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Resumen

En este trabajo analizamos la novela gráfica El Cuerpo de Cristo (de Bea Lema) con el ob-
jetivo de identificar cómo se representa la enfermedad mental y cómo puede ser utilizada 
en la medicina gráfica. La obra presenta los desafíos de Vera al cuidar de su madre Adela, 
que cree que su condición de salud es causada por un demonio que la persigue. A través 
del análisis de contenido, identificamos 185 segmentos narrativos relacionados con el tema, 
categorizados en: tratamiento, desencadenantes emocionales, sintomatología, metáforas re-
ligiosas, estigmas y prejuicios, y diagnóstico. La novela gráfica explora los aspectos clínicos 
de la salud mental y humaniza la experiencia de las personas pacientes, presentándose como 
una potente herramienta para la promoción de la salud.

Palabras clave: educación en salud, estigmatización, imaginario religioso, medicina gráfica, 
salud mental.

Abstract

In this study, we analyze the graphic novel El Cuerpo de Cristo (by Bea Lema) with the aim 
of identifying how mental illness is represented and how the work can be used within the 
field of graphic medicine. The narrative portrays the challenges faced by Vera while caring 
for her mother, Adela, who believes that her condition is caused by a demon that persecutes 
her. Through content analysis, we identified 185 narrative segments related to this topic, 
which were categorized as follows: treatment, emotional triggers, symptomatology, reli-
gious metaphors, stigma and prejudice, and diagnosis. The graphic novel explores clinical 
aspects of mental health while humanizing patients’ experiences, thus presenting itself as a 
powerful tool for health promotion.

Keywords: Education, Graphic Medicine, Health Stigmatization, Imaginary, Mental 
Health, Religious.
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Introducción

El mundo enfrenta actualmente una serie de desafíos en el abordaje de las enfermedades 
mentales. Según el Informe Mundial sobre Salud Mental de la Organización Mundial de la 
Salud (OMS)1, una de cada ocho personas en el mundo padece alguna enfermedad mental. 
El estilo de vida actual de las sociedades capitalistas influye en la salud de la población, la 
cual puede variar según distintos factores socioculturales, como la edad, el género y la clase 
social.

Las consecuencias de este proceso son individuales y colectivas e incluyen en factores so-
ciales como el estigma y la discriminación, el aumento del riesgo de otras comorbilidades y 
los impactos familiares y comunitarios. En el ámbito económico, las enfermedades mentales 
pueden acarrear un aumento en los costos de los tratamientos y la pérdida de productividad. 
Como ejemplo, podemos citar que cuestan a la economía global alrededor de mil millones 
de dólares al año y se prevé que este costo aumente a seis mil millones de dólares para 20302.

Invertir en calidad de vida es fundamental para mejorar la salud de la población y evitar cos-
tos económicos. Según The Lancet Global Health, invertir en salud mental es esencial para las 
sociedades contemporáneas, ya que se estima que, por cada dólar estadounidense invertido 
en prevención, hay un retorno de cuatro dólares en salud y productividad. Sin embargo, la 
búsqueda de un servicio de salud adecuado es un gran problema debido a factores como la 
calidad de los servicios, los niveles de conocimientos sobre salud mental y la estigmatiza-
ción3. 

Proporcionar una plena salud mental implica ampliar el alcance de la actuación y desarrollar 
estudios multidisciplinarios, superando el pensamiento reduccionista de delegar únicamen-
te al campo de la medicina estos cuidados4. La medicina gráfica surge como una de esas 
posibilidades de actuación integrada frente a este desafío de salud pública. 

Este campo de estudio surge en 2007 a través del Dr. Ian C. M. Williams, quien propone el 
uso de cómics, infográficos y otras ilustraciones en el tratamiento médico, tanto para mejorar 
la comunicación del equipo de salud con su público atendido como para comprender la ex-
periencia con la enfermedad y proporcionar educación en salud5. Según Mayor Serrano, es: 

1 World Health Organization (ed.). World mental health report: Transforming mental health for all. 
Ginebra, World Health Organization, 2022, p. 37. Disponible en https://www.who.int/publications/i/
item/9789240049338
2 The Lancet Global Health. «Mental health matters», en The Lancet Global Health, vol. 8, n.º 11 (2020), 
p. E1352. Disponible en https://doi.org/10.1016/S2214-109X(20)30432-0 
3 world health organization. Op. cit, p. xv.
4 Amarante, Paulo. Saúde Mental e Atenção Psicossocial. Rio de Janeiro, Editora Fiocruz, 2007, p. 61.
5 Williams, Ian C. M. «Graphic medicine: comics as medical narrative», en Medical Humanities, vol. 38, n.º 1 
(2012), p. 22. Disponible en https://doi.org/10.1136/medhum-2011-010093
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[…] un campo de estudio interdisciplinar que explora la intersección entre el medio del cómic —
en sus diversos formatos y soportes de publicación— y la representación de la vivencia de carencia 
de salud, la práctica asistencial y la divulgación e información médicas, así como su uso y eficacia 
en la educación de profesionales de la salud y en la divulgación y educación en salud6.

A lo largo de los últimos años hemos visto la ampliación de los grupos que se proponen 
investigar los beneficios de los cómics en la atención médica, incluyendo profesionales de 
la medicina, enfermería, traducción, comunicación, enseñanza, entre otros. Profundizar en 
los análisis sobre estas obras se vuelve fundamental, con el fin de que se puedan construir 
propuestas de acción dirigidas a una determinada cuestión o enfermedad. 

En estos análisis podemos identificar contenidos científicos, observar las representacio-
nes visuales de procesos que son difíciles de describir, enumerar los recursos lingüísticos 
y visuales que permiten una mejor traducción de conceptos complejos, entre otros. Estas 
investigaciones contribuyen a la identificación de todo el potencial de una obra, así como 
a determinar el punto de partida para la construcción de estrategias que buscan explorar 
temas sensibles, la humanización en la atención, la promoción de la salud, la empatía hacia 
el público atendido, además de una formación académica más amplia para los profesionales 
de la salud.

En el contexto español, destacamos diversas obras reconocidas como fundamentales en el 
campo de la medicina gráfica, ya sea por su calidad narrativa o por su uso recurrente en 
actividades e investigaciones académicas. Entre ellas, sobresalen Arrugas (Paco Roca, 2007), 
ampliamente utilizada para discutir envejecimiento, demencia e institucionalización; María 
y yo (Miguel Gallardo, 2017), una obra autobiográfica que revela la experiencia del autor 
con su hija dentro del espectro autista; y Una posibilidad entre mil (Cristina Durán y Mi-
guel Ángel Giner Bou, 2009), considerada una referencia en el abordaje de la discapacidad 
infantil y del impacto emocional sobre las familias7. De manera complementaria, La casa 
(Paco Roca, 2015) ha sido empleada en estudios sobre duelo, cuidado y memoria, mientras 
que La máquina de Efrén (Cristina Durán y Miguel Ángel Giner Bou, 2012) profundiza en 
los debates sobre parentalidad y salud infantil. Estas obras, frecuentemente citadas en in-
vestigaciones de este campo de estudio, consolidan la producción contemporánea española 
de narrativas gráficas aplicadas a la salud. 

Más recientemente, la publicación de El Cuerpo de Cristo (2023) ha aportado nuevas pers-
pectivas al debate sobre salud mental. Esta es la primera novela gráfica de Bea Lema8, 

6 Mayor Serrano, Blanca. «Qué es la medicina gráfica», en Tebeosfera, n.º 9 (2018). Disponible en https://
www.tebeosfera.com/documentos/que_es_la_medicina_grafica.html 
7 Gigoux, Juan Pablo, et al. «Applications of Graphic Medicine in Health Professions Education», en 
Revista Médica de Chile, vol. 153, n.º 9 (2025), p. 634. Disponible en http://dx.doi.org/10.4067/s0034-
98872025000900640 
8 Lema, Bea. El Cuerpo de Cristo. Bilbao, Astiberri, 2023.
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publicada en 2023 en España por la editorial Astiberri y fue galardonada en 2024 con el 
Premio Nacional de Cómic, otorgado por el Ministerio de Cultura de España. La obra es 
el resultado de una residencia artística realizada en la Maison des Auteurs de Angoulême 
(Francia) y presenta un interesante estilo gráfico en sus páginas, donde combina dibujos con 
bordados hechos a mano para construir su narración, otorgando una textura visual única a 
la obra9.

Esta historia autobiográfica explora la relación entre Vera y su madre, Adela, quien tiene 
problemas de salud mental que no son plenamente diagnosticados. Desde niña, Vera asume 
la responsabilidad de cuidar de su madre cuando aparecen los primeros signos de su en-
fermedad. Adela cuenta con el apoyo de su hija en todos los momentos difíciles, desde los 
períodos depresivos en los que permanece postrada en la cama, hasta cuando tiene pensa-
mientos suicidas y planea terminar con su vida. 

La narrativa está ambientada en la España del siglo xx, que estuvo marcada por un con-
texto patriarcal, empobrecido y fuertemente influido por el catolicismo. En este contexto 
histórico, la subordinación femenina, la dependencia económica y el silenciamiento del 
sufrimiento fueron socialmente legitimados, especialmente durante el régimen de Francisco 
Franco10. Las cuestiones religiosas surgen porque Adela cree que está siendo perseguida por 
un demonio que le causa los dolores que siente. Sin el apoyo de su esposo y su hijo mayor, 
su estado de salud empeora progresivamente, lo que sobrecarga a Vera con el cuidado de su 
madre.

De esta manera, este trabajo se propone analizar la novela gráfica El Cuerpo de Cristo (2023) 
buscando identificar cómo sus elementos textuales y visuales construyen representaciones 
de la enfermedad mental a lo largo de la narrativa. Nuestro propósito va más allá de una 
mera descripción de viñetas o personajes, buscando comprender las estructuras utilizadas 
por Bea Lema, que describen la experiencia de convivir con la patología y cómo el cómic 
puede capturar y reflejar la complejidad y, en ocasiones, la fragmentación inherente a estas 
vivencias.

La comprensión profunda de este potencial representacional no es un fin en sí mismo, sino 
un paso crucial para evaluar la utilidad de la obra en contextos de medicina gráfica. Nuestra 
hipótesis es que, al crear una sistematización de los temas contenidos en la narrativa gráfi-
ca, conseguiremos construir con mayor dominio y objetividad sus aplicaciones de acuerdo 
con el público objetivo elegido. En la educación en salud, por ejemplo, la obra puede ser un 
recurso pedagógico innovador para fomentar discusiones que sean capaces de proporcionar 

9 Astiberri. «El Cuerpo de Cristo», en Astiberri, 2024. Disponible en https://www.astiberri.com/products/
el-cuerpo-de-cristo  
10 Pérez-Díaz, Victor, et al. Catholicism, social values and the welfare system in Spain, n.º 102b [informe de 
investigación]. Madrid, ASP research paper, 2010, p. 25. Disponible en https://www.asp-research.com/es/
node/76
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aprendizajes sobre salud mental, así como desestigmatizar dicha condición y promover la 
empatía con sus pacientes. 

El análisis aquí propuesto puede fundamentar la utilización de la obra como un instru-
mento de reflexión y formación para profesionales y estudiantes de la salud, ayudando en 
la comprensión de la dimensión subjetiva de la salud mental, complementando el modelo 
puramente biomédico ya aplicado en el proceso formativo de estos profesionales. De esta 
forma, el análisis trasciende el ámbito de los estudios literarios y visuales, posicionándose 
como un puente entre las humanidades y las ciencias de la salud.

Método

Para atender a los objetivos de esta investigación, seguimos un enfoque cualitativo en el que 
utilizamos el análisis del contenido, tal como lo establece Laurence Bardin11. Elegimos este 
método debido a su enfoque sistemático y flexible, que permite una exploración profunda 
de las imágenes y los textos presentes en la obra. Con esta estrategia es posible categorizar 
los patrones, símbolos y mensajes que pueden estar presentes en la narración, permitiendo la 
identificación de estos elementos de aplicación terapéutica y pedagógica, además de ayudar 
a comprender si el material puede, en el futuro, utilizarse en prácticas de salud y educación. 

El análisis de contenido se llevó a cabo en tres etapas. El preanálisis es la etapa inicial, 
donde se realiza una lectura flotante de la obra. En este primer contacto con el contenido, 
se hicieron las primeras impresiones sobre el contexto presentado, se plantearon las prime-
ras hipótesis y se delimitó el material a ser analizado. A continuación, se especificaron las 
unidades específicas de análisis, en nuestro caso, las viñetas que contenían enfoques sobre 
temas de salud, que podían estar expresados en textos, imágenes o ambos. La segunda etapa, 
corresponde a la exploración del material y fue realizada después del análisis e identifica-
ción de los contenidos, que fueron divididos en unidades de significado. Estos segmentos 
fueron posteriormente clasificados en categorías emergentes, resultado de la observación 
de patrones, temas o ideas recurrentes. Cada unidad de significado de las viñetas solo pudo 
ser organizada en una única categoría, tal como lo establece Bardin. En la última etapa, el 
tratamiento de los datos, las categorías emergentes fueran organizadas en un cuadro y se 
presentaron junto con una breve descripción y la frecuencia de aparición en la obra. Esto 
nos permitió proceder con la interpretación y discusión de los datos obtenidos.

Resultados y discusión

A través del análisis de la novela gráfica, identificamos 185 segmentos narrativos que abor-
dan temas relacionados con la salud mental en la obra de Bea Lema. Estas secuencias fue-
ron organizadas en seis categorías (Cuadro 1).

11 Bardin, Laurence. Análise de conteúdo. Lisboa, Edições 70, 1977. Traducción de Luís Antero Reto. 



Entre fe, ciencia y medicina gráfica: conceptos de salud y enfermedad mental 

92CuCo, Cuadernos de cómic n.º 26 (junio de 2026) CuCoEstudio

Categoría Descripción N (%)

Tratamiento
Aborda cuestiones acerca de: la comunicación del equipo de sa-
lud y sus pacientes; de los diferentes enfoques en el tratamiento 
de Adela; y la importancia de factores como el apoyo emocional 
y las prácticas complementarias para la salud mental.

48 (26 %)

D e s e n c a d e -
nantes emocio-
nales

Presenta las situaciones cotidianas que influyeron en la apari-
ción de la condición de salud de Adela, así como las presiones 
sociales y violencias vividas por Vera, que podrían convertirse 
en una patología en el futuro. 

46 (25 %)

Sintomatología
Muestra los síntomas reportados por Adela, teniendo como 
consecuencia el desarrollo de pensamientos suicidas como una 
forma de escapar de su condición.

41 (21 %)

Metáforas reli-
giosas

Contiene pasajes que relacionan cuestiones médicas y religio-
sas a través de la personificación de la enfermedad mediante el 
demonio. 

33 (18 %)

Estigmas y 
prejuicios

Relata cómo la sociedad desvaloriza los aspectos de la salud 
mental, considerándolos algo trivial que los y las pacientes pue-
den superar fácilmente. Se discute también acerca de la im-
portancia de la educación en salud como medio para orientar 
sobre cómo manejar la situación y romper con los estigmas y 
prejuicios.

14 (8 %)

Diagnóstico
Presenta los documentos o declaraciones que confirman la con-
dición de Adela, en particular los informes médicos similares a 
documentos originales.

3 (2 %)

La categoría denominada «tratamiento» fue la más representativa. Identificamos 48 pasajes 
que abordan patrones similares en relación con los procesos terapéuticos de las personas 
con enfermedades mentales, lo que representa el 26 % del total de segmentos narrativos 
encontrados en esta investigación. En este agrupamiento, las perspectivas sobre las formas 
de tratamiento se presentan desde diferentes ópticas, estando la primera relacionada con la 
comunicación prestada por el equipo de salud. A lo largo de la historia, Adela es atendida 
por diferentes profesionales en sus momentos de crisis y, en todos estos episodios, el en-
foque sigue un mismo patrón: atención indiferente, sin empatía, y cuerpo clínico con una 
postura de superioridad frente al paciente. 

Estos relatos ilustran cómo estos profesionales son percibidos por la sociedad como posee-
dores del saber, situándolos en una posición de autoridad epistemológica. Dichas prácticas 
se presentan como verdades universales, naturalizadas e incuestionables, lo que reduce el 

Cuadro 1. Categorías encontradas a través del análisis de contenido en El Cuerpo de Cristo.  Elaboración propia.
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espacio para el cuestionamiento crítico, el diálogo horizontal y el reconocimiento de otros 
saberes, como los conocimientos experienciales de las personas atendidas. Esta configura-
ción refuerza las relaciones de poder asimétricas dentro del ámbito sanitario y contribuye a 
la reproducción de modelos de atención centrados en la verticalidad del conocimiento, en 
detrimento de enfoques más participativos, humanizados y plurales del cuidado en salud12.

Hay algunos momentos simbólicos en la narración de Bea Lema que ilustran esta relación 
de distanciamiento entre el profesional de la salud y la paciente. Uno de ellos ocurre durante 
una consulta de Adela con el psiquiatra. Desde el principio, la figura del médico se muestra 
con mayor tamaño en cierta forma, como si fuera una figura superior. A lo largo de las imá-
genes, mientras Adela describe cómo su cuerpo reaccionó a la medicación, esta diferencia 
se amplia y, al final, el médico solo informa que aumentará la dosis de los medicamentos 
administrados (Fig. 1). 

12 Popowicz, Dylan Mirek. «“Doctor Knows Best”: On the Epistemic Authority of the Medical Practitioner», 
en Philosophy of Medicine, vol. 2, n.° 2 (2021), p. 3. Disponible en https://doi.org/10.5195/pom.2021.49

Fig. 1. Lema, Bea. El Cuerpo de Cristo. Bilbao, Astiberri, 2024, p. 107.
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El Cuerpo de Cristo da visibilidad a los impactos de la falta de acogida en el proceso tera-
péutico. La empatía médica es crucial para el pronóstico de los y las pacientes, tanto en 
términos de adherencia al tratamiento como de satisfacción con la atención recibida. Entre 
sus beneficios se incluyen el fortalecimiento de la comunicación y la creación de un entorno 
de confianza13.

Una atención empática no se opone a la objetividad médica, como podría pensarse inicial-
mente, y no interfiere en el razonamiento del profesional durante momentos de decisiones 
críticas. Esta habilidad profesional enriquece la práctica médica y representa un equilibrio 
entre la comunicación interpersonal y los procedimientos científicos en la toma de decisio-
nes clínicas14,15. La empatía es un aspecto fundamental en la formación de los profesionales 
de la salud, siendo tan importante como el conocimiento técnico y científico, para un buen 
desarrollo de la práctica médica. En este contexto, las novelas gráficas y los cómics se han 
convertido cada vez más en herramientas potentes para la promoción de la empatía en la 
educación médica16.

En este fragmento destacado (Fig. 1), no solo se representa la posición jerárquica del mé-
dico y su falta de acogida, sino también la manera en que maneja la situación, siguiendo un 
enfoque puramente farmacológico. Esta postura se refleja en otros momentos de la historia 
con otros médicos, que siguen la misma línea terapéutica. Esta perspectiva es otra de las que 
se encontraron en las secuencias clasificadas en la categoría «tratamiento». 

En los momentos en los que Adela busca ayuda médica, recibe cuidados enfocados ex-
clusivamente en el uso de medicamentos. Bea Lema retrata profesionales que limitan sus 
enfoques a las prescripciones farmacológicas, sin considerar otras prácticas terapéuticas que 
puedan propiciar el bienestar o, al menos, actuar de manera complementaria al tratamiento 
prescrito. Esta práctica refleja una tendencia común en la medicina, que privilegia la inter-
vención farmacológica y desestima abordajes más holísticos. Promover la integración entre 
la medicina tradicional y otras prácticas complementarias representan una posibilidad efec-

13 Decety, Jean y Fotopoulou, Aikaterini. «Why empathy has a beneficial impact on others in
medicine: unifying theories», en Frontiers in Behavioral Neuroscience, n.º 8 (2015), p 2. Disponible en https://
doi.org/10.3389/fnbeh.2014.00457 
14 Halpern, Jodi. «What is clinical empathy?», en Journal of General Internal Medicine, vol. 18, n.º 8 (2003), 
pp. 671-672. Disponible en https://doi.org/10.1046/j.1525-1497.2003.21017.x
15 Irwin, Jessica, Roughley, Mark y Smith, Kathryn. «“To donate or not to donate? that is the question!”: 
an organ and body donation comic», en Journal of Visual Communication in Medicine, n.º 3 (2020), p. 113. 
Disponible en https://doi.org/10.1080/17453054.2020.1770059
16 Menezes, Prianna, Guraya, Salman y Guraya, Shaista. «A systematic review of educational interventions 
and their impact on empathy and compassion of undergraduate medical students», en Frontiers in medicine, 
n.º 8 (2021), p. 2. Disponible en https://doi.org/10.3389/fmed.2021.758377; Consorti, Fabrizio, et al. 
«Graphic Novels and Comics in Undergraduate and Graduate Medical Students Education: A Scoping 
Review», en  European Journal of Investigation in Health, Psychology and Education, vol. 13, n.º 10 (2023), 
p. 2270. Disponible en https://doi.org/10.3390/ejihpe13100160
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tiva para mejorar la calidad de vida de los y las pacientes, centrándose en la persona como un 
todo y no solo en su enfermedad. Además de promover el bienestar integral, este enfoque 
puede reducir los costos de los cuidados de salud17.  

Como resultado de este tipo de abordaje, sumado a la falta de empatía, Adela desarrolla una 
fuerte resistencia al tratamiento farmacológico y, en consecuencia, a la medicina. Aunque 
sabe que la medicación contribuye a la mejora de su condición de salud, se resiste al uso de 
medicamentos debido a sus efectos secundarios, que son constantemente ignorados por los 
médicos y las médicas que la atienden. 

Otro aspecto presentado en esta categoría versa sobre el apoyo familiar y otras prácticas co-
tidianas que contribuyen al tratamiento de enfermedades mentales. Vera es una figura cen-
tral en este aspecto, ya que, además de estar siempre al lado de su madre, actúa de manera 
firme para que su padre y su hermano cambien su actitud de acogida. Ese apoyo directo de 
Vera a su madre se evidencia en diferentes momentos de la historia, como cuando le recuer-
da e insiste para que tome su medicación, le acompañar a las consultas médicas de rutina, 
realizar visitas recurrentes durante los períodos en que su madre estuvo hospitalizada, entre 
otros. Este apoyo familiar es fundamental para la mejora y continuidad del tratamiento de 
personas con problemas de salud mental18.

Además, en la obra se muestra cómo las prácticas en el cotidiano pueden actuar de manera 
complementaria para la mejora de la salud de las personas con padecimientos mentales. 
Vera relata cómo coser es una actividad que contribuye al bienestar de Adela, a pesar de ser 
su oficio. Esto se presenta al inicio de la obra, ayudando a retrasar la aparición de los sín-
tomas, y al final de la historia, como una de las actividades que madre e hija realizan juntas 
durante la recuperación. 

Al construir parte de las imágenes de la obra con bordados (Fig. 2), Lema también utiliza 
este momento para revivir esos recuerdos y rendir homenaje a su madre con esta práctica. 
En una entrevista con Teba Chacón, Lema dijo que escribir El Cuerpo de Cristo «ha sido 
una manera de cerrar una herida, de coser una herida»19. Esto demuestra el poder catártico 
que la creación de cómics puede tener sobre sus autores, ayudándolos a enfrentar situaciones 
difíciles.

17 Schkanian, Paula Cristina y Pelicioni, Maria Cecília. «Challenges of complementary and alternative 
medicine in the sus aiming to healthpromotion», en Journal of Human Growth and Developmen, vol. 22, n.º 2 
(2012), p. 234. Disponible en https://doi.org/10.7322/jhgd.44936
18 Cardona Patiño, Daniela, et al. «Acompañamiento familiar durante el tratamiento de pacientes con 
diagnóstico de enfermedad mental», en Revista Colombiana de Ciencias Sociales, vol. 3, nº. 2 (2012), pp. 252-
253. Disponible en https://revistas.ucatolicaluisamigo.edu.co/index.php/RCCS/article/view/888
19 Chacón, Teba. «Bea Lema: “O Corpo de Cristo ha sido una manera de coser una herida”», en Caderna 
Ser, 4 de noviembre de 2024. Disponible en https://cadenaser.com/galicia/2024/11/04/bea-lema-o-corpo-
de-cristo-ha-sido-una-manera-de-coser-una-herida-radio-coruna/ 
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La reforma de la asistencia psiquiátrica en el mundo propone que las personas que padecen 
alguna enfermedad mental, siempre que sea posible, permanezcan en sus vidas cotidianas e 
incluidas en los contextos sociales. La continuidad y la eficacia del tratamiento médico se 
vuelven más efectivas cuando familiares y amigos están presentes y brindan apoyo para la 
persona acometida20.

Este proceso se representa en la novela gráfica durante el cambio de actitud del padre y el 
hermano de Vera. Estos personajes son figuras distantes y con poco apoyo hacia la condi-
ción de Adela (discutiremos este punto con mayor profundidad en la categoría «estigmas y 
prejuicios»). Tras la intervención de Vera, ambos cambian su actitud. Esta nueva forma de 
tratar a Adela se refleja en una significativa mejora de su condición al final de la historia. De 
esta manera, más que hacer un discurso didáctico sobre la importancia del apoyo, Lema nos 
presenta visualmente cómo pequeños gestos pueden ser significativos para estas personas. 

La segunda categoría con mayor representatividad en nuestros análisis se denominó «desen-
cadenantes emocionales». Identificamos cuarenta y seis segmentos narrativos que muestran 
situaciones traumáticas, especialmente en la infancia, que pueden desencadenar cuestiones 
de salud. Estas representaciones constituyen el 25 % del total de unidades identificadas 
durante el análisis. Así, entendemos que la obra centra la representación de la enfermedad 
mental en dos grandes aspectos: el tratamiento y las situaciones que pueden desencadenarla, 
enfocándose en causas y consecuencias.

Durante el desarrollo de la historia, se presenta el pasado de Adela a través de fragmentos 
de su infancia y juventud desde la perspectiva de Vera, la narradora. Estos pasajes muestran 
situaciones que contribuyeron al surgimiento del cuadro clínico, enfatizando que la con-
dición no surge de eventos a lo largo de la vida, sino que es algo biológico presente desde 
el nacimiento. Este énfasis otorga naturalidad a la condición, alejándose de la causalidad o 
«debilidades», destacando que los eventos traumáticos contribuyeron a la aparición tempra-
na y a la intensidad de los síntomas21. 

Durante los relatos, descubrimos que los primeros signos de la condición de salud de Adela 
surgen cuando ella regresa a su aldea natal. Estar en ese lugar revive experiencias traumá-
ticas de su infancia. En uno de los pasajes, Vera relata que «Cuando pisó el suelo de la casa 
de sus padres, sintió como si algo se le hubiera metido en el cuerpo»22. Más adelante, revela 
que, de niña, Adela sufrió diversas violencias psicológicas e incluso físicas por parte de su 
padre, quien era alcohólico y una figura altamente represiva (Fig. 2).

20 Ardila Gómez, Sara Elena. «Lo comunitario y la transformación de la atención en salud mental en el 
contexto de las reformas sanitarias pro-mercado: estudio de caso», en Investigaciones en Psicología, vol. 14, n.º 2 
(2009), p. 15. Disponible en https://pesquisa.bvsalud.org/portal/resource/pt/lil-558525
21 Zanatta, Denise y Pereira da Cruz Benetti, Silvia. «Representação mental e mudança terapêutica: 
Uma contribuição da perspectiva psicanalítica da teoria das relações objetais», en Psicologia: Teoria e Pesquisa, 
vol. 28, n.º 1 (2012), p. 97. Disponible en https://doi.org/10.1590/S0102-37722012000100012
22 Lema, Bea. Op. cit., p. 125.
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La condición de su padre, junto con la pobreza de la familia, obligaron a la joven Adela a 
asumir grandes responsabilidades de manera prematura, como dejar la escuela y cuidar de 
sus hermanos menores. Además, tuvo que empezar a trabajar a una edad muy temprana 
para poder mantener a su madre y hermanos, ya que su padre gastaba casi todo el dinero 
que obtenía en bebida.

Mientras intentaba proporcionar una vida más digna a sus seres queridos, Adela fue testigo 
de situaciones de violencia de parte de su padre hacia ella y su madre, además de la muerte 
de un hermano menor debido a una enfermedad no tratada por falta de recursos. Esos mo-
mentos de la infancia traumática son retratados por Lema a través de bordados hechos úni-
camente con hilos negros (Fig. 2). Al crear imágenes con estos materiales y utilizando este 
único color, la autora resalta cómo este período de la vida de Adela es importante dentro de 
la narración y nos ayudará a comprender las experiencias del pasado que contribuyeron a la 
aparición de los signos de su patología.    

La elección del color negro cumple la función de enfatizar la melancolía y el dolor asociados 
a este momento de la vida del personaje. Este recurso también amplifica la carga emocional 
de las imágenes, permitiendo que el lector perciba visualmente el peso del trauma y cómo 
estos asumen un papel central en al empeoramiento de la salud de Adela. A pesar de ser 
sutil, esta estrategia visual resulta sumamente poderosa para la historia, ya que nos permite 
percibir de manera más profunda la tristeza inherente a estos recuerdos. 

Estas estrategias visuales contribuyen no solo a la comprensión de los sentimientos de la 
protagonista, sino que también posibilitan la desmitificación de la enfermedad, especial-
mente en lo que respecta a su origen y los factores sociales desencadenantes. De este modo, 
generan empatía del público hacia la situación del personaje. Además de contribuir a la 
difusión de información, la construcción de estos momentos de flashback también puede 
cumplir una función terapéutica para los y las pacientes. Visualizar la experiencia traumá-

Fig. 2. Lema, Bea. El Cuerpo de Cristo. Bilbao, Astiberri, 2024, pp. 146, 140.
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tica de la infancia es fundamental para entender los síntomas experimentados en el presen-
te. Al reconstruir estos escenarios de dolor, la persona identifica la raíz del sufrimiento y 
comprende cómo esos patrones del pasado han influido en el desarrollo de pensamientos, 
emociones y comportamientos disfuncionales. 

En la práctica terapéutica, explorar estos momentos es fundamental para posibilitar una 
experiencia catártica que recree memorias, valide el dolor sufrido, reduzca el sentimiento de 
culpa y otras experiencias que contribuyan en el proceso de sanación. De este modo, reco-
nocer el impacto del pasado no solo proporciona contexto para la enfermedad mental, sino 
que también permite la creación de estrategias efectivas para la sanación y la gestión de los 
síntomas actuales23.

Bea Lema también utiliza este recurso de variación de color en las imágenes para expresar 
los sentimientos de Vera hacia su madre. En el desarrollo de la historia, los colores vibrantes 
dan paso a ilustraciones en tonos grises. Las dificultades de la protagonista para lidiar con 
los delirios y la negativa de Adela a tomar su medicación la desgastan emocionalmente, 
quien se siente opacada dentro de su familia. No solo por la falta de cariño y afecto, sino 
también por el sentimiento de fracaso al no poder ayudar a su madre.

La variación de colores y sus intensidades es un recurso que funciona muy bien en la obra de 
Lema, ya que evidencian los cambios emocionales de los personajes. Esta visualización de 
emociones puede realizarse de distintas maneras en el cómic. El uso de metáforas visuales, 
por ejemplo, es otra estrategia eficaz para la representación del estado emocional.

Eleanor Davis, en How to be happy, crea una sala llamada «espacio de curación». En este 
ambiente, los sentimientos traumáticos son expulsados del cuerpo durante el tratamiento. 
Para representar gráficamente este proceso, Davis dibuja las emociones como gusanos os-
curos que salen del cuerpo, atravesando la piel (Fig. 3)24.  En otro ejemplo, Kate Green en 
Lighter than my shadow, utiliza garabatos en la cabeza para representar sentimientos como 
la ansiedad y el miedo, que se vuelven más densos y oscuros a medida que se fortalecen en el 
personaje. Algunos llegan a ser tan intensos que se apoderan de todo el cuerpo y oscurecen 
la viñeta. 

Desde muy pequeña, Vera asumió la responsabilidad con los cuidados de su madre. Parte 
de su infancia estuvo ocupada por esta inversión de papeles en la que Adela se convirtió en 
su hija. Sin embargo, ella no solo asume este papel por amor a su madre, también se debe a 
la falta de cuidados por parte de otros miembros de la familia, especialmente su padre y su 
hermano. 

23 Valladares, Ana Cláudia Afonso. A Arteterapia humanizando os espaços de saúde. São Paulo, Casa do 
Psicólogo, 2008, p. 34.
24 Sinervo, Kalervo A. y Freedman, Ariela. «Feeling your pain: empathy in comics», en Journal of Graphic 
Novels and Comics, vol. 13, n.º 4 (2022), p. 560. Disponible en https://doi.org/10.1080/21504857.2021.1951
786
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Estas situaciones también podrían convertirse en desencadenantes emocionales para que Vera 
desarrolle enfermedades o trastornos mentales en el futuro. La novela no muestra estas señales 
y no seguimos la vida de Vera para averiguar estos acontecimientos. Sin embargo, este enfoque 
nos permite discutir otro tema de gran relevancia social: los roles de género en nuestra sociedad. 

En la infancia de los personajes, vemos que el papel de cuidadora se asigna a las mujeres, 
aunque aún no tengan edad para cumplirlo. Esta temprana sobrecarga de responsabilidades 
puede desempeñar un papel importante en el desarrollo de enfermedades.

Según la OMS, las cuestiones de género contribuyen al desarrollo de problemas de salud 
mental25. Las mujeres tienen un mayor riesgo de desarrollar trastornos, como la ansiedad y 
la depresión, debido a las desigualdades que experimentan en la sociedad por factores como 
la violencia sexual y psicológica, la discriminación en el lugar de trabajo y la sobrecarga de 
responsabilidades laborales y domésticas. 

Luciana Ramos-Lira, escribiendo sobre por qué debemos hablar de la interseccionalidad 
entre las cuestiones de género y la salud mental, afirma que «los determinantes sociales a 
menudo exacerban las vulnerabilidades biológicas, por lo que un enfoque de la salud rela-
cionado con el género debe considerar la forma en que la desigualdad influye en las expe-
riencias de salud»26. Estos determinantes sociales tienen un impacto diferente en la salud 

25 World Health Organization y Calouste Gulbenkian Foundation (eds.). Social determinants of 
mental health. Ginebra, World Health Organization, 2014, p. 12. Disponible en https://iris.who.int/server/
api/core/bitstreams/539fec7f-eadc-43ea-b12a-8dba1793381b/content
26 Ramos-Lira, Luciana. «“Por qué hablar de género y salud mental?”», en Salud mental, vol. 37, n.º 4 (2014), p. 276. 
Disponible en https://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0185-33252014000400001

Fig. 3. Davis, Eleanor. How to be happy. Seattle, Fantagraphics Books, 2014, p. 140.
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de mujeres y hombres y deben tenerse en cuenta en la atención sanitaria. El trabajo de Bea 
Lema, aunque no centra su relato en esta cuestión, deja clara la contribución de estos facto-
res psicosociales determinados por la OMS. 

En «sintomatología», organizamos secuencias narrativas que muestran los signos y sínto-
mas de la enfermedad mental. Encontramos desde señales más leves como dolores de cabe-
za, cansancio y malestar, hasta inquietudes, alucinaciones y paranoias. Esto muestra cómo 
Adela oscila entre momentos de euforia y un completo desánimo.

Este estado delirante es el más representado en la novela gráfica. Adela experimenta varias 
crisis a lo largo de la historia, por diferentes causas, ya sea por la desconfianza de que su es-
poso tiene un romance extramatrimonial o que su hijo mayor consume drogas. Sin embar-
go, su paranoia más frecuente es con la presencia del demonio, que se acerca cada vez más 
a ella, vigilándola desde la casa del vecino o durmiendo en su habitación. Según uno de los 
médicos presentados en la historia, su trastorno delirante provoca ideas obsesivas. Sumado 
a su estado de alucinaciones cenestésicas, termina teniendo reacciones corporales durante el 
delirio. En uno de los momentos de crisis, Lema utiliza el metalenguaje para representar la 
paranoia de Adela, con el personaje rompiendo las barreras de las viñetas en su búsqueda del 
demonio que la persigue (Fig. 4). De esta manera, la demarcación del espacio gráfico-visual 
(la viñeta) se convierte en un objeto abordado lingüísticamente en la historia.

Fig. 4. Lema, Bea. El Cuerpo de Cristo. Bilbao, Astiberri, 2024, p. 81.



V. dos Santos Moraes, T. Cremonini Araujo-Jorge y R. Rodrigues Ferreira

101CuCo, Cuadernos de cómic n.º 26 (junio de 2026) CuCoEstudio

Con el uso de este recurso de materialización del código del cómic, se rompe la ilusión 
narrativa en la que el lector está inmerso, con el objetivo de destacar la intensidad de la 
paranoia experimentada por el personaje. Con esta interrupción y la incorporación de un 
elemento que aporta cierta ligereza a la lectura, es posible crear un distanciamiento crítico 
que profundiza la reflexión sobre el tema a debatir27.

No soportando más todo el sufrimiento que siente, Adela empieza a desarrollar pensa-
mientos suicidas como una forma de poner fin a todo ese dolor. Las ideas de acabar con su 
existencia crecen de manera progresiva a lo largo de la narración. Este momento culmina 
con su internación debido a su grave estado de salud. Sin embargo, como ya se comentó 
anteriormente, la protagonista tiene una fuerte resistencia a la atención médica y solo acepta 
el tratamiento porque cree que el médico la ayudará a morir. En su modo de pensar, dado 
que no logra tener éxito en sus intentos suicidas, la figura del médico es ideal para concretar 
este plan. En este caso, queda evidente cómo Adela es una persona que cree en la ciencia y 
reconoce el valor y el conocimiento de los profesionales de la salud. Sin embargo, su desilu-
sión con experiencias anteriores, con profesionales sin empatía y los efectos secundarios de 
la medicación, le hicieron perder la fe en la medicina. 

Afortunadamente, Adela consigue un tratamiento adecuado y el apoyo familiar, lo que re-
sulta, al final de la historia, en una mejora de su pronóstico. Al ofrecer estos relatos, Lema 
muestra cómo los primeros signos de la enfermedad mental pueden ser sutiles, como la 
indisposición, el cansancio y la falta de ánimo para realizar tareas cotidianas. Sumado a la 
ausencia de una atención adecuada, de empatía médica y del apoyo familiar, estos síntomas 
pueden intensificarse, provocando graves consecuencias, incluida la muerte. 

Las metáforas religiosas están fuertemente presentes en la obra de Bea Lema y, por ello, 
conforman nuestra cuarta categoría de análisis, con treinta y tres segmentos identificados. 
La utilización de estos recursos lingüísticos es recurrente en los cómics y ayudan a concep-
tualizar vivencias y emociones que son abstractas, de manera concisa y accesible. Su uso 
permite la representación de capas de experiencia afectiva y ayuda al lector a comprender 
realidades complejas que los autores retratan28,29. Estas aparecen en la historia de dos ma-
neras: por un lado, los demonios como causa de la enfermedad y, por otro, la fe como cura.

En El Cuerpo de Cristo observamos que lo que siente Adela es entendido por ella como 
resultado de la acción de un demonio que la persigue y, en ocasiones, entra en su cuerpo. Al 
principio, esta figura es siempre un riesgo inminente, que la vigila y busca el momento más 
oportuno para hacerle daño. Esta metáfora se utiliza para representar cómo la patología 

27 Semeijn, Merel. «Breaking the fourth wall and (meta)fictional reference», en British Journal of Aesthetics, 
vol. 64, n.º 4 (2024), p. 647. Disponible en https://doi.org/10.1093/aesthj/ayae028
28 Lakoff, George y Johnson, Mark. Metaphors we live by. Chicago, University of Chicago press, 2008, p. 127.
29 Saji, Sweetha y Venkatesan, Sathyaraj. Metaphors of mental illness in graphic medicine. Nueva York, 
Routledge, 2021, p. 29.
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puede ser entendido como algo silencioso, un peligro al acecho, que espera el momento 
adecuado para manifestar sus síntomas. A lo largo de la historia, hay momentos en los 
que observamos el auge de esta manifestación demoníaca, con la «invasión» del cuerpo de 
Adela, causando reacciones adversas (Fig. 5). Aunque esta metáfora ilustra cómo se siente 
el personaje, ayudando al lector a comprender esta sintomatología, el uso de este recurso 
termina reforzando la idea de que esta situación de salud es algo externo, ajeno al individuo, 
y que se adquiere por alguna circunstancia de su vida.

 

Creer que una determinada situación vivida es obra de una criatura para la cual no tenemos 
explicación científica funciona como un camino más cómodo para explicar aquello que no 
se comprende en profundidad, así como para eximirse de cierta culpa impuesta por la so-
ciedad ante tal situación. El uso de metáforas que representan las enfermedades mentales 
a través de demonios/monstruos es recurrente30,31 y actúa para personificar el sufrimiento 

30 Szasz, Thomas S. «Mental illness as a metaphor», en Nature, n.º 242 (1973), p. 306.
31 Lazard, Allison J., et al. «Using visual metaphors in health messages: A strategy to increase effectiveness for 
mental illness communication», en Journal of health communication, vol. 21, n.º 12 (2016), p. 1265. Disponible 
en https://doi.org/10.1080/10810730.2016.1245374

Fig. 5. Lema, Bea. El Cuerpo de Cristo. Bilbao, Astiberri, 2024, p. 110.
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vivido. Este uso no califica propiamente la patología en sí, sino la manera en que actúa en 
el cuerpo humano, atribuyendo al demonio (una figura caracterizada por causar daño) el 
origen y los síntomas experimentados32.

Adela cree que lo que siente son acciones de esa figura maligna, algo que se refuerza en 
su mente debido a las alucinaciones cenestésicas. Esta es una creencia que se formó en su 
infancia, cuando su madre, muy religiosa, explicaba que todas las situaciones adversas que 
vivían eran culpa de una fuerza espiritual. Un buen ejemplo de este caso es la explicación del 
origen del alcoholismo observado en el padre de Adela, que lo transforma en una persona 
agresiva.

En la vida adulta, Adela también reproduce este comportamiento. Además de entender el 
origen de su sufrimiento como consecuencia del demonio, la explicación para el posible 
consumo de drogas por parte de su hijo mayor también recae en la influencia de esta fuer-
za maligna. Con esto, percibimos que la figura maligna es una fuerza externa que intenta 
dominar o controlar a los sujetos, reiterando la idea de que las enfermedades mentales son 
causadas por un factor externo, que en estos casos actúa influenciando para que tomen de-
cisiones consideradas como erróneas.

En las representaciones observadas en El Cuerpo de Cristo percibimos cómo también se 
construye la idea de huida o resistencia frente a la enfermedad, siendo Adela una víctima 
de este perseguidor que a toda costa intenta apoderarse de su cuerpo. Su debilidad frente al 
demonio es tal que el personaje no se enfrenta cara a cara con él, ni lo confronta. Los pen-
samientos suicidas, por ejemplo, son una forma de no combatir a su enemigo. El personaje 
prefiere morir, dado su dolor, antes que enfrentarlo. Su lucha es siempre por huir de este 
demonio.

La convivencia con el demonio puede generar estigma y alienación. Mientras la enfermedad 
se trata como una maldición o un adversario maligno invencible y no simplemente como 
una cuestión de salud, sus pacientes se sienten discriminados. Esto puede acarrear, con el 
tiempo, la pérdida de derechos fundamentales en relación al acceso a la salud. La solución 
para esto es rectificar su concepción, desmitificarla, para que pueda ser combatida33.

Para curar algo que tiene su origen en el demonio, solo la fe y la religión pueden ayudar. 
Adela recurre a este camino en diversos momentos. Este es un comportamiento heredado 
también de su madre. Al inicio de la novela gráfica vemos a Vera siendo consultada por una 
señora, famosa por curar enfermedades a través de sus oraciones, para tratar una tubercu-

32 Morato, Edwiges Maria y Siman, Josie Helen. «Metáforas da Doença de Alzheimer: entre o metadiscurso 
científico e a vida cotidiana», en Revista Investigações, vol. 28, n.º 2 (2015), p. 7. Disponible en https://
periodicos.ufpe.br/revistas/index.php/INV/article/view/1653
33 Sontag, Susan. Doença como metáfora/AIDS e suas metáforas. Río de Janeiro, Editora Companhia das Letras, 
2007, p. 6. Traducción de Márcio Ramalho; Sontag, Susan. Illness as Metaphor. Farrar, Straus and Giroux, 
1978, p. 36 
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losis. Durante su jornada, Vera también recurre a la fe en diversos momentos para intentar 
librar a su madre de los sufrimientos. Esto muestra cómo este comportamiento se transmite 
a lo largo de las generaciones en esta familia. A pesar de esta conducta, cabe destacar que 
ella sabe del diagnóstico de su madre y la ayuda en el tratamiento farmacológico, pero en 
ningún momento cuestiona o duda de los relatos demoníacos vividos por Adela.

Como ya se mencionó, Adela busca en la religión lo que la ciencia no le ofrece: ayuda para 
su sufrimiento. A pesar de no resolver su problema de salud, la fe le ofrece consuelo, acep-
tación y una posibilidad de cura. No identificamos en la obra de Bea Lema un discurso a 
favor de la religión, sino cómo estas instituciones, por veces, ofrecen un mejor acogimiento 
que la medicina tradicional. Esta recepción empática, como también se ha discutido, es 
fundamental para el progreso del tratamiento médico.

Bea Lema también utiliza los elementos religiosos para crear metáforas de liberación de la 
patología. Empleando este recurso para representar cómo el abordaje farmacológico es un 
mecanismo de liberación físico y que está al alcance de las manos. El momento más repre-
sentativo de este proceso es cuando Adela recibe el medicamento de Vera en alusión a la 
eucaristía presente en el catolicismo (Fig. 6). Este símbolo del catolicismo, que representa 
el cuerpo de Jesús, opera simbólicamente como un mecanismo de expulsión del demonio 
del cuerpo del personaje. De este modo, Vera y la medicación adquieren un papel central 
en la mejora del estado de salud, si bien Adela continúa ocupando una posición más pasiva 
dentro de este proceso.

Los estigmas y los prejuicios que impregnan los aspectos de la salud mental conforman 
nuestra quinta categoría de análisis. En este grupo identificamos catorce secuencias narra-
tivas que retratan esas dificultades vividas por los y las pacientes y sus familiares, en una 
sociedad que aún no ha desmitificado completamente esta cuestión de salud.

En la historia, el esposo y el hijo mayor de Adela son los principales personajes utilizados 
para abordar estas discusiones. Ambos tienen personalidades y actitudes distintas que per-
miten explorar diferentes capas de este aspecto. El esposo es representado como un hombre 
apático, distante y con poca demostración de afecto. Esta ausencia de cariño y empatía 
impacta en el desarrollo del pronóstico de Adela: el esposo minimiza lo que Adela describe 
sentir y, con ello, deslegitima sus síntomas y su búsqueda previa de tratamiento.

En contrapartida, el hijo mayor de Adela es una figura más agresiva. Se puede percibir que 
tiene una mayor comprensión de la situación de salud de Adela, sin embargo, prevalece una 
percepción de que el personaje es «loca» o «histérica». Esto es un indicio de una falta de 
comprensión respecto a las dificultades vividas por Adela. 

A pesar de los enfoques utilizados por Lema en la personalidad de los dos personajes, en 
ambos predomina la concepción de que la enfermedad mental es una fragilidad de la per-
sona afectada, que se trata de un estado momentáneo de un «desequilibrio», pero que, si 
la persona tiene fuerza de voluntad, puede salir fácilmente de esta condición. Se observa 
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la existencia de un juicio hacia la persona paciente, como si fuera considerada culpable de 
encontrarse en tal situación, y no se la reconociera como víctima de esta circunstancia. Esta 
postura difiere de lo que se observa, por ejemplo, en las personas con cáncer, quienes suelen 
ser percibidas como mártires de esta situación, y cuya acogida y empatía provienen de un 
proceso de compasión hacia dicha condición. Según Muñoz y Uriarte:

Las personas con enfermedad mental a menudo tienen que enfrentarse a un doble problema, por 
un lado, a la sintomatología de la propia enfermedad, y por otro al estigma. […] la enfermedad 
mental no conduce sólo a dificultades derivadas de los síntomas de la enfermedad, sino también a 
desventajas a través de las reacciones de la sociedad, pues los malentendidos de la sociedad sobre 
los diversos trastornos mentales dan como resultado el estigma34.

La presencia de estos personajes en la narración también nos permite discutir la importan-
cia de la educación dentro del contexto de la salud mental. Es un proceso que debe ocurrir 
de manera amplia en la sociedad y no solo con el núcleo cercano de las personas afectadas. 

34 Arnaiz Muñoz, Ainara y Uriarte, José Juan. «Estigma y enfermedad mental», en Norte de salud mental, 
n.º 26 (2006), p. 56.

Fig. 6. Lema, Bea. El Cuerpo de Cristo. Bilbao, Astiberri, 2024, p. 160.
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Antes del punto de inflexión y cambio de actitud del esposo y del hijo, ambos expresan que 
no saben cómo lidiar con lo que sufre Adela. Esta falta de información permite que los es-
tereotipos predominen y se adopten actitudes prejuiciosas y perjudiciales.

En este sentido, tenemos algunas propuestas, dentro de la perspectiva social, que pueden ser 
efectivas para auxiliar a los y las pacientes con problemas de salud mental y contribuir a la 
reducción de los estigmas35. Entre estas sugerencias, destacamos: trabajar de acuerdo con el 
contexto social de los sujetos; actuar en conjunto con el apoyo de diferentes instituciones; 
fomentar el empoderamiento y la organización social; incorporar la perspectiva de género 
en las fases de intervención sociosanitaria; y fomentar programas de formación profesional 
y comunitaria.

Nuestra última categoría de análisis, denominada «diagnóstico», es la que tiene menor re-
presentatividad dentro de la novela gráfica, con tres segmentos narrativos encontrados. To-
dos ellos son elementos paratextuales que nos ayudan a comprender esta identificación 
clínica y, en consecuencia, el tratamiento de Adela a lo largo de la narración.

Lema hace uso de este recurso, presentando recetas médicas bastante verosímiles con expe-
dientes reales, para resaltar la importancia de este proceso y de la atención médica adecuada 
para las enfermedades mentales. Algo que, en ocasiones, no ocurre debido a los estigmas y 
prejuicios que aún rodean esta cuestión de salud. La realización de este proceso tiene como 
objetivo no solo aliviar dolores en momentos de crisis, sino también ofrecer posibilidades 
de restauración de la salud y permitirá una mayor comprensión de su condición, opciones 
de resolución y el regreso a su «normalidad»36.

En este escenario, es importante destacar las cuestiones de género que también influyen en 
el proceso de diagnóstico. En el caso de las mujeres, esto cobra una mayor importancia dado 
que «han sido históricamente calificadas de inferiores mentales, locas o enajenadas, como 
consecuencia de un patriarcado existente en la medicina y las ciencias afines más que de un 
saber científico»37.

Lema concluye su historia de una manera bastante positiva y alentadora, en la que Vera se 
permite vivir su vida sin la obligación de cuidar a su madre, ya que ahora toda su familia 
apoya a Adela. La protagonista también muestra un buen progreso y mejora su condición 
de salud gracias a la medicación y las actividades complementarias que realiza. Con este 

35 Romero, Antonia Aretio. «Una mirada social al estigma de la enfermedad mental», en Cuadernos de 
trabajo social, vol. 23 (2010), p. 299. Disponible en https://revistas.ucm.es/index.php/CUTS/article/view/
CUTS1010110289A
36 Ferrández Méndez, Francisco. «Del diagnóstico a la demanda: asistencia, conocimiento y enfermedad 
mental», en Teoría y crítica de la psicología, n.º 3 (2013), p. 66. Disponible en https://www.teocripsi.com/ojs/
index.php/TCP/article/view/104/88
37 Ortega Ruiz, Cristina, et al. «Las mujeres y la enfermedad mental», en Cuadernos Kóre, vol. 1, n.º 4 (2011), 
p. 208. Disponible en https://e-revistas.uc3m.es/index.php/CK/es/article/view/1501
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relato sensible, la autora ofrece una perspectiva de normalidad para los y las pacientes con 
enfermedades mentales y refuerza un mensaje de valorización de acogida.

Notamos que El Cuerpo de Cristo se presenta como una narrativa gráfica que contiene una 
densa cantidad de representaciones en lo que respecta a la enfermedad mental. Este aspecto 
no está vinculado únicamente a la enfermedad presentada por Adela, sino a las enferme-
dades mentales en general, abarcando aspectos como su origen, síntomas, diagnóstico y 
tratamiento.

Con esto, se nota que la obra tiene un gran potencial para ser utilizada dentro de la me-
dicina gráfica, ya que presenta la experiencia de Adela de una manera sensible y personal. 
Bea Lema construye una narración que no solo aborda los aspectos clínicos y emocionales 
relacionados con la enfermedad mental, sino que también humaniza su experiencia. De esta 
manera, el lector puede obtener una comprensión más profunda de las vivencias, especial-
mente de las dificultades de las personas afectadas y sus familias. Este enfoque puede invo-
lucrar emocionalmente a los lectores y educar sobre temas que a menudo son marginados, 
como la salud mental.

Tenemos otros ejemplos de cómics que actúan en este mismo sentido de relato visual de 
la experiencia con la patología. Psychiatric Tales (Bloomsbury Publishing, 2011) de Darryl 
Cunningham relata la experiencia profesional del autor como trabajador de la salud en 
hospitales psiquiátricos y también como paciente. Sus dibujos en blanco y negro, junto 
con la combinación de elementos visuales y textuales, abordan cuestiones de salud mental 
como la depresión, la esquizofrenia, el trastorno bipolar y el estigma asociado a estas con-
diciones. Como sugiere el título, la obra es una antología de relatos sobre la experiencia de 
Cunningham con la enfermedad mental desde diferentes perspectivas. Su enfoque sensible 
y educativo puede utilizarse para ampliar la comprensión sobre estas cuestiones de salud y 
fomentar la empatía en la forma de tratar a las personas que enfrentan estas enfermedades. 
Dentro de la medicina gráfica, obras como esta ayudan a traducir conceptos complejos de 
manera accesible y atractiva, además de promover discusiones sobre la salud y el bienestar38.

Ampliando este enfoque, Bandyopadhyay39 discute el potencial que poseen los webcómics 
para promover debates sobre la salud mental de manera ágil y accesible a través de la web. 
La autora también argumenta que el uso de estos espacios virtuales puede facilitar la crea-
ción de comunidades literarias virtuales donde los individuos puedan compartir sus expe-
riencias y ofrecer apoyo mutuo, aumentando la concienciación sobre el tema.

Aunque no tienen la función de reemplazar el abordaje farmacológico, estas comunidades 
proporcionan alivio y sentido de pertenencia, que son esenciales en el tratamiento de en-

38 González Cabeza, Inés. Imágenes de la enfermedad en el cómic actual. León, Eolas, 2017, p. 90.
39 Bandyopadhyay, Modhura. «Digital Graphic Communities: Webcomics and E-Graphic Medicine in 
Combating Mental Diseases», en Sanglap: Journal of Literary and Cultural Inquiry, vol. 9, n.º 2, (2023), p. 40. 
Disponible en https://doi.org/10.35684/JLCI.2023.9204
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fermedades mentales. Tales ciberespacios, al igual que las novelas gráficas impresas, tienen 
el potencial de desafiar los estigmas sociales y contribuir a una mejor comprensión de las 
complejidades de la salud mental en la sociedad contemporánea.

Reflexiones finales

En nuestros análisis de El Cuerpo de Cristo identificamos seis categorías que presentan en-
foques y representaciones relacionadas con la enfermedad mental. La primera categoría, 
denominada «tratamiento», destaca la centralidad de la comunicación y la coexistencia de 
distintos enfoques terapéuticos, subrayando la relevancia del apoyo emocional y de las prác-
ticas complementarias en el cuidado de Adela. La segunda, «desencadenantes emocionales», 
pone en evidencia los factores sociales como elementos de profundo impacto en el padeci-
miento mental, señalando la compleja articulación entre el contexto social y el sufrimiento 
psíquico. En «sintomatología» se observa cómo la obra explicita los síntomas referidos por 
Adela, enfatizando la progresión del cuadro y la aparición de pensamientos suicidas como 
una forma de escape del sufrimiento durante el proceso de la enfermedad mental. «Metá-
foras religiosas» revela la aproximación entre el discurso médico y el religioso, utilizando 
la personificación de la enfermedad como demonio y presentando la religión como una 
alternativa de acogida cuando la medicina se muestra insuficiente. La categoría «estigmas 
y prejuicios» problematiza la desvalorización social de la salud mental, denunciando su 
trivialización y reforzando la necesidad de la educación en salud como estrategia para el 
enfrentamiento del estigma. Por último, «diagnóstico» reúne los registros documentales que 
legitiman la condición de Adela, otorgando verosimilitud al relato y reforzando la autoridad 
del discurso médico dentro de la narrativa.

La gran cantidad de secuencias seleccionadas para el análisis (185 segmentos narrativos) 
demuestra la profundidad y riqueza del contenido ofrecido por la obra. Observamos cómo 
la narración construida por Bea Lema no solo explora los aspectos clínicos ligados a las 
condiciones mentales, sino también la experiencia subjetiva de los personajes, humanizando 
sus vivencias de sufrimiento. De esta manera, proporciona una visión más holística de las 
cuestiones involucradas, lo que puede despertar empatía y sensibilidad en el lector y promo-
ver reflexiones sobre el tema.	

El lenguaje gráfico de esta novela gráfica proporciona una visualización y clarificación de 
conceptos y sentimientos complejos vividos durante la enfermedad mental. Sumado al uso 
de metáforas visuales y verbo-visuales, ofrece al lector una traducción más simple, objetiva 
y didáctica de las dificultades que involucran el diagnóstico, la atención médica y el trata-
miento en la enfermedad mental.

Las categorías encontradas en esta investigación, sumadas a sus características visuales, re-
velan cómo El Cuerpo de Cristo puede ser utilizada como una potente herramienta dentro 
de la medicina gráfica. Especialmente, si se piensa para la formación de profesionales de 
la salud más empáticos y sensibles a las complejidades del cuidado de las personas que en-
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frentan enfermedades mentales. Tal utilización puede enriquecer la formación académica, 
permitiendo que estos profesionales desarrollen una comprensión más profunda y humana 
de las condiciones psiquiátricas.
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