poco más del 38 % de las mujeres encuesta-
das percibieron haber recibido violencia obstétrica, pero 
sospechamos que este porcentaje puede ser mayor”, ex-
plica a SINC Desirée Mena Tudela, investigadora del de-
partamento de Enfermería de la Universidad Jaume I.[3] 

“Al tratarse de una herramienta informática, las mu-
jeres con un nivel socioeconómico, académico y cultural 
bajo no han podido acceder a responder el cuestiona-
rio”, continúa Mena. “Y, según la literatura científica, 
justo estas mujeres sufren más violencia obstétrica. Por 
tanto, podríamos estar viendo solo la punta del iceberg”. 

En otro artículo publicado el 17 de octubre de 2021 
no deja ninguna duda de que la VO  existe ni de que la 
hay en España como la hay en otros países. Durante el 
2019 se llevó a cabo un estudio observacional transver-
sal que incluyó a 899 mujeres que habían dado a luz 
en los últimos 12 meses. Se distribuyó un cuestionario 
en línea. Los resultados de este estudio arrojaron que 
el 67,4% de las mujeres sufrieron violencia obstétrica; 
entre los tipos de violencia sufrida encontramos un 25% 
de violencia verbal, un 55% de violencia física y un 36% 

de violencia psicoafectiva. En este estudio también se 
concluye que el uso y respeto a los planes de parto, así 
como el respeto del tiempo para el contacto piel con 
piel con sus bebés fueron factores protectores e hicieron 
sentirse a las mujeres más respetadas.[4] 

OBSERVATORIO NACIONAL DE VIOLENCIA 
OBSTÉTRICA 

La asociación El Parto es Nuestro creó en 2014 el Ob-
servatorio Nacional de Violencia Obstétrica como orga-
nismo multidisciplinar que nace de la necesidad de de-
nunciar públicamente la incidencia de las prácticas que 
constituyen este tipo de violencia, de la que no sólo son 
víctimas las mujeres, sino también quienes las rodean y 
los y las profesionales dedicados a la salud y a la aten-
ción de la mujer en todas las etapas de la maternidad. 

Este organismo definió la VO como “el desconoci-
miento de las necesidades emocionales de la madre y 
del bebé en cualquier momento del embarazo, del parto 
y del puerperio inmediato, así como de la autoridad y 
autonomía que la mujer tiene sobre su sexualidad, su 
cuerpo y sus bebés y las posturas, ritmos y tiempos que 
requieren el parto para desarrollarse con normalidad”. 

La situación actual es de tal importancia que este año 
llegó incluso a las instituciones del estado, por ejemplo, 
al ministerio de igualdad; organismo que se encargó de 
llevar a la mesa de negociación de la nueva ley del abor-
to (Ley de Salud Sexual y Reproductiva) la inclusión del 
término violencia obstétrica como un tipo específica de 
violencia contra la mujer en el que podemos incurrir los 
profesionales sanitarios. Fue la primera vez que en nues-
tro país se intentó legislar específicamente este tipo de 
violencia para así poder dotar de mayor cuerpo legal a 
los juristas españoles. 

LEGISLACIÓN 

En nuestro país aún no disponemos de una legislación 
específica para este tipo de violencia contra la mujer.  

En general en Europa estamos muy lejos de la situa-
ción de algunos países sudamericanos donde hace ya 
varios años tienen leyes específicas contra la VO (Argen-
tina 2004, México 2007, Venezuela 2007). 

Aunque España aún no las ha tipificado específicamen-
te, las prácticas constitutivas de violencia obstétrica se 
encuentran prohibidas en nuestro país, ya que suponen 
la vulneración de derechos básicos reconocidos en Conve-
nios internacionales, así como en nuestra Constitución: a 
la integridad física y moral (artículo 15), a la libertad per-
sonal (artículo 17) y a la intimidad (artículo 18). 
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En este sentido ya disponemos de jurisprudencia al res-
pecto; por ejemplo, el pasado 9 de marzo, los expertos 
del Comité para la Eliminación de la Discriminación con-
tra la Mujer (CEDAW) de la Organización de las Naciones 
Unidas (ONU) adoptaron la decisión de que España debe-
rá indemnizar a la mujer que en 2011 interpuso una queja 
por el trato recibido durante su alumbramiento. Estamos 
hablando de la primera sentencia de VO en nuestro país; 
curiosamente en el hospital de la capital lucense.[1] 

VO EN LA PANDEMIA COVID19 

Esta pandemia también ha dejado de manifiesto la 
vulnerabilidad de la mujer en la asistencia obstétrica y 
neonatal privándola de derechos injustamente.[5] 

Hemos visto cómo las mujeres se han visto confinadas 
en sus casas al igual que el resto de población; a pesar 
de los beneficios de la actividad física en la gestación. 
Veíamos como salían los perros a pasear mientras nues-
tras gestantes estaban en el sofá de su casa. También 
fueron separadas de sus parejas en los controles perió-
dicos de salud, así como en los partos; provocando esto 
auténticos síndromes de estrés postraumático. 

Numerosos estudios confirman un aumento de la VO 
durante la pandemia; entre otros, aumentaron las tasas 
de inducciones y de cesáreas en las mujeres con enfer-
medad SARS-CoV-2. Además, estas mujeres fueron in-
gresadas en plantas COVID solas y separadas de su re-
cién nacido sin ningún tipo de evidencia científica. [2,6] 

Entendemos que el principio de prudencia es impor-
tante al inicio de una pandemia y ante un virus nuevo, 
pero ¿cómo es posible que en marzo de 2022 siga ha-
biendo hospitales que separan a las madres de sus re-
cién nacidos? ¿Por qué sigue ocurriendo esto? ¿Por qué 
no actuamos en base a la evidencia científica actual?

CONCLUSIONES 

Como hemos visto a lo largo de estas palabras la VO 
existe en nuestro país. Cierto es que no todos los profe-
sionales incurren en VO, sin embargo, ésta está muy invi-
sibilizada y erróneamente “aceptada” tanto socialmente 
como profesionalmente por la población en general bajo 
el pretexto de que “siempre se trabajó así” o “siempre 
fueron así los partos”; y nada más lejos de la realidad.  

Como vemos en los estudios recientes 2 de cada 3 
mujeres refieren haber sufrido violencia obstétrica en 
nuestro país. 

Sería necesario la creación de un comité estatal que 
garantizara el cumplimiento de los estándares de la es-

trategia de atención al parto normal; documento en el 
que entre otras cosas se incide en la importancia de dis-
minuir el porcentaje de cesáreas, episiotomías y partos 
instrumentales. 

La redacción de un plan de parto reduce las probabili-
dades de que una mujer sufra VO por lo que será nece-
sario garantizar este derecho a todas nuestras pacientes. 

Es necesario realizar más estudios en esta línea con 
el objetivo de conocer más profundamente la situación 
actual en nuestro país, así como las variables que previe-
nen o protegen a las mujeres de sufrir VO.  

“La libertad de un país puede medirse por la libertad 
en el parto”. Ágnes Geréb 
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b
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c
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Os efectos da COVID-19 
na saúde mental da 
mocidade española 
Nerea Moreira García • nereamoreirag@gmail.com

RESUMEN

A aparición da Covid-19 e a súa expansión provocou 
grandes cambios en numerosos sectores da sociedade 
e nas persoas. En España os casos de persoas contaxia-
das e falecidas foi en aumento obrigando a instauración 
dun estado de alarma. A través de entrevistas e datos 
estatísticos, entre outros, podemos ver en qué medi-
da estas restricións impactaron na saúde mental e nas 
costumes da poboación, centrándose na poboación de 
entre 15 e 25 anos. O resultado da investigación mostra 
como a ansiedade e o sentimento de soidade, entre ou-

tros, foron protagonistas na vida dos mozos durante o 
confinamento. A pesar destes efectos negativos, outras 
actividades positivas saíron reforzadas. Moitos ámbitos 
da vida diaria víronse afectados polas medidas impos-
tas para frear o avance da sociedade. O análise de toda 
esta situación serve para aprender as consecuencias dun 
suceso tan repentino e radical ademais de axudarnos a 
comprender o futuro impacto do mesmo. 

Palabras Clave: Ansiedade, Covid-19, mocidade, 
pandemia, restricións, saúde mental 

ABSTRACT

The appearance of Covid-19 and its spread caused 
great changes in many sectors of society and in indi-
viduals. In Spain, the number of cases of infected peo-
ple and deaths increased, forcing the establishment of 
a state of alarm. Through interviews and statistical data, 
among others, we can see to what extent these restric-
tions impacted on the mental health and customs of 
the population, focusing on the population between 15 
and 25 years of age. The result of the research shows 
how anxiety and feelings of loneliness, among others, 

were protagonists in the lives of the children during the 
confinement. Despite these negative effects, other pos-
itive activities were reinforced. Many areas of daily life 
were affected by the measures imposed to curb the ad-
vancement of society. The analysis of this whole situa-
tion serves to learn the consequences of such a sudden 
and radical event and helps us to understand its future 
impact. 

Keywords: Anxiety, Covid-19, mental health, pan-
demic, restrictions, youth

INTRODUCIÓN

A finais de decembro de 2019 detectáronse en Wuhan 
(cidade de Hubei, China) algúns casos de pneumonía 
de orixe descoñecida e de orixe vírica, a maioría delas 
de traballadores dun mercado de marisco da cidade. O 
novo virus foi denominado pola Organización Mundial 
da Saúde como 2019-nCoV ou SARS-CoV-2. O 11 de 
xaneiro de 2020 foi notificado o primeiro falecido polo 
novo patóxeno e en poucas semanas foise estendendo 
a diferentes países. O 30 de xaneiro a OMS declarou a 
enfermidade como unha “emerxencia de saúde pública 

de importancia internacional”. O 11 de febreiro o nome 
foi cambiado a COVID-19 (Sandín, Valiente, & García-E, 
2020).

O 14 de marzo de 2020 decretouse en España o esta-
do de alarma, data na que os rexistros mostraban 6.000 
casos e 200 falecidos no país. Este decreto foi acompa-
ñado dun estado de confinamento obrigatorio, o cal foi 
imposto ata o 3 de maio de 2020. A poboación Espa-
ñola debía cumprir distanciamento social, illamento no 
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propio domicilio, limitacións drásticas da mobilidade e a 
suspensión de toda actividade non esencial; permitindo 
actividades de primeira necesidade tales como os despra-
zamentos a hospitais ou a apertura de supermercados e 
farmacias. Promoveuse o teletraballo e a educación rea-
lizouse a distancia. O curso 2019-2020 non volveu ser 
presencial agás dos exames de acceso á universidade que 
foron realizados con importantes mediadas de segurida-
de sanitaria (Sandín, Valiente, & García-E, 2020).

Tanto a propia pandemia como as restricións impos-
tas para combatela tiveron grande impacto nas persoas, 
creando, en moitos casos, enfermidades e patoloxías 
mentais ou agravando as padecidas anteriormente. O 
confinamento domiciliario e a escasa interacción social 
levan consigo elementos que provocan momentos de 
estrés e deterioro de estado anímico. Moitos hábitos fo-
ron perdidos e substituídos por outros menos saudables 
(como malos hábitos alimenticios, de sono, aumento 
das horas ó día con elementos tecnolóxicos...) o que 
empeorou tamén a saúde física (Daruwala, 2020).

O cambio de rutinas e costumes afectaron  a toda a 
sociedade, mais é salientable o impacto no sector máis 
novo da sociedade (Wu, 2020). Debido a isto, convén 
analizar de que xeito e en que medida está sendo a saú-
de mental dos mozos vítima da pandemia e as restri-
cións que trouxo consigo. O coñecemento destes facto-
res será clave para comprender posibles efectos a largo 
prazo destes meses de recrutamento e estritas normas 
sociais. Na seguinte investigación analizouse, coa axu-
da de diversas ferramentas que se citan a continuación, 
este impacto en mozos de entre 15 e 25 anos que residi-
ran no territorio español durante esta pandemia.

METODOLOXÍA

Este traballo consta dunha investigación aplicada. Bus-
ca coñecer datos acerca da saúde mental da mocidade e 
como esta evolucionou durante a pandemia do Covid-19. 
Búscase que estes datos sirvan para comprender as posi-
bles consecuencias mentais que as restricións e eventos 
causan, causaron e causarán na poboación máis nova. 

Trátase dunha investigación que abarca métodos 
cuantitativos e cualitativos.  Para a recolección de datos 
realizáronse os seguintes procedementos:

•  Realizouse un cuestionario a través de Google Forms 
que constaba de dezaoito preguntas, tres das cales 
eran de resposta libre e o resto de resposta múltiple. 

•  Realizáronse un total de 3 entrevistas en profundidade. 
Os entrevistados foron escollidos pola súa diversa for-
ma de vivir a pandemia e todas as restricións entre eles. 

•  As entrevistas foron semi-estructuradas tendo de 
guía unha serie de temas a tratar. Unha das entrevis-
tas foi realizada cara a cara, o resto foron realizadas 
por videochamada e teléfono debido as restricións e 
seguindo as recomendacións contra o coronavirus. 

•  A entrevista estaba previamente esquematizada e di-
vidida en presentación, varios bloques e despedida. 

•  Preguntouse por datos sociolóxicos e estatísticos re-
lacionados co coronavirus a diferentes agrupacións e 
colectivos de psicólogos e voluntarios que atenderon 
chamadas durante a pandemia. Dos 15 colectivos cos 
que mantiven contacto, foron dous os que ofreceron 
os datos, o Teléfono da Esperanza e o Colexio Oficial 
de Psicoloxía de Madrid. 

•  Realizouse unha revisión bibliográfica

•  Observáronse os comentarios e pensamentos dos mo-
zos e adolescentes nas redes sociais con respecto da 
pandemia e as restrición se ían impoñendo. Estes co-
mentarios eran gardados sen ter en conta á identidade 
da persoa e só enfocando a atención no publicado. 

OBXECTIVOS

O obxectivo xeral do traballo é comprender o impacto 
do COVID-19 na saúde mental dos mozos de entre 15 
e 25 anos que viviron en España durante a pandemia.

RESULTADOS

A pandemia e as restricións asociadas para comba-
ter a mesma provocaron e provocan cambios na vida 
da poboación. A constante preocupación, o bombardeo 
de información, a restrición de actividades de ocio e o 
illamento social, entre outros, provoca nas persoas pato-
loxías mentais e emocións desagradables. 

Para comprender as consecuencias na mocidade é ne-
cesario primeiro analizar as consecuencias psicolóxicas 
da situación en toda a poboación en xeral. Os seguintes 
análises se realizarán grazas os datos aportados polas 
entrevistas, cuestionario e revisións bibliográficas. 

Consecuencias psicolóxicas na poboación xeral

As consecuencias psicolóxicas abarcan un gran nú-
mero de problemas psicolóxicos. A información aporta-
da polo “Teléfono de la esperanza” mostra que entre 
o 14/03/2020 e o 27/11/2020 realizáronse un total de 
115.763 chamadas buscando axuda psicolóxica, das 
cales un 65,22% de foron realizadas por mulleres e un 
34,78% delas por homes. A temática recorrente era o 
Covid, destacando que 3.717 (3,21%) correspondía a 
temática suicida. A busca de axuda sufriu un incremento 
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do 45% con respecto do ano anterior. A maior parte das 
persoas tiñan entre 46 e 55 anos, un 26,45% dos atendi-
dos; sendo un 4,84% a porcentaxe de persoas entre 15 
e 25 anos que demandaban os servizos da organización.

Os problemas máis recorrentes foron a crisis psico-
lóxica ou emocional polo coronavirus, a soidade e in-
comunicación, o estado deprimido, os trastornos de 
ansiedade e os problemas de ansiedade, os derivados 
da convivencia familiar e os derivados de enfermidades 
mentais. A temática suicida incrementouse un 65% res-
pecto do ano anterior, tendo 2.889 chamadas con idea-
ción suicida, 684 con crisis suicida e 144 con suicidio en 
curso (Palomino Oré & Huarcaya Victoria, 2020). 

Os datos aportados por el Colexio de Psicoloxía de 
Madrid demostran que o fenómeno anterior produciuse 

tamén noutras asociacións e organizacións que traba-
llaban coas consecuencias da pandemia. Este colectivo 
compartiu que dende o 27 de marzo ata o 3 de maio ti-
veron 10.586 chamadas. A maioría delas estiveron rela-
cionadas con sintomatoloxía ansiosa e depresiva xerada 
ou agravada pola situación de confinamento e temores 
ao redor da enfermidade e a posibilidade de contaxio. 
Ademais, foron frecuentes as chamadas nas que as per-
soas referían alteracións de soño e reaccións derivadas 
do inicio do proceso de duelo . É importante destacar 
o elevado número de persoas que manifestaban medo 
e preocupación a padecer a enfermidade e somatiza-
cións, así como os casos de ideación autolítica, algúns 
deles con planificación e risco elevado (sendo necesaria 
a activación doutros servizos de emerxencia). Un dato 

Foto: Gabriella Clare Marino (unsplash.com).
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destacable é que, aínda que se trata dunha valoración 
subxectiva por parte do psicólogo/a interveniente, case 
o 30 % das chamadas foron valoradas como graves ou 
moi graves, o que demostra que moitas persoas experi-
mentaron un alto grao de malestar psicolóxico derivado 
do contexto actual.

Outro dos grandes efectos da pandemia na poboación 
foi a instauración dun medo constante e colectivo que 
interrompía nas vidas das persoas. De acordo coa in-
vestigación da Asociación Española de Psicoloxía Clínica 
y Psicopatoloxía, unha gran porcentaxe da poboación 
experimentaron medo ou moito medo durante a pande-
mia. De unha mostra de 1.151 persoas, un 40% da po-
boación sinte temor polo contaxio e un 49% sinte moito 
medo pola posible perdida dun ser querido a causa do 
virus (Sandín, M.Valiente, & García, 2020).

Patoloxía mental asociada ás restricións na 
mocidade

Segundo o cuestionario realizado a 154 persoas de 
entre 15 e 25 anos residentes en España durante a pan-
demia, un 79,2% afirmaron que a súa saúde mental 
vírase afectada fronte a un 21,4% que non reportaron 
deterioro. Entre “nada”, “moi pouco”, “pouco”, “bas-
tante” e “moito”; “bastante” foi a resposta máis esco-
llida con un 43,5% dos enquisados. “Pouco” e “moi 
pouco” con un 24% e 14,9% sucesivamente foron as 
dúas seguintes respostas máis marcadas. “Nada” con 
un 11% é a penúltima resposta máis marcada mentres 
que “moito” é a derradeira con un 8,4% dos enquisa-
dos. Así mesmo, un 70,8% asegura ter empeorado a 
súa saúde mental comparado cos meses anteriores ó 
confinamento. 

Dende a finalización do confinamento de marzo a 
saúde mental da maioría dos enquisados mellorou (un 
46,8%), mentres que un 22,1% di ter empeorado e un 
28,6% seguir igual. Cabe destacar que aproximada-
mente un 2,4% deles di ter “antibaixos” ou “rachas” 
de melloría e empeoramento anímico. 

Despois que indagar sobre as patoloxías máis frecuen-
tes na xuventude, preguntouse ós enquisados sobre a 
ansiedade e ideas autolíticas. Un 61% declarou que 
padecera ansiedade algunha vez na súa vida, das ca-
les un 32,4% apareceron a raíz da pandemia. Respecto 
das ideas autolíticas, un 26,6% afirmaron que as tiveran 
algunha vez na súa vida, destacando que un 6,8% apa-
receran a raíz da pandemia. Na entrevista 3 pode verse 
como a ansiedade social diminuíu considerablemente 
polo illamento social aínda que a depresión ou ansieda-
de xeral aumentou considerablemente. 

Sentimentos e pensamentos recorrentes durante 
o confinamento 

Os meses de reclusión causaron unha morea de pen-
samentos e sentimentos recorrentes, na maioría dos ca-
sos negativos, que cabería analizar para comprender os 
efectos destes. 

Segundo os entrevistados e enquisados, a desespe-
ración, abafo e aburrimento foron as emocións máis 
comúns. Moitos notificaron tamén unha profunda re-
flexión constante, seguida de tristeza, desacougo ou 
medo. O medo polo contaxio familiar repetiuse en al-
gunhas ocasións, ademais de sentimentos de soidade e 
de “encerro”. Moitas persoas afirmaban sentirse “en-
cerradas” e desmotivadas, o que afectaba tamén ó seu 
rendemento académico.

En xeral a gran maioría de pensamentos e sentimentos 
eran negativos e, en moitos casos, unha combinación de 
patróns negativos.

Efectos positivos asociados á pandemia na saúde 
mental

Nas entrevistas en profundidade vese de xeito claro 
como o deporte foi o punto positivo do confinamen-
to. Os tres entrevistados comezaron a facer exercicio 
tras a promulgación do estado de alarma, afirmando 
que lles producía unha sensación positiva. Segundo un 
estudo realizado polo Instituto de Biomecánica de Va-
lencia, un 84% dos enquisados realizaron actividade 
deportiva durante o confinamento, incluso un 15% 
que non eran activos antes da súa posta en vigor (Di-
fussionSport, 2020). 

A gran cantidade de tempo libre durante o confina-
mento disparou tamén as horas dedicadas á lectura, 
concretamente un 36,5% das 2.000 persoas enquisadas 
pola Editorial Exlibrik afirma ter lido máis de 5h diarias. 
En total o hábito da lectura aumentou un 63,8% res-
pecto de meses anteriores (Gálvez, 2020).

Outras actividades como a cociña, o consumo de 
música e os xogos en familia aumentaron considera-
blemente con respecto de meses e tempos anteriores ó 
confinamento.

Ferramentas de apoio mentais e axuda psicolóxica

Durante a pandemia foron numerosas as organiza-
cións, ONGs e asociacións que ofreceron axuda psico-
lóxica telefónica gratuíta, incluído o propio goberno e 
institucións públicas. Algunhas destas estaban espe-
cializadas en atender as necesidades dos sanitarios ou 
persoas que sufriran a perdida de algún ser querido. En 
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xeral estas liñas telefónicas sufriron un gran incremento 
de demanda (como xa está reflexado no apartado de 
Consecuencias psicolóxicas na poboación xeral).

Na enquisa reflexase como só un 22,7% das persoas 
buscaron algún tipo de axuda psicolóxica. A gran maio-
ría acudiron a psicólogos e psiquiatras, aínda que cabe 
destacar algunhas persoas (en pouca proporción) usaron 
técnicas de autoaxuda. 

A familia e amigos foron importantes nas persoas á 
hora de compartir os sentimentos e temores surxidos 
á raíz da pandemia. Tanto na enquisa como nas entre-
vistas vese como o reforzo mutuo entre seres queridos 
beneficiaba o estado mental das persoas, un 71,4% dos 
enquistados afirmaban facelo.

Outras actividades ou hobbies como o debuxo, a mú-
sica ou os contidos audiovisuais servían de método de 
escape das constantes preocupacións e sentimentos de 
negatividade. Tanto na entrevista 1 como nalgúns co-
mentarios da enquisa, mencionase o ámbito rural e a 
posibilidade de saír ó exterior de xeito puntual. Este ám-
bito viuse menos afectado respecto da cidade ó falar de 
horas de encerro en lugares pequenos e pouco ilumina-
dos, polo que dalgún xeito o impacto mental foi menor. 
Aínda así, o illamento nas aldeas chegaba a ser maior 
ó non producirse actividades colectivas diarias como as 
que falaremos máis adiante.

Os videoxogos online como o “AmongUs”, platafor-
mas dixitais como Netflix e redes sociais como “TikTok” 
foron os grandes beneficiados do confinamento. As súas 
descargas aumentaron de xeito exponencial chegando a 
ser o pasatempo principal da xente nova en España. 

Visión do futuro por parte da mocidade

Respecto do futuro, un 37,7% dos enquisados afirma 
ser optimista ante o futuro ante un 23,4 que din non 
selo. Un 40% contestan “tal vez” cando son pregunta-
dos polo optimismo no futuro. A preocupación vai á par 
da idade, aumentando as inquedanzas a medida que a 
idade é maior.

A crise económica post-covid, a precariedade laboral e 
a sensación de desbotamento do tempo afectan ó sec-
tor máis novo da sociedade, que viu incrementadas as 
súas inquedanzas polo impacto do novo virus. Segundo 
un estudo realizado polo Centro de Estudos de Opinión 
entre o 11 e 15 de abril de 2020, un 50% dos mozos so-
fren polo seu futuro dos cales expresan que a sensación 
empeorou considerablemente dende o inicio da pande-
mia, ademais a maioría deles presentan dificultades para 
durmir (La Vanguardia, 2020).

Métodos de socialización durante a pandemia

Durante a corentena e a pandemia o sentimento de 
soidade foi especialmente recorrente debido ó illamen-
to social e as poucas interaccións interpersoais. Se-
gundo os resultados da enquisa, un 57,1% dos mozos 
experimentaron sensación de soidade durante a pande-
mia, sendo un 42,7% persoas que non a experimenta-
ran nunca antes. Xunto todo isto, os mozos e adoles-
centes illados ou en corentena durante enfermidades 
pandémicas teñen máis probabilidades de desenvolver 
trastorno por tensión aguda, trastorno de adaptación e 
duelo (Silveira, 2020).

As entrevistas realizadas tamén mostran a importancia 
que tiveron as relación sociais durante o confinamento. 
Nas mesmas poden observarse tres tipos diferentes de 
reaccións ante a separación de achegados. Na entrevista 
1 pode observarse como o illamento “arrefriou” as rela-
cións de amizade producíndose un distanciamento e per-
dida de confianza, mentres que reforzou a relación coas 
persoas que conviviu durante o período. Polo contrario 
vemos como na segunda entrevista as amizades foron 
un punto forte e de reforzo á hora de pasar o tempo no 
confinamento. No terceiro caso non se produciu nin dis-
tanciamento nin reforzo cos seus seres queridos, senón 
que as relacións persoais mantíñanse iguais. Estes relatos 
reforzan a idea de que o illamento producía sensación de 
soidade e que nalgúns casos era paliada grazas a cone-
xión entre achegados grazas a tecnoloxía.

As videochamadas e chamadas durante o confina-
mento incrementáronse considerablemente. Por poñer 
un exemplo, a plataforma Whatsapp notificou un 50% 
máis de chamadas que o ano anterior e Facebook un 
70%. Este incremento débese a que foi o método pre-
ferido pola poboación e especialmente polos mozos á 
hora de contactar cos seus seres queridos. Moitas veces 
estas chamadas eran acompañadas de outras activida-
des como xogar a xogos en liña, facer retos virais ou 
ver filmes ó mesmo tempo. Estas actividades paliaron 
de forma notable os efectos do illamento e reduciron os 
sentimentos de soidade.

As redes socias, en xeral, foron de gran importancia 
para o contacto social. Moitos mozos compartían o 
seu desacougo e sentimentos á través das plataformas, 
coas que mantiñan contacto con xente da súa idade. O 
retos virais tamén resultaron beneficiosos debido ó sen-
timento de pertenza ó grupo que producen este tipo 
de actividades.

Cando falamos de interacción social é destacable 
o fenómeno que se produciu durante o confinamen-
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to dos aplausos ás oito da noite. Nun principio xur-
diu como unha iniciativa de apoio ó persoal sanitario 
que traballaba na primeira fronte contra o coronavi-
rus. As familias agrupábanse a esa hora nos balcóns e 
producíase o famoso aplauso. A medida que pasaron 
os días ese aplauso íase complementando con outras 
actividades posteriores, como por exemplo o canto de 
cancións entre os veciños ou incluso “orquestras” im-
provisadas nos balcóns. Era recorrente ver gaiteiros, 
cantantes ou outro tipo de artistas facendo concertos 
dende as súas casas. Por todo isto, o aplauso conver-
teuse nun momento de interacción social no que as 
persoas compartían dende a distancia momentos de 
ledicia e desconexión. 

A pesar do longo período de tempo de illamento, 
foron unha minoría as persoas que non cumprían as 
restricións, sendo destacable o bo comportamento dos 
mozos, que criticaban contundentemente o comporta-
mento da minoría que saltaba as restricións.

Educación telemática

Co decreto de confinamento as clases de todos os ni-
veis deixaron de ser presenciais para ser telemáticas. A 
noticia colleu de sorpresa a gran parte de docentes e 
estudantes, polo que ambos tiveron a adaptarse a no-
vas circunstancias. As clases non continuaron igual que 
a modalidade presencial, en moitos casos nin sequera 
había docencia telemática. A ESO evitou os exames e na 

Foto: Gabriella Clare Marino (unsplash.com).
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gran parte dos casos non continuou coa materia previs-
ta a impartir, os alumnos foron en gran medida avalia-
dos grazas a tarefas que se mandaban periodicamente. 
En Bacharelato os alumnos continuaron, con dificulta-
de, a materia a impartir, xa que as probas de acceso á 
universidade realizáronse de xeito presencial, aínda que 
cambiando algunhas normas co obxectivo de adaptar o 
nivel ás circunstancias vividas. As universidades e ciclos 
realizaron os exames de xeito telemático e as clases, se 
as tiñan, realizábanse telemáticamente. 

A brecha dixital provocada polas desigualdades so-
ciais agravou moito o proceso de educación a distan-
cia. As familias con menos recursos económicos víanse 
desbordados ante a situación que estaba a acontecer. 
En moitos casos só había un dispositivo electrónico para 
toda a familia, o que provocaba, ademais de dificulta-
des educativas, problemas e discusións familiares. Por 
outra parte cabe destacar a dificultade a que se viron 
expostos os alumnos e docentes residentes en ámbitos 
rurais, onde as conexións  a internet son deficientes e 
non suficientes para a gran carga de internet necesaria. 
Por poñer un exemplo, os alumnos e docentes de Bece-
rreá víronse obrigados a continuar a docencia a través 
de transceptores de man. Para paliar estas brechas os 
organismos públicos puxeron en marcha programas de 
axuda, ofrecendo ordenadores ós alumnos que os preci-
saran, aínda que isto non arranxaba todos os problemas 
anteriormente descritos.

 Segundo un estudo realizado pola Universidade de 
Extremadura a 548 estudantes, o 75% afirma ter reali-
zado un esforzo maior na educación telemática que pre-
sencial, precisando máis horas para realizar as mesmas 
actividades que realizaban de xeito presencial (Pérez Ló-
pez, 2021). Un 66,7% dos enquisados expresan o seu 
“desacordo” ou “total desacordo” cando se pregunta 
se a educación telemática substitúe á presencial. Ade-
mais existe un alto grado de consenso ó afirmar que os 
docentes non se adaptaron ó tipo de educación requiri-
da (Pérez López, 2021). 

O entorno e condicións na que o estudante estaba du-
rante o confinamento tamén era negativo. A enquisa e 
entrevistas realizadas reflexan como a situación impedía 
a correcta concentración para realizar as tarefas e o es-
tudo. A desmotivación eran recorrentes nos estudantes 
ademais do gran porcentaxe de persoas que declaraban 
unha gran dificultade para a concentración.

As consecuencias da educación telemática e a perda 
de coñecementos verase reflexada nun futuro, que será 
importante analizar para comprender de xeito real e pre-
ciso a amplitude da mesma. 

DISCUSIÓN E CONCLUSIÓN

A pandemia e todas as restricións asociadas a ela, como 
o confinamento, causaron e causan efectos na vida das 
persoas, no seu estado anímico e na saúde mental. A 
afectación non é igual entre os diferentes grupos de ida-
de nin tampouco entre as persoas con diferentes recur-
sos. Dende a imposición do confinamento, a aparición 
das patoloxías mentais incrementou, empeorando a si-
tuación das persoas que xa sufrían unha previamente. A 
ansiedade, depresión e intentos autolíticos foron as máis 
comúns durante o período de corentena. Os servizos 
telefónicos postos en marcha para a axuda das persoas 
durante a pandemia realizaron unha gran labor, asistindo 
centos de chamadas cada día e incluso salvando vidas de 
persoas con intentos de suicidio en curso.

Todos estes problemas foron parte tamén do sec-
tor máis novo da sociedade, que viuse involucrada 
nun fenómeno totalmente descoñecido e novo, tendo 
que adaptarse rapidamente as circunstancias. Todas 
as complexas características que rodean a adolescen-
cia víronse agravadas e as preocupacións propias da 
mocidade relacionadas co futuro económico e social 
empeoraron considerablemente. A comunicación coa 
familia e amigos foi de gran relevancia para mellorar 
os sentimentos e emocións negativas que xurdían día 
a día. Ademais o illamento e peche de actividades so-
ciais, que quedaron case reducidas ó ámbito educativo, 
produce unha sensación de aburrimento e perdida de 
tempo constantes. O sentimento de soidade foi reco-
rrente aínda das múltiples formas de interacción social 
que brinda a tecnoloxía.

Outro dos ámbitos que se viu gravemente afectado foi 
a educación. Esta sufriu un deterioro importante impe-
dindo que os alumnos adquiriran todos os coñecemen-
tos que se adoitaban acadar nun curso típico. As con-
secuencias disto veranse en maior medida nun futuro, 
que debe analizarse e estudarse para así comprender a 
dimensión do problema. 

En xeral o comportamento da poboación foi exemplar, 
tamén os dos máis novos, que cumpriron estritamente 
coas medidas impostas polas autoridades. Como punto 
positivos destacamos que hábitos como o deporte ou 
a lectura saíron reforzados incrementando destacable-
mente a súa actividade (Lasa, 2020).

As consecuencias do virus deixarán unha crise post-
covid tanto en ambito económico, de saúde física e 
mental. O análise profundo de todos estes problemas 
facilitará a recuperación da sociedade permitindo a re-
cuperación da normalidade pre-covid.
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Pornografía e a súa 
repercusión na saúde sexual
Ana Álvarez- Ron Fernández • ana.alvarezron@rai.usc.es 
Accésit Alumna EUE. Premio Muralla de Lugo 2021.

RESUMO

O seguinte traballo de investigación trata de amosar 
a relación existente entre o consumo frecuente de por-
nografía coa concepción de sexualidade por parte da 
mocidade.

Para desenvolvelo levouse a cabo unha investigación 
onde se empregaron distintas ferramentas marcando 
coma obxectivo principal o de analizar a repercusión da 
pornografía na saúde sexual entre os rapaces e rapazas 
de entre 14 e 28 anos pertencentes á Comunidade Au-
tónoma de Galicia. 

As principais ferramentas que se empregaron foron a 
observación participante, levada a cabo durante os me-
ses de decembro de 2020 e xaneiro de 2021.

Conclusións: A enfermaría como profesión sanitaria 
debe ser consciente deste problema e implicarse nun 
cambio. Especialmente dende o punto de educación 
sanitaria e promoción da saúde ofrecendo información 
nas consultas de atención primaria e fomentar unha re-
lación saudable có sexo.

Palabras clave: pornografía, saúde sexual, enferma-
ría, educación sanitaria

SUMMARY

This following research work aims to show the rela-
tionship between the frequent consumption of pornog-
raphy with the conception of sexuality by young people.

In order to develop it, research was carried out where 
different tools were used with the main objective of ana-
lyzing the repercussion of pornography on sexual health 
among boys and girls between 14 and 28 years old be-
longing to the Autonomous Community of Galicia. 

The main tools used were participant observation car-
ried out during the months of December 2020 and Jan-
uary 2021.

Conclusions: Nursing as a health profession should 
be aware of this problem and get involved in a change, 
especially from the point of view of health education 
and health promotion by offering information in primary 
care consultations and foster a healthy relationship with 
sex.

Keywords: pornography, sexual health, nursing, 
health education

INTRODUCIÓN

O auxe da pornografía como referente sexual trae di-
versos perigos xa que son filmacións baseadas na fic-
ción. Cómpre ver este tipo de contido con pensamento 
crítico: o machismo, contido violento ou violacións son 
algunhas das cousas que se poden encontrar. Ata que 
punto un rapaz é capaz de ver que isto é ficción e non 
a realidade?

Por outra banda nos últimos anos nas consultas de 
sexoloxía están aumentando os casos de persoas que 
acoden por pensamentos negativos sobre o seu físico 
en relación cós seus xenitais ou debido a pensamentos 
sobre exaculacións precoces, entre outros. Tamén están 

incrementando os casos de disfuncións eréctiles en mo-
zos sen ningunha patoloxía orgánica.

“A pornografía provoca algúns efectos neurolóxicos 
porque xera vicio e adición, e os mozos pasan de porno-
grafía softcore a hardcore”  (1)

Con relación ao tema, cómpre destacar unha platafor-
ma de moda nos últimos tempos, que creceu en usuarios 
en particular coincidindo có confinamento: Onlyfans. O 
principal motivo da súa popularidade é que non ten nin-
gún tipo de censura polo que é habitual os contidos de 
tipo sexual con espidos ou vídeos eróticos. Calcúlase que 
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dende marzo coincidindo có confinamento a existencia 
de perfís incrementáronse nun 75%. Cada vez son máis 
os perfís, en particular de mozas nesta plataforma.  (2)

Estes acontecementos reflexan unha sociedade sen 
dúbidas relacionada coa pornografía, o que está a cau-
sar preocupación entre sexólogos/as e profesionais sa-
nitarios, un recente informe  ‘(Des)información sexual: 
pornografía y adolescencia’ elaborado dende Save the 
Children xa contrasta resultados abafadores sobre o 
tema cos resultados obtidos das súas investigacións rea-
lizadas.

Nos últimos anos o incremento das ETS aporta datos 
que asustan, cada vez hai más rapaces que manteñen 
relacións de risco e polo tanto a vista está posta en tor-
no a isto.  Por outra banda non se debe de esquecer o 
compoñente mental e social que xoga un papel crucial 
de cara a gozar dunha boa saúde sexual.

“ A saúde require de poder obter unhas boas expe-
riencias sexuais, pracenteiras e seguras, libres de calque-
ra coacción e sen violencia ou abusos” (3)

Pese a importancia que ten o sexo e a súa repercusión 
na saúde é a día de hoxe considerado un tema tabú pola 
sociedade.  A educación en materia sexual é escasa nos 
institutos así coma dende o ámbito sanitario. As fami-
lias pola súa banda tamén vetan este tema de conversa. 
Polo tanto cómpre realizarse unha serie de preguntas: 
De onde obteñen a información que teñen sobre sexo e 
sexualidade a xuventude de hoxe en día? Ata que punto 
os condiciona a pornografría? Que se pode facer dende 
o ámbito sanitario?

Por outra banda a enfermaría resultou ser unha profe-
sión falsamente sexualizada ao longo do tempo, páxinas 
web con contido desta índole seguen a amosar a súa fi-
gura de forma sexual e submisa ante a figura do médico

Resulta polo tanto de gran interese analizar ata que 
punto os contidos pornográficos que se poden atopar 
nas redes influencian e condicionan a maneira de vivir a 
sexualidade da mocidade. (4)

OBXECTIVOS

O obxectivo xeral deste traballo será analizar o impac-
to que a pornografía ten na saúde sexual dos rapaces e 
rapazas de entre 14 e 28 anos pertencentes á Comuni-
dade Autónoma de Galicia.

Os obxectivos específicos marcados para a realización 
deste traballo son:

•  Estudar a toma de contacto inicial có sexo entre os 
rapaces máis novos

•  Comprobar o consumo xeral sobre os contidos de 
pornografía

•  Estudar a influencia do consumo de pornografía nos 
hábitos sexuais da xuventude

•  Analizar a relación entre o consumo excesivo e a saú-
de sexual

•  Determinar o impacto da nova plataforma Onlyfans 

MATERIAL E MÉTODOS

Con respecto a metodoloxía empregada para desen-
volver este traballo antropolóxico cómpre mencionar 
unha serie de ferramentas que permitiron poñer en 
práctica a investigación.  Por unha banda unha revi-
sión bibliográfica sobre o tema da pornografía servin-
do como principais fontes o libro: ‘Nueva pornografía 
y cambios en las relaciones interpersonales’ así coma o  
informe ‘(Des)información sexual: pornografía y adoles-
cencia’ elaborado dende Save the Children que contras-
tan os seus resultados coas súas investigacións realiza-
das. (5, 6)

O seguinte paso de cara a realización do traballo de 
campo foi definir o grupo a estudo.

Poboación e mostra a estudo: A mostra escollida é 
probabilista representativa da poboación. Centrado nos 
mozos e mozas de entre 14 e 28 anos da Comunidade 
Autónoma de Galicia. 

Metodoloxía empregada: A serie de ferramentas 
empregadas foron a observación participante, a entre-
vista informal, a entrevista en profundidade, así como 
o rexistro dunha enquisa levada a cabo có seu posterior 
estudo así coma categorización e análise de datos. A ob-
servación participante levouse a cabo durante os meses 
de decembro de 2020 e xaneiro de 2021 na poboación 
de mozos e mozas de Galicia. A informante clave foi a 
sexóloga clínica Estefanía Fernández Piñán.

O nome dos informantes é resultado da ficción có fin 
de preservar o seu anonimato e confidencialidade. 

Distintas ferramentas: Este traballo realizouse en 
base a unha serie de entrevistas informais realizadas coa 
finalidade de obter información sobre os pensamentos 
e opinións respecto ao tema por parte dos informantes. 
Estas entrevistas xurdiron durante a observación partici-
pante resultantes de charlas así coma debates sobre o 
tema polo que son abertas e non seguen unha estrutura 
formal xa que son produto da improvisación e natura-
lidade.

Tamén conta con outra ferramenta de traballo: a en-
quisa analítica levada a cabo nunha mostra de 90 rapa-

Enfermeir@s

Xuño 2022
43

https://www.savethechildren.es/sites/default/files/2020-11/Informe_Desinformacion_sexual-Pornografia_y_adolescencia.pdf
https://www.savethechildren.es/sites/default/files/2020-11/Informe_Desinformacion_sexual-Pornografia_y_adolescencia.pdf
https://www.savethechildren.es/sites/default/files/2020-11/Informe_Desinformacion_sexual-Pornografia_y_adolescencia.pdf
https://www.savethechildren.es/sites/default/files/2020-11/Informe_Desinformacion_sexual-Pornografia_y_adolescencia.pdf


Revista do Colexio Oficial de Enfermaría de Lugo	 Investigación

IN
V

E
S

T
IG

A
C

IÓ
N

ces e rapazas (N=90)  de entre 14 e 28 anos residentes 
en Galicia. Esta foi difundida mediante as redes sociais 
así coma compartida por grupos de mensaxería telefó-
nica. 

Consta dun total de 27 preguntas. Encóntrase dividi-
da en dúas partes: as primeiras 5 preguntas de carácter 
sociolóxico para obter datos sobre os enquisados e as 
85 restantes versan sobre temas relacionados coa toma 
de contacto inicial coa pornografía, a súa frecuencia, in-
fluencia, opinión sobre afirmacións así coma 4 pregun-
tas có tema Onlyfans coma protagonista. 

RESULTADOS

Este traballo ten un deseño cualitativo exploratorio. 
É polo tanto que só se presentan e analizan unha parte 
dos resultados obtidos das enquisas de maior interese 
de cara aos obxectivos marcados.

Estudar a toma de contacto inicial có sexo.

Segundo os datos obtidos da enquisa obtemos a se-
guinte información reflexada no gráfico adxunto.

 

Con respecto a esta pregunta os resultados obtidos na 
mostra (N=90), obtense que case o 50% obtivo infor-
mación sobre sexualidade mediante Internet. En contra-
posición cun 30 % que o obtivo mediante a súa propia 
experiencia. Un 15.6% por amigos/as, o 3% en centros 
sanitarios e o 2 % restante mediante centros educati-
vos. 0 respostas pola súa banda para a familia. 

Segundo a testemuña de Estefanía Fernández Piñán 
“a pornografía é a educación sexual da xuventude de 
hoxe en día e iso é terrorífico. Porque a pornografía é 
ficción patriarcal”. A falta de información por parte dou-
tros ámbitos coma as familias, os centros educativos ou 
os centros sanitarios. Non teñen onde comparar esa fic-
ción que ven, porque non dispoñen dun referente real.

Pola súa banda o informante Pablo de 25 anos reco-
ñece “Creo que non tiven información maioritaria de 

ningún lado pero entre o que se observa no colexio, 
amigos, internet.”

Outro aspecto a analizar con respecto a esta cuestión 
será o momento de encontro có material pornográfico 
pornográfico por primeira vez.

Segundo os resultados observables o 53, 3% dos 
participantes contestan habela obtido entre os 13 e 15 
anos; o 30% entre os 10 e 12; un porcentaxe de case o 
9% con idade inferior a 9 anos e o restante entre os 16 
e 18. Ningunha resposta seleccionou a opción de maio-
ría de idade.

Con relación a entrevista da sexóloga Estefanía Fer-
nandez Piñán “ eu sempre digo que a pornografía che-
ga na primeira comuñón, senón antes” Esta sostén que 
os rapaces cada vez toman contacto có sexo dende máis 
novos debido a era dixital que vivimos e o sinxelo aceso 
que a día de hoxe se ten a Internet e como conseguinte 
á pornografía. 

O informante Adrián de 23 anos responde “Sincera-
mente creo que foi cando na miña familia mercaron o 
primeiro ordenador”. 

Pola súa banda en base as entrevistas obtidas de for-
ma informal obtemos datos coma a testemuña de Pa-
blo de 25 anos “con 12 anos no Seglosa que era un 
videoclub que cerrou fai moitos anos, estaba eu cós 
meus amigos que todos tiñan uns 12 anos e un rapaz 
de 15..., púxonos o vídeo de 2 Girls 1 Cup, moi desa-
gradable”. Pola súa banda Sabela de 20 anos apórtanos 
que se encontrou con material pornográfico con 12 ou 
13 anos mediante unha rede para ver filmes e series na 
que saltaban anuncios de carácter sexual.

Comprobar o consumo xeral sobre os contidos de 
pornografía

Os resultados obtidos desta cuestión son en base á 
frecuencia de consumo de contido de esta índole así 
coma a opinión respecto a isto.
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Segundo o observado na gráfica da enquisa máis da 
metade dos enquisados teñen unha resposta afirmativa 
a esta pregunta. O 52, 2% responde que si fronte ao 
47.8% que afirman que non.  

Resultaba nesta pregunta facer unha separación entre 
os homes e as mulleres xa que como podemos observar 
da análise dos datos, un 78% das mulleres afirma non 
consumila con frecuencia fronte a un 28% que ten unha 
resposta positiva. Pola súa banda no caso dos homes a 
resposta é ben diferente cun 86%  con resposta afirma-
tiva fronte a un 14 % que non.

Con relación a esta pregunta o informante Adrián 
de 23 anos confirma rotundamente que “Si, tam-
pouco che podo especificar porque depende, pero si de 
vez en cando si que consumo porno“

Pola súa banda Sabela de 20 anos afirma que 
“non consumo con frecuencia pornografía porque non 
a respecto en ningún sentido. Considero que non se 
asemella coa realidade na maior parte das veces e non 
me gusta o papel que lle da a figura da muller en ningún 
aspecto. “

Pola súa banda Pablo de 25 anos manifesta “é un 
pouco máis inclinado a satisfacer as necesidades ou fan-
tasías do home o cal é normal porque os homes consu-
mimos moito máis porno cás mulleres”.

Estudar a influencia do consumo de pornografía 
nos hábitos sexuais da xuventude

Respecto aos resultados obtidos da enquisa realizada, 
un 51.1% están moi en acordo ou en acordo en que a 
maioría de prácticas sexuais poden ser levadas á práctica 
da vida real. 

Segundo a sexóloga clínica Estefanía Fernández Pi-
ñán a visualización da pornografía cambiou os hábitos 
sexuais das persoas ,“hoxe en día é algo totalmente 
normal o sexo anal por exemplo. Por que? Polo porno, 
entón o sexo anal é algo que hoxe en día se toma como 
normal e que se inclúe nas relacións sexuais hetero-
sexuais.” 

Sostén que non se pode definir como algo bo ou malo. 
Ao igual que antes o sexo oral non era algo normal, 
que era de mulleres de mala reputación. Hoxe en día 
en cambio é algo visto coma completamente normal. O 
que si manifesta é que ten casos na súa clínica de mu-
lleres amplamente influenciadas pola pornografía e que 
repercute na calidade das súas relacións sexuais. ”Teño 
moitos casos de vaxinismo de mulleres mozas, e non tan 
mozas que non teñen coito vaxinal, malia si que teñen 
sexo anal”. A súa opinión como profesional sostén que 
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está moi ben manter sexo anal se é o que gusta e o que 
da pracer pero non por ter un sitio onde meter algo.  

Relación entre o consumo excesivo e a saúde 
sexual

O resultado a esta pregunta reflexa unha resposta po-
sitiva dun 53.3% mentres cá un 46.7% reflexan non ter 
ningún episodio deste tipo. A segunda pregunta pola 
súa banda relacionada con esta ten unha resposta afir-
mativa do 23.7% que son aqueles que confirman en-
contrar unha relación entre esta experiencia e as súas 
vivencias con respecto ao sexo derivadas do porno. Pola 
súa banda un 76% non encontran relación aparente. 

A sexóloga clínica Estefanía Fernandez Piñán pola súa 
banda encontra unha relación directa entre problemas 
de disfuncións eréctiles en individuos mozos e o consu-
mo de pornografía.

“Eu aquí teño pacientes, o paciente máis novo que 
teño, 14 anos. Derivado da pornografía  tiña unha dis-
función eréctil. Porque claro comparando o seu corpo 
coa maneira en que se ve no porno, pensa “pásame algo 
malo”.  E iso é moi duro”.

Segundo a súa experiencia afirma que a maioría dos 
casos de disfuncións eréctiles que se presentan na po-
boación de mozos, non se encontra relacionado con 
algo orgánico. Débese a problemas psicolóxicos rela-
cionados na meirande dos casos por baixas expectati-
vas respecto ao sexo debido a comparativa cós corpos, 
tamaños, duración e posturas sexuais que nos filmes 

pornográficos se aprecian. Afirma que “o 70% da miña 
clientela son menores de corenta, e menores de trinta 
a maioría” “Casos de crenzas de exaculadores precoces 
ou pensamentos de ter un micropene son algunhas das 
súas consultas máis recorrentes. Outro caso é o de rapa-
zas que acoden frustradas pola crenza errónea de que 
deben ser multiorgasmicas.”

Determinar o impacto da nova plataforma 
Onlyfans 

A resposta obtida sobre esta cuestión conta coa teste-
muña dunha rapaza entrevistada nun perfil nesta conta.

O seu contacto con esta plataforma foi a partires de 
Instagram xa que viu a máis rapazas e pensou en sacarlle 
un rendemento. 

A valoración dos seus membros por parte dela parece 
ser a cousa más estraña pedida polo seu público. Mani-
festa unha posible relación entre feminismo e Onlyfans 
“non temos a ninguén que nos estea mandando ou obri-
gando a facer cousas que non queiramos facer. Facemos 
o que queremos cando queremos e como queremos. Ou 
sexa non hai regras nin normas nin ninguén que vaia por 
encima de nós. Entón é como todo liberdade”

Pola súa banda cara ao final recoñece ter unha nece-
sidade económica debido a que a súa familia non ten 
moitos posibles e necesita realizar segundo de BAC. “un 
pouco por necesidade, non da tempo a sacarse segundo 
de BAC e traballar entón é un diñeiro extra e tampouco 
está tan mal.“

Pola súa banda a opinión da informante Sabela seme-
lla ser ben diferente. Expón “ na miña opinión é unha 
aplicación que para min non ten sentido o seu uso. Hai 
xente que recalca que da poder as mulleres cando para 
min é totalmente o contrario.” 

O noso informante Adrián pola súa banda di “a miña 
opinión é que é complicado. Entendo o concepto de 
empoderamento da persoa que sube o contido sen ter 
que empregar intermediarios mais paréceme que bana-
liza moito o concepto de ensinar o teu corpo”

A informante clave desta investigación pola súa banda 
relaciona o auxe do Onlyfans có filme de tanta popula-
ridade antigamente Pretty Woman. “ Que ti vendas o 
teu corpo nestas plataformas, que sexa a maneira de 
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gañarte diñeiro. É terrorífico” Por unha banda distingue 
o problema que supón para os consumidores xa que son 
mentiras o que ven.  Pagan por ter conversas irreais, 
para non ter que cumplir na realidade. 

Por outra banda con respecto ao empoderamento 
mantén unha postura clara “o que nos fagan crer que 
facendo esa plataforma é feminismo, é unha maneira de 
someternos. Porque estamos vendendo o noso corpo” 

Con respecto a enquisa realizada obtemos os seguin-
tes datos:

Os datos reflicten que case a metade dos participantes ten 
algún/a coñecido/a nesta plataforma. En concreto o 40%. 

DISCUSIÓNS E CONCLUSIÓNS

Cómpre destacar que esta investigación trátase dunha 
primeira fase exploratoria limitada pola falta de tempo 
así coma de fontes de información que debido a súa 
negativa a falar sobre o tema dificultan o estudo para 
poder levalo a cabo de forma máis rigoroso.

Os resultados recollidos reflexan a importancia e rele-
vancia deste problema. O consumo da pornografía está 
claramente moi estendido na nosa sociedade. 

Como quedou reflectido có primeiro obxectivo que se 
investigou, a maior parte da referencia sexual que os 
rapaces reciben hoxe en día é mediante Internet. Por 
parte das familias, así como os colexios ou centros sa-
nitarios é un tema considerado “tabú”, polo tanto eví-
tase. Pola súa banda cada vez o inicio ao consumo da 
pornografía dáse a una idade máis temperá e segundo 
as testemuñas recollidas na meirande dos casos ocorre 
por casualidade ao estar utilizando a rede, sen buscalo 
explicitamente, xa que está por todas as partes como 
publicidade. 

A toma de contacto con este contido polo tanto dáse 
a unha idade na que os rapaces e rapazas non teñen un 
referente có que comparar e o porno preséntase coma 
o real, o cotidián. (7)

Quedou reflexado a grande diferenza das rapazas con 
respecto aos rapaces con respecto a frecuencia de con-
sumo xa que é este segundo grupo o que o consome 
con moita máis frecuencia. É máis, o contido que se 
pode encontrar nas redes na súa maioría vai dirixido a 
satisfacer e cumprir as esixencias e fantasías do público 
masculino. 

Con respecto ao terceiro obxectivo proposto quedou 
demostrado que si inflúe nas prácticas sexuais de hoxe 
en día. Cada vez son máis as parellas de heterosexuais 
que se animan ao sexo anal debido ao gran contido de 
pornografía neste campo. Pola contra o sexo anal recep-
tivo por parte do home segue sendo un tema tabú xa 
que “ameaza” a masculinidade deste. Por outra banda 
as prácticas coma o bondage ou o BDSM tamén parece 
ser que se puxo en auxe nos últimos tempos. Isto non 
tería porqué supor un aspecto negativo, xa que durante 
toda a historia os hábitos sexuais cambiaron, mais al-
gunhas prácticas tan comúns na pornografía coma pode 
ser a dobre penetración na vida real é de gran comple-
xidade de realización. 

Con respecto a saúde sexual tamén se puido compro-
bar a asociación e repercusión que este consumo pode 
traer consigo ao seu público. Este crea unhas falsas ex-
pectativas mediante a idealización dun físico ideal coma 
pode ser un tamaño de pene determinado, un corpo e 
unhas esixencias de forza e forma física para poder des-
empeñar prácticas  sexuais determinadas. (8) Así coma 
tamén crea uns patróns a hora de ter sexo e determi-
na unhas duracións de coito que non son reais xa que 
son conseguidas nos actores porno mediante drogas e 
inxeccións. 

Outro problema que tamén está en crecemento é a 
disfunción eréctil que segundo profesionais e tal coma 
expuxo a sexóloga Estefanía Fernandez Piñán, segundo 
a súa experiencia clínica, parece estar asociado con fac-
tores psicolóxicos derivados da auto observación do seu 
propio membro debido a falsas crenzas sobre a porno-
grafía coa creación de estereotipos e expectativas impo-
sibles de cumprir.  De aí ven a frustración.

Por último o fenómeno observado en última instan-
cia do Onlyfans. Con respecto a esta plataforma parece 
existir un sesgo aínda que segundo os resultados ob-
tidos a proporción de persoas en desacordo con ela é 
superior a os que se atopan  en acordo aínda que non 
existe unha abafante diferenza. 

O que si podemos sacar en conclusión é que o discur-
so de relacionalo có empoderamento e o feminismo é 
bastante pobre xa que en base a entrevista realizada a 
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unha rapaza cunha conta nesta plataforma a pesares de 
comezar cun discurso feminista recoñece que vendendo 
os corpos o que se fai é “aproveitar” da sociedade pa-
triarcal e machista e recoñece a necesidade de diñeiro 
como motivo principal. Por outra banda a informante 
clave desta investigación sen lugar a dúbidas relaciona 
esta plataforma có capitalismo, a sociedade patriarcal e 
unha forma máis de dominación masculina. 

En base a estes resultados recollidos queda reflexado o 
perigo dunha sociedade que ten como referente e edu-
cador sexual a pornografía. Os perigos relacionados coa 
creación dunhas falsas expectativas leva a problemas de 
seguridade que pode repercutir claramente na saúde se-
xual dos mozos de hoxe en día impedindo ese benestar 
mediante relacións non pracenteiras que permitan des-
frutar da sexualidade. Cómpre polo tanto mencionar a 
importancia dunha educación sexual ofertada por parte 
das familias, centros educativos e tamén sanitarios.  (9)

A enfermaría coma profesión sanitaria xoga un papel 
crucial. Dende  informar aos cativos desde ben novos 
sobre os seus xenitais , a importancia de que ninguén 
llelos toque para así evitar o abuso infantil así coma o 
ensino de procesos fisiolóxicos normais como poden ser  
a menstruación que a día de hoxe semella continuar 
sendo un feito traumático cando é sinónimo de saúde 
e normalidade.
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Relación entre el cannabis y 
los trastornos psicóticos en 
adolescentes y adultos.  
Revisión bibliográfica
Marta Hahn Bergantiños • martahahn14@gmail.com

RESUMEN

El objetivo principal de este artículo es esclarecer la 
relación existente entre el consumo de cannabis y los 
distintos efectos en pacientes jóvenes a lo largo de la 
psicosis. Para ello, se realizó una búsqueda bibliográfica 
a través de Pubmed; utilizando Descriptores de Ciencias 
de la Salud, y aplicando filtros para acotar la búsqueda, 
se ha podido trabajar con diez artículos. Tras revisar los 
resultados, se puede afirmar mayor riesgo de desarrollo 
de psicosis en adolescentes que consumidores, que su 
consumo está relacionado con experiencias psicóticas y 

provoca reingresos hospitalarios y de mayor duración. 

En cuanto al tratamiento farmacológico, debe ofrecerse 

la misma medicación antipsicótica que a pacientes no 

consumidores ya que no influye en su efectividad y la 

necesidad de seguir estudiando la mejora de las inter-

venciones socio-ocupacionales y la asistencia en jóvenes 

con problemas de salud mental ya que el abandono pre-

coz causa numerosos problemas prolongados.

Palabras clave: psychotic disorder, cannabis.

ABSTRACT

The main objective of this article is to clarify the rela-
tionship between cannabis use and the different effects 
in young patients throughout psychosis. To this end, a 
literature search was carried out through Pubmed; using 
Health Sciences Descriptors, and applying filters to na-
rrow down the search, it was possible to work with ten 
articles. After reviewing the results, it can be affirmed 
that there is a higher risk of developing psychosis in ado-
lescents than in consumers, that its consumption is rela-
ted to psychotic experiences and that it causes hospital 

readmissions and longer hospital stays. Regarding phar-

macological treatment, the same antipsychotic medica-

tion should be offered as to non-consumers, as it does 

not influence its effectiveness, and the need to continue 

studying the improvement of socio-occupational inter-

ventions and care for young people with mental health 

problems, as early abandonment causes numerous pro-

longed problems.

Key words: psychotic disorder, cannabis.

INTRODUCCIÓN

Para la Organización Mundial de la Salud (OMS) la sa-
lud mental se define como “un estado de bienestar don-
de el individuo es consciente de sus propias capacidades 
puede afrontar las presiones naturales de la vida, puede 
trabajar de manera productiva y es capaz de hacer una 
contribución a su comunidad”. 

La salud mental no es solamente la ausencia de tras-
tornos mentales, es un estado de bienestar en el que la 
persona es capaz de hacer frente al estrés normal de la 

vida con todas sus facultades, trabajar de forma produc-
tiva y contribuir con la comunidad de manera adecuada. 

En cuanto a los adolescentes y los jóvenes la salud men-
tal incluye tanto su salud emocional, bienestar psicológico 
y social y afecta a la forma en que llegan a sus comporta-
mientos y destreza físicas, aprenden habilidades sociales, 
desarrollan relaciones sólidas con la familia y sus compa-
ñeros, un sentido de identidad y actitud positiva junto con 
la autoestima y aprender a hacer frente al estrés. 
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Los problemas de salud mental desarrollados en un 
joven tienen el potencial de persistir en la edad adulta, 
continuando la carga sobre el individuo, la familia, ami-
gos y el sistema de salud.

Determinados países no disponen de recursos de sa-
lud mental adecuados, por lo tanto, el pronóstico de 
este tipo de enfermedades será peor en estos países.  
Se calcula que la mayoría de ellos cuentan solo con un 
psiquiatra infantil por cada millón de habitantes. 

Casi la mitad de los trastornos mentales dan la cara 
antes de los 14 años, y los trastornos específicamente 
neuropsiquiátricos son consideradas las principales cau-
sas de discapacidad entre la población joven.

Alrededor de 450 millones de personas padecen un 
trastorno mental o de la conducta,

en una de cada cuatro familias existe al menos una 
persona afectada a causa de un trastorno mental y en 
la mayoría de las ocasiones la familia es la encargada de 
ser los cuidadores principales de estas personas lo que 
provoca un gran impacto en calidad de vida de la fami-
lia. (Sainz Cortón et al., 2005)

Y alrededor de un millón de personas se suicidan al 
año a causa de la enfermedad mental que padecen. 
(Sainz Cortón et al., 2005)

Según la American Psychiatric association los trastor-
nos mentales provocan una serie de cambios tanto en 
el pensamiento, las emociones, el comportamiento o 
incluso una combinación de estos, de un individuo que 
manifiesta una disfunción en procesos de desarrollo, 
psicológicos o biológicos.

Las alteraciones en el comportamiento o el estado aní-
mico, el hecho de no ajustarse a las normas de la comu-
nidad o interferencias para llevar a cabo las actividades 
de la vida diaria, el trabajo o las relaciones sociales son 
los primeros signos de los trastornos mentales. 

Existen numerosos trastornos mentales diferentes, 
cada uno con sus manifestaciones particulares, aunque 
por lo general comparten alteraciones en la percepción, 
el pensamiento, las emociones, la conducta o la relación 
con los demás. 

Junto con estas manifestaciones pueden existir sínto-
mas físicos (como puede ser la alteración del sueño), 
cognitivos (pueden existir alteraciones en la memoria o 
dificultad para pensar con claridad), el comportamiento 
(muy frecuente la agresividad o el abuso de sustancias) 
o afectivos (como la ansiedad o tristeza) (Organización 
Mundial de la Salud (OMS), 2006).

La psicosis es un trastorno mental grave que está ca-
racterizado por la existencia de anomalías del pensa-
miento, la percepción, la percepción del yo, el lenguaje, 
las emociones e incluso la conducta. Pueden ir acom-
pañadas de delirios (ideas persistentes que no se ajus-
tan a la realidad de las que el paciente está firmemente 
convencido, incluso cuando hay pruebas de lo contrario) 
y alucinaciones (oír, ver o percibir algo que no existe. 
Suele debutar al final de la adolescencia o el principio 
de la edad adulta.

Existen dos etapas; por un lado, la aparición de los 
síntomas inespecíficos en un individuo sano (depresión, 
ansiedad, insomnio…) hasta que comienzan a aparecer 
la sintomatología psicótica atenuada (suspicacia, refe-
rencialidad no delirante, aislamiento social) y que se 
denomina etapa prodrómica o estado mental de alto 
riesgo y puede durar de dos a cinco años.

El tratamiento posee cuatro objetivos primordiales; el 
control de síntomas, la reducción de la frecuencia y gra-
vedad de los episodios psicóticos, la mejora de la calidad 
de vida y proporcionar la integración sociolaboral y fa-
miliar del paciente.).

Para llevar a cabo el abordaje terapéutico deben ele-
girse cuidadosamente los diferentes tipos de interven-
ciones incluyendo las farmacológicas, psicosociales y las 
estrategias de promoción de la adherencia. 

A pesar de que el tratamiento farmacológico sigue 
siendo esencial en la terapia de la psicosis, el tratamien-
to psicológico es imprescindible para la recuperación in-
tegral y satisfactoria de los pacientes con psicosis. 

Las acciones de la enfermería son primordiales en salud 
mental, desde lo más simple como puede ser el mane-
jo de distintos fármacos, hasta las de tipo investigativo, 
cuyo fin es conocer los distintos factores de riesgo que 
van a provocar alteraciones en la adherencia en cada pa-
ciente, cuales son los factores sociales e institucionales 
que  influyen en la persona, crear una relación empática 
y de confianza con el paciente para que el tratamiento 
sea totalmente eficaz y cuales podrían ser las mejores 
estrategias para mejorar la adherencia al tratamiento. Es 
de gran importancia lograr la adherencia al tratamiento 
por parte del paciente debido a que no solo alivia los 
síntomas y disminuye los efectos secundarios, sino que 
esto proporcionará al paciente habilidad para su cuidado 
personal, usar su tiempo libre, regresar o ingresar a un 
rol económicamente productivo y mejor relación con su 
familia consiguiendo así una mejor calidad de vida para 
el paciente.
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Uno de los principales problemas de los psicofármacos 
son los efectos secundarios que provocan y por tanto 
interfieren en la comodidad del paciente provocando in-
cumplimiento y abandono.

En cuanto a las drogas son “aquellas sustancias de 
efecto estimulante, deprimente, narcótico o alucinó-
genos”. El abuso de sustancias se refiere al consumo 
continuo con implicaciones médicas y sociales y que 
afecta a las actividades de la vida diaria, empeora la si-
tuación familiar y la incapacidad para cumplir las obli-
gaciones o no poder prescindir de las drogas durante 
unos días. 

La dependencia nace tras el uso habitual más o menos 
prolongado, la persona necesita de esa sustancia para 
no experimentar síntomas de abstinencia y para afron-
tar su vida cotidiana. El consumo de drogas que quizás 
comenzó como una experiencia esporádica sin aparente 
trascendencia, pasa a convertirse en una conducta en 
torno a la que se organiza la vida del sujeto. 

El tabaco y el alcohol son dos de las drogas de abuso 
más comunes que existen, pero en este trabajo vamos a 
centrarnos en el estudio del cannabis:

El cannabis es una planta que con cuya reina, hojas 
y flores se elaboran las sustancias psicoactivas más co-
nocidas (marihuana y hachís) y más utilizadas entre las 
drogas ilegales

El principal componente psicoactivo del cannabis es 
el delta-9-tetrahidrocannabinol (d- 9-THC), identifica-
do desde 1964. La concentración típica de THC en un 
“porro” oscila entre 5 y 150 mg, cuya biodisponibilidad 
(fracción de THC en el cigarrillo que pasa a sangre) está 
entre el 5 y el 24 por ciento (entre 0,25 mg y 30 mg), 
considerándose que para producir un breve efecto em-
briagante en consumidores ocasionales es suficiente de 
2 a 3 mg.

El cannabis es la droga ilegal más usada y la que más 
tempranamente se empieza a consumir. Inevitablemen-
te, se entremezclan las reacciones buscadas por el con-
sumidor con respuestas indeseadas que provocan dife-
rentes efectos nocivos. 

Entre los efectos agudos que el THC produce en el 
sistema nervioso central (SNC) se encuentran la euforia, 
el aumento de la percepción sensorial, antinocicepcion, 
aumento de la sociabilidad, relajación, dificultades en la 

Foto: David Gabric (unsplash.com).
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concentración e incluso deterioro de la memoria, con 
persistencia de los efectos cognitivos después de cesar 
el consumo de THC, cuya máxima intensidad se alcanza 
30 minutos después de fumar. Además, los efectos cog-
nitivos del cannabis afectan a todas las áreas del apren-
dizaje, además de la atención y la memoria, afecta a una 
gran variedad de tareas neuropsicológicas. 

El THC es soluble en aceite, por lo que tiende a con-
centrarse en los tejidos grasos del organismo, como es 
el cerebro. Tiene una vida media de una semana, por lo 
que, al pasar siete días de su consumo, se mantiene sin 
eliminar el 50% del principio activo, lo que favorece su 
acumulación cuando el consumo es regular.

La OMS considera que el consumo crónico (reiterado y 
prolongado) de cannabis altera la capacidad de organiza-
ción e integración de información compleja implicando la 
atención, memoria, aprendizaje verbal, ordenamiento de 
tarjetas /historietas, atención y discriminación auditiva y 
filtración de información irrelevante. (Militar et al., 1992)

Los jóvenes son la población con mayor vulnerabi-
lidad y riesgo, debido a que el inicio precoz del uso 
de cannabis aumenta la probabilidad de desarrollar de-
pendencia, afectando a la memoria y el aprendizaje y 
como consecuencia posee un impacto negativo en el 
desempeño escolar y laboral. El cerebro de los ado-
lescentes se ve vulnerable a los efectos de THC, con 
un aumento de la posibilidad de presentar síntomas 
psicóticos y el posible desarrollo de esquizofrenia a lo 
largo de su vida.

La consistente relación existente entre la psicosis y 
el cannabis determina que el cannabis es una droga 
que provoca daños, especialmente en la gente joven. 
Es posible que determinados factores genéticos predis-
pongan a las personas al consumo de cannabis, pero lo 
importante es el hecho de que consumir cannabis puede 
actuar como factor exógeno que influye en la edad de 
comienzo de la psicosis, lo que incrementa el riesgo de 
desarrollar psicosis en la población en general y en las 
personas más vulnerables y empeorar gravemente el es-
tado de los pacientes con psicosis.

JUSTIFICACIÓN

El personal de enfermería al igual que el resto del 
equipo multidisciplinar debe estar perfectamente cuali-
ficado para llevar a cabo el abordaje de un paciente que 
padece un trastorno mental, en este caso, psicosis.

El papel de la enfermería es de vital importancia ya que 
se encarga del cuidado integral del paciente, su principal 
función en estos casos es el acompañamiento a lo largo 

de todo el proceso de su enfermedad, los enfermeros 
llegan a convivir las 24 horas del día con el paciente. Otro 
aspecto fundamental es conseguir que el paciente ad-
quiera una buena adherencia al tratamiento en el inicio 
de la enfermedad, a través de una educación sanitaria 
clara y cercana. La falta de esta adherencia es uno de 
los principales problemas que se encuentran los profe-
sionales causados por la ausencia de conciencia de en-
fermedad y los efectos secundarios del tratamiento ade-
más de la falta de apoyo de su entorno y la carencia de 
un seguimiento cercano por parte del equipo de Salud 
Mental. Los enfermeros de Salud Mental se convierten 
en los profesionales de referencia para estos pacientes, 
estableciendo una relación muy estrecha entre ambos.

Es necesario que los enfermeros posean un gran do-
minio en cuanto a los principales trastornos mentales 
y sus síntomas más característicos y sobre todo de los 
más comunes como la psicosis y que la gran mayoría de 
estos pacientes consumen cannabis tanto antes de la 
enfermedad , en su desarrollo y en su tratamiento afec-
tando de forma negativa llegando a provocar la recaída, 
producir efectos negativos en la eficacia del tratamiento 
de la enfermedad, provocar cambios fisiológicos y psi-
cológicos, provocar nuevas hospitalizaciones y de mayor 
duración, influir en el funcionamiento socio- profesional 
y afectar a las relaciones familiares de estos. Como el 
entorno del paciente resulta fundamental en su recu-
peración, es necesario que el profesional sanitario in-
tervenga y establezca el contacto con sus familiares, ya 
que es su familia la que estará con el paciente cuando 
vuelva a su entorno y a pesar de que haya que informar 
al paciente como ser autónomo, es importante que a 
los familiares también porque en la mayoría de los casos 
son quienes van a convivir con ellos proporcionándoles 
su ayuda y controlando que cumpla con su tratamiento.

El correcto trabajo a tiempo con este tipo de pacientes 
y su familia es primordial para el correcto progreso de 
dicha enfermedad y que el paciente logre reinsertarse 
en la sociedad y mejore su calidad de vida.

Ya que el consumo de cannabis afecta de esta forma 
al paciente psicótico es necesario que sea tratado y estu-
diado para conseguir una solución y la información, for-
mación e investigación en los efectos del cannabis sobre 
los pacientes con psicosis para el tratamiento enfermero 
debe ser algo prioritario en el área de Salud Mental.

METODOLOGÍA

El presente trabajo es una revisión bibliográfica que 
ha sido desarrollada entre febrero y mayo de 2020. Ha 
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consistido en recopilar y estudiar determinados artículos 
científicos existentes sobre este tema.

Antes de comenzar con la búsqueda bibliográfica, se 
establecieron ciertos criterios de inclusión y exclusión a 
la hora de buscar artículos relacionados con el efecto del 
cannabis sobre los trastornos mentales.

Los criterios fueron:

•  Criterios de inclusión:

 – Artículos publicados en los últimos 5 años

 – Publicados en inglés o español

 – Referidos a humanos

 – Que afecte a la población adolescente entre los 13 
y 18 años

 – Que afecte a la población joven-adulta entre los 19 
y 24 años

 – Artículos que proporcionen información relevante y 
útil para este trabajo

•  Criterios de exclusión:

 – Artículos publicados hace más de 5 años

 – Referidos a animales

 – Publicados en otro idioma que no fuera inglés o es-
pañol

 – Artículos que fueran una revisión bibliográfica

•  Bases de datos:

 – PubMed

•  Descriptores o palabra claves (DeCs): cannabis, enfer-
mería, trastornos psicóticos.

Para la descarga de los artículos encontrados, se ob-
tuvieron mediante la Biblioteca de la Universidad de 
Cádiz, la cual dispone de un buscador en el que, intro-
duciendo el nombre del artículo, lo localiza y permite 
su descarga.

En el caso de esta revisión bibliográfica, los artículos 
seleccionados provienen de una selección de búsquedas 
realizadas:

Para la primera búsqueda realizada en PubMed se 
utilizaron las palabras claves utilizando los siguientes 
MeSH: “nursing”, “psychotic disorders” junto con el 
operador booleano AND, de manera que el algoritmo 
introducido ha sido (Nursing [MeSH] AND psychotic di-
sorders [MeSH] ) y aparecen 1668 artículos.Al añadir los 
filtros de artículos publicados en los últimos 5 años, pu-
blicados en inglés o español ,referidos a humanos, que 
afecte a la población adolescente entre los 13 y 18 años 
y que afecte a la población joven-adulta entre los 19 y 
24 años aparecen 98 artículos.

Al no ser realmente la búsqueda específica que se 
quería realizar porque no todos los artículos incluían el 
consumo de cannabis en la edad determinadas, se pro-
cede a realizar otra búsqueda:

La segunda búsqueda es similar a la anterior, pero 
con diferentes palabras clave. En este caso se han uti-
lizado los MeSH: “psychotic disorder” y “cannabis” 
junto con el operador booleano AND, quedando el 
algoritmo de tal manera: (psychotic disorder) [MeSH] 
AND (cannabis) [MeSH]). El número de artículos que 
aparece con esta búsqueda es de 1542, tras aplicar los 
filtros acordes a los criterios, la búsqueda transcurre 
de la siguiente manera:

Después de aplicar todos los filtros la búsqueda se re-
dujo a 156 artículos de los cuales se seleccionaron 10 
que se ceñían al contenido necesario para llevar a cabo 
esta revisión bibliográfica.

Todos los artículos provenientes de las búsquedas han 
sido descargados posteriormente mediante la Biblioteca 
de la Universidad de Cádiz.

DISCUSIÓN

Para llevar a cabo la discusión, se van a agruparon los 
artículos en 3 epígrafes de los resultados.

Epígrafe 1: El cannabis y su repercusión a nivel 
biológico en los trastornos mentales.

En estos artículos se recoge información sobre los 
efectos que provoca el cannabis a nivel biológico.

En cuanto a la muestra; en el artículo 1 (Bogaty et al., 
2019), la muestra es de 103 pacientes que pertenece a 
centros australianos a los que se puede acceder gratis o 
por un bajo coste donde los profesionales ayudan con 
la salud mental y física y donde se lleva a cabo una eva-
luación especializada y una intervención temprana, en el 
artículo 2 (Waterreus et al., 2019) la muestra es grande 
y significativa, 1078 hombres y 735 mujeres que perte-
nece a la encuesta de psicosis de alto impacto que se 
encarga de recopilar datos sobre el perfil y las experien-
cias de los australianos con enfermedad psicótica, pero 
la muestra más grande es la del artículo 4 (Karcher et al., 
2019) que posee 4674 pacientes del Proyecto Conec-
toma Humano y del Registro Australiano de Gemelos, 
mientras que la muestra más pequeña es la del artículo 
3 (Cookey et al., 2018) con tan solo 21 pacientes del 
programa de psicosis temprana de Nueva escocia.

En el artículo 1 (Bogaty et al., 2019), se demuestra 
que, aunque exista un grupo de pacientes que padecen 
un trastorno de psicosis independiente a sus factores 
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externos (el consumo de cannabis), en algunos jóvenes 
la enfermedad está precipitada a causa del consumo de 
cannabis causando repercusiones cognitivas a lo largo 
de su vida.

En el artículo 3 (Cookey et al., 2018) cuyo objetivo 
es examinar el impacto que produce el consumo de 
cannabis en la materia blanca del cerebro, demuestra 
que en la fase inicial de la enfermedad hay un efecto 
más nocivo en la masa blanca del cerebro cuando exis-
te un consumo regular de cannabis y alcohol. En este 
estudio la herramienta más importante que emplean 
es el uso de la DTI (imágenes con tensor de difusor) 
aunque para medir los síntomas psiquiátricos y de de-
presión general en los pacientes emplean la escalad 
de depresión y ansiedad de Hamilton al igual que en el 
artículo 1 (Bogaty et al., 2019) y escalas como la escala 
síndrome PANSS, escala de síntomas positivos y nega-
tivos y una escala para medir el desempeño personal 
del individuo.

En el artículo 4 (Karcher et al., 2019) se estudia la re-
laciones genéticas y ambientales entre el consumo de 
cannabis y las experiencias psicóticas y a pesar de la 
fuerte contribución de los factores genéticos comunes 
el consumo frecuente y problemático del cannabis está 
asociado con las experiencias psicóticas.

En el artículo 2 (Waterreus et al., 2019), se relaciona 
el uso de cannabis con los factores de riesgo cardio me-
tabólicos y los resultados demuestran que la regulación 
de los cannabinoides del equilibrio energético puede de-
pender del sexo y de ahí la importancia de examinar el 
consumo de cannabis en hombres y mujeres por separa-
do y se demuestra que los hombres son más propensos 
a consumir cannabis, tabaco y alcohol.

Debido a la falta de datos sobre la cantidad de consu-
mo diario de cannabis en el artículo 2(Waterreus et al., 
2019) no pudo examinarse la posibilidad de que las dife-
rencias de sexo se debían a que los hombres consumían 
más que las mujeres.

En el artículo 1(Bogaty et al., 2019), es imposible cuan-
tificar la cantidad de cannabis consumido con precisión 
debido a que los datos se recopilan a través de la au-
toinformación del paciente y en el artículo 2(Waterreus 
et al., 2019) a pesar de que se ajustaron a una amplia 
gama de factores de influencia, pero no se pudo medir 
con exactitud la cantidad y potencia del cannabis usado, 
por tanto, son limitaciones comunes en ambos artículos.

Una de las limitaciones del estudio del artículo 3 (Cookey 
et al., 2018) es el pequeño tamaño de la muestra.

Y otra limitación común en este epígrafe es que en el 
artículo 4 (Karcher et al., 2019) tampoco se pudo com-
probar la concentración exacta de cannabis consumido 
y otras sustancias como el tabaco y el alcohol.

Epígrafe 2: Tratamiento de los trastornos 
psicóticos con abuso de cannabis.

En el artículo 1 (Alisauskiene et al., 2019), compara 
la eficacia del tratamiento de antipsicoticos de segunda 
generación en pacientes con psicosis y que puedan ser 
consumidores de sustancias o no, teniendo en cuenta 
sus diagnósticos.

En cuanto al artículo 2(Rains et al., 2019), investiga la 
eficacia clínica y económica del manejo de contingencia 
como un incentivo para reducir el consumo de cannabis 
y el tiempo de admisión hospitalaria que esto conlleva.

Y, por último, en el artículo 3 (Colizzi et al., 2018) se 
estudia si el hecho de consumir cannabis previamente 
a un ingreso hospitalario en la fase inicial de la psicosis 
provoca re hospitalizaciones con más frecuencia y du-
rante más tiempo en los próximos 6 años.

En el artículo 1 (Alisauskiene et al., 2019), la muestra 
pertenece al área de psiquiatría del hospital de Haukel-
nad y en el artículo 2 (Rains et al., 2019) la muestra pro-
viene de servicios de intervención temprana de Midlands 
en Inglaterra, por lo que es una muestra muy fiable.

En el artículo1 (Alisauskiene et al., 2019) también se 
usó la escala de síndrome PANSS nombrada anteriormen-
te y el cannabis destacó como la sustancia más usada.

Una de las conclusiones a destacar es que en el ar-
tículo 1(Alisauskiene et al., 2019) se demuestra que el 
uso de sustancias por sí solo no influye en el efecto del 
tratamiento antipsicótico y por tanto se debe ofrecer el 
mismo tratamiento a personas con abuso de sustancias 
y a las que no abusan de ellas.

En cuanto a las limitaciones , en el artículo 1 (Ali-
sauskiene et al., 2019) es que no se conoce la edad del 
primer consumo, la cantidad , frecuencia intensidad o 
duración, en el artículo 2 (Rains et al., 2019), el tra-
tamiento de contingencia debe ser entregado por los 
coordinadores de la atención como enfermeras ,tera-
peutas y trabajadores sociales, pero pocos de ellos esta-
ban preparados para llevar a cabo esas intervenciones, 
y tal y como sucede con las limitaciones del articulo 1 
(Alisauskiene et al., 2019), no se pudo registrar el tipo y 
cantidad de consumo de cannabis de los pacientes.

Y, por último, existe una limitación que común con el 
articulo 1 (Alisauskiene et al., 2019) y el artículo 2 (Rains 
et al., 2019), no tener información sobre si el consumo 
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de cannabis continuó durante el periodo de seguimien-
to y la cantidad del consumo.

Respecto a las fortalezas en el artículo 3 (Colizzi et 
al., 2018) destacar el seguimiento a largo plazo y que 
la información clínica se almacena de forma electrónica, 
aumenta la disponibilidad de datos y ayuda a disminuir 
las perdidas en el seguimiento del paciente.

 Epígrafe 3: Asociación entre el cannabis y los 
trastornos psicóticos.

En el artículo 1(Crouse et al., 2019) el estudio preten-
de establecer si el consumo temprano se asocia con un 
peor funcionamiento social y profesional a lo largo del 
tiempo en una cohorte observacional de pacientes jóve-
nes que se incorporan a los servicios de salud mental de 
intervención temprana en Sydney.

Este uso de sustancias está asociado a un peor funcio-
namiento en la entrada del servicio y en varios puntos 
temporales durante toda la atención.

Al igual que en el artículo 2(Mustonen et al., 2018) 
que también este estudio pretende examinar la asocia-
ción que existe entre el uso de cannabis en la adolescen-

cia y el riesgo de padecer psicosis, que incluso después 
de ajustar los síntomas prodrómicos de base y consumo 
de otras sustancias este consumo de cannabis está aso-
ciado a un mayor riesgo de padecer psicosis.

En cuanto al artículo 3 (Madala-Witbooi & Adeniyi, 
2019) se comparan los datos demográficos y clínicos ca-
racterísticos de los consumidores de cannabis y no con-
sumidores de drogas en el primer ingreso hospitalario 
debido a síntomas psicóticos y se llega a la conclusión 
de que el consumo de cannabis afecta al desarrollo de 
la psicosis y que la intoxicación de cannabis que es lo 
suficientemente grave como para conducir a la hospita-
lización y puede constituir un riesgo de desarrollar dicha 
enfermedad.

Tanto en el artículo 1(Crouse et al., 2019) como en 
el artículo 2 (Mustonen et al., 2018) existe una limita-
ción en común , el hecho de no conocer la edad de pri-
mer consumo ya que fue autodeclarada en el artículo 1 
(Crouse et al., 2019)y puede sufrir sesgos de inexactitud 
y la búsqueda puede ser no generalizada ya que todos 
los jóvenes no se incorporan al servicio de intervención 
temprana debido a diversos factores como la pobreza, 

Foto: Thought Catalog (unsplash.com).
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la falta de ayuda,etc. y en el artículo 2 (Mustonen et al., 
2018) no se disponía de información sobre el consumo 
de cannabis antes o después de los 15/16 años.  En el 
artículo 3 (Madala-Witbooi & Adeniyi, 2019) cabe des-
tacar la necesidad de un estudio propsectivo en la co-
horte como sucede en el artículo 1 (Crouse et al., 2019)

Un aspecto destacable es que el articulo 3 (Madala-
Witbooi & Adeniyi, 2019) posee la fortaleza de que es 
uno de los pocos estudios que compara la psicosis con 
el uso concurrente de drogas con la psicosis sin uso de 
drogas en la primera hospitalización y con un segui-
miento relativamente largo (hasta 5 años). a pesar de 
que también existan limitaciones como la necesidad de 
un estudio prospectivo en la cohorte como sucede en el 
artículo 1 (Crouse et al., 2019).

CONCLUSIONES

•  En todos los artículos estudiados en esta revisión, el 
cannabis es un factor que influye tanto a nivel bioló-
gico, en el tratamiento y en el desarrollo de los tras-
tornos psicóticos.

•  El consumo de cannabis en la adolescencia (antes de 
los 16 años) está asociado a un mayor riesgo de pade-

cer psicosis, además de estar asociado a un peor fun-
cionamiento en la entrada al servicio de salud mental 
y en varios puntos temporales durante la atención de 
estos pacientes y pudiendo presentar repercusiones 
cognitivas posteriores.

•  El consumo de cannabis previo a la hospitalización en 
fase inicial provoca un mayo número de reingresos y 
durante más tiempo y este efecto negativo del consu-
mo fue mayor en pacientes de género masculino y de 
etnia negra.

•  El uso de sustancias por sí solo no influye en la efecti-
vidad de la medicación antipsicótica en pacientes con 
psicosis, algo muy relevante para la práctica clínica y 
opciones del tratamiento, sugiere que a las personas 
que padecen psicosis con consumo de sustancias se 
les deben ofrecer los mismos tratamientos farmaco-
lógicos recomendados para pacientes que no consu-
men.

•  La recopilación de estos artículos sugiere la necesidad 
de mejorar la intervención socio-ocupacional y asis-
tencia en jóvenes con problemas de salud mental, 
especialmente cuando se abandona temprano puede 
provocar problemas prolongados.
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Edith Cavell
Nazaret Gómez González • nazalugo@gmail.com

E dith Cavell (1) estudió enfermería y en 1896, con 
30 años, comenzó a trabajar en prácticas en el 
Royal London Hospital de Whitechapel a las ór-

denes de la reputada matrona Eva Charlotte Ellis Luckes, 
amiga de Florence Nightingale.

Una vez titulada, estuvo trabajando por cortos perío-
dos de tiempo como matrona en los hospitales de Sho-
redith, Kings Cross y Manchester. Antes de graduarse 
como enfermera había trabajado como institutriz inter-
na para varias familias en Inglaterra, Austria y Bélgica. 
En este último país estuvo viviendo en Bruselas de 1890 
a 1895, esta estancia haría que tuviera relación de por 
vida con este país. De hecho, en 1907, el cirujano An-
toine Depage (2) fundador de la Cruz Roja Belga, la 
“fichó” como enfermera jefe del Instituto Berkendael. 
Poco después, Depage fundó L´École Belge d´Infirmiéres 
Diplomées, primera escuela de enfermeras de Bélgica y 
nombró a Edith directora.

Estaba tan involucrada en el mundo de la enferme-
ría que creó en 1910 la primera revista profesional del 
sector editada en Bélgica, la llamó “L´infirmiére” (“La 
enfermera”), siempre decía que “No puedo parar si to-
davía hay vidas que salvar”.

El estallido de la I Guerra Mundial le pilló en Reino 
Unido, y allí fue reclutada por el MI6 (Servicio de Inteli-
gencia Secreto Británico) y de vuelta a Bélgica empezó a 
realizar labores de espionaje para los aliados.

Pronto los alemanes invadieron Bélgica y ella dejó gran 
parte de sus labores de espionaje para volver a ejercer 
de enfermera en su huso, que ahora era gestionado por 
la Cruz Roja internacional.

Estando en el hospital, la mayor parte de los enfermos 
eran heridos de guerra (3) y muchos del bando aliado, 
fundamentalmente británicos, franceses y belgas. Los 

1. Edith Cavell.
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alemanes ordenaron sacar del hospital a todos los que 
ellos consideraban peligrosos o de interés.

Ante esto, Edith, a parte de sus labores como enfer-
mera, empezó ayudar a huir a soldados aliados heridos 
hacia los Países Bajos (país neutral) en una red organi-
zada por la resistencia con centros neurálgicos en Mons 
(Belgica) y Lille y Valenciennes (Francia).

Se calcula que, en 10 meses de actividad de la red, dio 
cobijo (hasta en su propia casa 4) y ayudó a escapar a 
varios cientos de soldados. Además, los usaba de correo 
para pasar mensajes al bando aliado cosiendo mensajes 
en el interior de su ropa.

Por desgracia, un espía alemán infiltrado destapó esta 
red, lo que llevó a su neutralización y a la detención de 
la mayor parte de las personas involucradas, entre ellas 
Edith, que fue arrestada el 3 de agosto de 1915 y encar-
celada en la prisión de Saint-Gilles.

Los juicios a los integrantes de la red de evasión se 
realizaron entre el 7 y 8 de octubre de 1915. El 11 de 
octubre Edith fue condenada a muerte, pues ella admi-
tió todos los cargos con extrema valentía.

No sirvieron las peticiones del Gobierno Británico, las 
presiones de España y fundamentalmente de los EEUU 
(que no habían entrado todavía en la guerra), con el ar-
gumento de la cantidad de heridos alemanes que tam-
bién había salvado y de la Convención de Ginebra.

Edith fue fusilada junto a otras 35 personas la madru-
gada del 12 de octubre, cuando contaba con 49 años, 
en un terreno militar conocido como Tir National (5), 
junto a la prisión en la que había pasado casi 10 sema-
nas. Su cuerpo fue enterrado en ese mismo lugar.

Su última noche escribió a sus compañeras enfermeras: 
“Les he dicho que la devoción les dará la verdadera felici-
dad, y el pensamiento que han hecho, ante Dios y ustedes 

2. Antoine Depage. 4. Casa de Edith.

3. Heridos de guerra.
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mismos, su deber completo y con un buen corazón serán 
su mayor apoyo en los momentos difíciles de la vida”.

Después de su fusilamiento, Edith se convirtió en un 
icono mediático de propaganda para el reclutamiento 
militar en Reino Unido y EEUU. Ser mujer, enfermera y 
su actitud heroica ante la muerte la convirtieron en un 
mito frente a la barbarie alemana.

Muchos historiadores hablan de que fue uno de los 
episodios que causó mayor animadversión hacia los ale-
manes durante la I Guerra Mundial. Esto mismo fue re-
conocido también por el alto mando alemán de la época.

Algunas de las últimas frases de Edith en vida fueron: 
“El patriotismo no es suficiente y no debo tener odio 
ni amargura hacia nadie” y “he visto la muerte tan a 
menudo que no es algo extraño ni temeroso para mí”

El 13 de mayo de 1919, finalizada la guerra, el cuerpo 
de Edith fue trasladado con escolta militar y honores de 

Bruselas a Londres. El vagón de tren que la trasladó des-
de Dover a Londres, fue bautizado como “Cavell Van” y 
puede visitarse en la estación histórica de Bodiam.

Al paso de la comitiva, tanto en Bélgica como en UK 
fue aclamada por miles de personas. Tuvo funeral de es-
tado en la Abadía de Westminster, asistiendo el gobier-
no y la familia real. Después fue trasladada a Norwich, 
y enterrada allí en el llamado “Life´s Green” (6) junto a 
la catedral.

La iglesia anglicana dedica el 12 de octubre a la me-
moria de Edith Cavell, como conmemoración de su vida 
y sacrificio, aunque no está canonizada.

Edith tuvo poco tiempo para demostrar su valía como 
enfermera pese a que muchos la consideran un referen-
te de la enfermería. No obstante, le sobró tiempo para 
demostrar su categoría humana y su afán de ayudar 
siempre al prójimo.
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Hilos quirúrgicos
Nazaret Gómez González · nazalugo@gmail.com

Suturas absorbibles

Son aquellas que desaparecen gradualmente en el organismo por absorción biológica, acción enzimática o hidrólisis

•  Catgut	 08/10 días

•  Catgut crómico	 20/22 días

•  Poliglicólico	 90/120 días 

•  Poliglactin 910	 70/90 días

•  Polidioxanonas	 180/200 días
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Suturas no absorbibles

Son aquellas que no desaparecen debido a su estructura química. A veces quieren ser expulsados segmentos o trozos 
de hilo porque son rechazados por los tejidos.

•  Seda (1). Sutura de origen animal formada por fibra de proteí-
na producida por el gusano de seda Multifilar trenzada.

•  Poliamidas (nylon) (2). Se utiliza desde el año 1940. Fibra sinté-
tica de un polímero de la poliamida. Sutura monofilar.

•  Lino (3). El lino es un material de naturaleza multifilar retorcido 
de color marfil. Se fabrica a partir de fibras vegetales proce-
dentes del tallo de lino, unidas por torsión y sometidas a un 
tratamiento anticapilar a base de parafina. Debido a su propia 
naturaleza, el lino presenta un diámetro poco regular. Su prin-
cipal ventaja es la seguridad de los nudos.

•  Polipropileno (4). Estructuralmente es un polímero vinílico simi-
lar al olietileno. Desde el año 1957 que comienza su andadura 
continúa siendo la sutura de elección en cirugía cardiovascular. 
De estructura monofilar se caracteriza por ser histocompatible 
y poseer una elevada fuerza tensil. A diferencia de las polia-
midas, carece de capilaridad. Es transparente o teñido de azul 
lo hace que sea claramente visible en el campo operatorio, Su 
inconveniente el efecto memoria.

•  Poliesteres (5). Prácticamente las mismas características que el 
Polipropileno. Por ello son muy poco utilizadas.

1

3 4

5

2
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El Colegio de Enfermería de Lugo contrata la póliza
de Responsabilidad Civil Profesional con A.M.A.

Se realizarán a través del Colegio Profesional, o a través de la oficina de A.M.A. en Lugo, quienes 
facilitarán al Colegio el modelo de parte de siniestros a rellenar al efecto.

El colegiado deberá comunicar inmediatamente cualquier reclamación que reciba, que antes de realizar 
manifestaciones al respecto es importante que se asesore por su Colegio o por A.M.A., y que para 
poder estar asegurado en la póliza debe de estar colegiado en el Colegio de Lugo y al corriente de las 
cuotas de colegiación.

A.M.A. LUGO
Raiña,1-27001 Lugo
Tfno.: 982252107 - Fax 982252204
lugo@amaseguros.com
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