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ResumEN

El presente texto es un ensayo preparado por estudiantes de Medicina que tiene origen en su experiencia
personal, ya que trata del padecimiento del acné en la adolescencia, en él quieren concienciar a la comunidad
en general sobre las consecuencias psicolégicas que genera el padecimiento del acné en el adolescente, y
estimular a las personas a contribuir al desarrollo de estos jovenes en la sociedad.

Palabras Clave: Acné, adolescencia, consecuencias psicologicas, psicologia de la personalidad, imagen perso-
nal y seqguridad, problemas en la adolescencia, identidad del adolescente, aspecto fisico.

Summary

This text is an essay by Medical students. It’s origin is found in their own personal experiences concerning acne
in adolescence. In it, these two youngsters attempt to make the community in general aware about the
psychological consequences that suffering acne can create in the adolescent. They also attempt to stimulate
people to contribute to the development of these young people in society.

Key Words: Acne, adolescence, psychological consequences, psychology of personality, personal image and
self-confidence, problems of adolescence, the adolescent identity, physical aspect.

INTRODUCCION usual ya que se presenta en la mayoria de los jove-
nes, pero a pesar de esto, por involucrar la imagen
fisica de la persona, produce problemas psicologi-
cos graves, desde sentimientos de inseguridad hasta

una posible introversion del sujeto.*®

Cuerpo del Ensayo

® Se pega? (Me puede dar a mi? ¢Es conta-
gioso? ¢Por qué te salio? ¢Te duele? ¢Es

para siempre? El acné es una enfermedad
cronica de la piel que afecta al 85% de todos los
adolescentes, en aproximadamente el 30% de ellos
persiste hasta la edad adulta.? De acuerdo a esta
estadistica se puede hablar de un padecimiento

El presente texto quiere dar unas pautas para
concientizar a la comunidad en general sobre las
consecuencias psicologicas que genera el padeci-
miento del acné en los adolescentes y estimular a
las personas a contribuir al desarrollo de estos jo-
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venes en la sociedad. Se espera llegar a tal fin par-
tiendo de la idea de que el uso adecuado de los
comentarios y la cantidad y calidad de la informa-
cion que se maneje entorno al acné y frente a las
personas que lo padecen tiene un valor significati-
vo en cuanto al estado psico-emocional del enfer-
mo. Los casos mas graves de acné suelen presen-
tarse en la adolescencia, en este periodo por lo
general, los jovenes experimentan mds problemas
de seguridad, esta etapa esta llena de cambios y
solo con una orientacién adecuada es que puede
ser sobrellevada, hay una necesidad trascendental
de sentir la aprobacién del «resto», este trastorno
puede derivar en problemas psico-sociales debido
a que la imagen que se tiene de si mismo es funda-
mental para determinar el caracter y la interacciéon
con los demas®* esta es la principal razén por la
cual enfatizamos en el adolescente, sin embargo
hay que sefialar que el acné se puede presentar
incluso entre los 30 y 40 afios causando problemas
laborales por la imagen que proyecta de si mismo
el enfermo, falta de seguridad en el trabajo e inca-
pacidad para progresar. '*?

Para quienes no saben la palabra acné data del
600 a.c., su primera aparicion se atribuye a Aetius,
meédico del emperador Justiniano de Constantinopla.
Desde entonces se produce una serie de variacio-
nes de la terminologia por influencia grecolatina,
hallandose traducido como «acnas», «acna»,
«acmas» y «acme».”® Tomando de nuevo la vision
estadistica, se acepta que es la enfermedad mds
comun de los humanos, afectando del 80% al 90%
de la poblacién espafiola y siendo el origen del 25%
de las consultas al dermatoélogo, que a su vez son
el 20% de las consultas al médico de familia.* El
acné es una enfermedad inflamatoria de la piel con
formacién de una erupcién de papulas (pequefia
lesién elevada, sélida y circunscrita) o ptstulas (le-
sion cutdnea pequefia, elevada y circunscrita que
contiene pus), los comtinmente llamados granos.’>
Las causas de acné encierran factores como el
estrés, herencia genética, dieta y mds, aunque la
verdadera explicaciéon podria ser una mezcla de
todos.>!"18

El acné puede causar otros problemas ademds del
de la piel.’™ Para muchos su imagen fisica los hace
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fuertes o débiles y de la misma forma fluctia su
seguridad. En las relaciones sociales juega un pa-
pel importante ya que hace parte de la tarjeta de
presentacién, influye en el prejuicio que hagan los
demds, de esta forma se encuentra que los granos
o0 cicatrices en la cara pueden constituirse como
un impedimento en el acercamiento social. Se ha-
bla de un miedo al rechazo a causa del aspecto
fisico el cual puede derivar en trastornos psicolégi-
cos como la ansiedad, baja autoestima y otros pro-
blemas emocionales.’

Las preguntas sefialadas al comienzo del texto son
s6lo unas cuantas dentro de una larga lista que re-
ciben los adolescentes que padecen acné, en este
sentido, cuestionar la apariencia de las personas
que tienen éste problema conlleva al aumento de
su inseguridad en cuanto a su identidad y a su acep-
tacion en la sociedad. Entre 18% y el 44% de las
personas con acné sufren depresiéon y mas de la
mitad presentan cuadros de ansiedad.®

Un simple comentario inadecuado causa en el ado-
lescente un aumento en su grado de inseguridad y
cuestionamientos diarios ya que estd en una etapa
de sensibilidad al no aceptar que de un momento a
otro su aspecto fisico comenz6 a cambiar tornan-
do el problema mas de cardcter psicolégico y emo-
cional que de salud en si; hay que entender que el
adolescente en esos momentos necesita comenta-
rios que lo ayuden a solucionar su problema y no
llevarlo a un grado de dificultad peor al que en rea-
lidad representa.’

Las conductas inadecuadas tomadas como conse-
cuencia de una falta de seguridad llevan al agrava-
miento de la enfermedad trayendo repercusiones
permanentes por trauma fisico y mental.* Es ne-
cesario saber qué medidas se deben tomar y cud-
les son los indicios que las justifican; con una de-
teccion temprana, se puede elegir un tratamiento
adecuado y prevenir la aparicién de la enferme-
dad.”® Muchas veces el enfermo trata de buscar
por diferentes medios, como la manipulacién agre-
siva, una mejora cuando se encuentra asediado por
cantidad de criticas, perjudicando su situacion de
salud.” El afan por buscar una imagen fisica que
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satisfaga los cuestionamientos de los demds y las
medidas tomadas para tal fin, sin un conocimiento
propio pueden ahondar o perjudicar la situacion.

«Jaime y Tatiana por fin después de tanto tiempo
de conocerse establecieron una cita, en ella ten-
drian la oportunidad de compartir todos los senti-
mientos que tenian el uno por el otro. Por lo tanto
ese momento seria significativo. El tan anhelado
sabado llegd y ninguno de los dos aparecié en el
lugar acordado y toda posibilidad de estar juntos
termino, las razones, Jaime tenia un grano en la
nariz que de sé6lo pensar que Tatiana lo viera lo
llenaba de vergilenza pues para él la imagen era
primordial, pero lo que no se imaginé fue que ella
estaba pasando por la misma situacién». Con esta
breve historia muy repetida en la vida de muchos,
cualquiera es capaz de dilucidar toda la serie de
problemas que conlleva el padecimiento del acné,
al mismo tiempo dandose cuenta que muchos se
originan por la simple falta de informacién, su mal
manejo, prejuicios inadecuados, paradigmas y
tabties, y lo que este texto quiere resaltar, los co-
mentarios hechos entorno al tema. Este tltimo as-
pecto, con una concientizacién social puede ser
resuelto y a la vez resolveria muchos de los pro-
blemas del 85% de los jovenes del mundo."* Aun-
que no sea el proposito de este texto sefialar medi-
das adecuadas para enfrentar la enfermedad, cabe
decir que el dermatélogo es el primero al que acu-
de el adolescente cuando le preocupa su piel, y el
primero que puede valorar la repercusion que tie-
ne en el joven.?

Cada vez hay mds interés en realizar estudios en
el drea de la piel.” Especificamente de acné, en
un primer estudio epidemioldgico llevado a cabo
en Espafia por la Fundacién Boots a la que tam-
bién a colaborado la Asociacién para la Salud
(ADEPS), y dirigido por Aurora Guerra, jefa de la
seccion de Dermatologia del Hospital 12 de Octu-
bre de Madrid y profesora de esta asignatura en la
Universidad Complutense, se concluye que esta
alteracion de la piel afecta al 74% de los adoles-
centes (Espafia). De los cuales un 40% manifesto
ansiedad o preocupaciéon por su problema, el 12%
reconoci6 haber dejado de salir con sus amigos por

esa causa, el 16% siente que el acné repercute en
el resultado de sus estudios, el 30% tiene proble-
mas con sus amigos y el 49% le cuesta relacionar-
se con personas del sexo opuesto.”” Hay que re-
cordar que aunque en la mayoria de las ocasiones
el acné surge por cambios hormonales que se in-
cluyen dentro de los factores de riesgo no modifi-
cables, si se pueden prevenir las secuelas y cica-
trices con la higiene de la piel y con el asesora-
miento del especialista.

Por ultimo como dijo Leén Tolstoi, «La unién hace
la fuerza», juntos podemos ayudar a nuestros jove-
nes a sobrellevar las dificultades de esta etapa de
la vida y especificamente de las que causa el pa-
decimiento del acné.
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