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			Para mis tres niñas: Sage, Sky y Soleil. Las cito por orden de edad, y así evito cualquier disputa futura que surja respecto al orden de mi dedicatoria. ¡Os quiero muchísimo! He visto que crecíais incluso con más rapidez de lo que he tardado en escribir este libro. Daos siempre el tiempo suficiente para estar completamente presentes, porque quizá sea esta la mejor manera, y la más gloriosa, de conservar una mente en forma y llevar una vida plena. Aunque todavía sois pequeñas, ya me habéis dado una vida plena de recuerdos que espero no olvidar jamás.

			Para mi Rebecca, que nunca ha desfallecido en su entusiasmo. Si al final nuestras vidas tan solo son un conjunto de recuerdos, la mía estará poblada de imágenes de tu hermosa sonrisa y tu inquebrantable apoyo.

			Para todos aquellos que han soñado en poder desarrollar su cerebro. No solo para librarse de una enfermedad o un trauma, sino para optimizarlo de tal manera que eso les permita construir y recordar mejor el hilo narrativo de su vida, y para que eso los equipe bien para resistir ante todos los retos que plantea la vida. Para todo aquel que siempre ha creído que su cerebro no era una caja negra, impenetrable e intocable, sino que era capaz de nutrirse y desarrollarse a fin de convertirse en algo más grande de lo que nunca hubiera podido imaginar.

		

	
		
			
				El recuerdo de las cosas pasadas no es necesariamente el recuerdo de las cosas tal y como ocurrieron.
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					El cerebro es más ancho y vasto que el cielo…
 [y]… más profundo que la mar.

				

				EMILY DICKINSON

			

			A DIFERENCIA DE CASI TODOS MIS COLEGAS, yo no crecí con un deseo profundamente arraigado de ser médico, y mucho menos neurocirujano. Mi primera aspiración fue convertirme en escritor, bastante influido por el hecho de haberme enamorado de mi profesora de lengua cuando era un niño. Cuando elegí estudiar Medicina tenía trece años, y mi abuelo acababa de sufrir un ataque. Estábamos muy unidos, y me estremeció ver la rapidez con que fue cambiando su función cerebral. De repente, ya no sabía ni hablar ni escribir, aunque parecía entender lo que le decía la gente y podía leer sin problemas. Por decirlo simple y llanamente, era muy capaz de captar la comunicación verbal y escrita, pero no podía reaccionar para transmitirlo. Fue la primera vez que quedé fascinado ante el intrincado y misterioso funcionamiento del cerebro. Pasé mucho tiempo en el hospital, y me convertí en ese típico niño incordio que no para de hacer preguntas a los médicos. Me sentía como un adulto cuando me explicaban, con toda la paciencia del mundo, lo que había sucedido. Vi que los médicos habían sido capaces de lograr que mi abuelo recuperara la salud abriéndole la arteria carótida para que el flujo sanguíneo le regara el cerebro y le impidiera sufrir otros accidentes cerebrovasculares en un futuro. Nunca había pasado tanto tiempo en compañía de cirujanos, y me enganché a la sensación. Empecé a leer todo lo que caía en mis manos sobre medicina y sobre el cuerpo humano. Y no tardé mucho en obsesionarme con el cerebro, sobre todo con la memoria. Todavía sigue asombrándome que nuestros recuerdos, la misma materia de la que estamos hechos, puedan reducirse a unas meras señales neuroquímicas invisibles que se transmiten entre diminutas áreas del cerebro. Para mí, esas primeras indagaciones en el mundo de la biología cerebral fueron a la vez desmitificadoras y mágicas.

			Unos años después, cuando ya iba a las clases de la Facultad de Medicina, a principios de la década de 1990, lo estipulado era afirmar que las células cerebrales, como las neuronas, eran incapaces de regenerarse. Nacemos con un conjunto determinado de células, y eso es todo; a lo largo de la vida vamos vaciando lentamente la provisión (y aceleramos esa destrucción practicando malos hábitos, como beber demasiado alcohol y fumar marihuana; ah, luego ya diremos si eso es verdadero o no). Quizá fuera por mi manera de ser (digamos que soy el sempiterno optimista), pero lo cierto es que nunca creí que las células cerebrales dejaran de crecer y regenerarse simple y llanamente. Después de todo, no dejamos de acumular pensamientos, experiencias profundas y vívidos recuerdos, y vamos aprendiendo cosas a lo largo de la vida. A mí me daba la sensación de que el cerebro no se marchitaba, a condición de que no dejáramos de usarlo. Cuando terminé mi formación en neurocirugía, en el año 2000, ya habíamos probado que éramos capaces de provocar el nacimiento de nuevas células cerebrales (fenómeno llamado neurogénesis) e incluso de aumentar el tamaño del cerebro. Eso era cambiar, haciendo gala de un optimismo abrumador, la manera de considerar el sistema principal que controlaba nuestros cuerpos. Lo cierto es que cada día de tu vida puedes mejorar tu cerebro, lograr que sea más veloz, esté más en forma y, sí, también que sea más agudo. Estoy convencido. (Luego repasaré brevemente los malos hábitos, que no por fuerza aniquilan las células cerebrales, pero si abusamos de ellos, pueden llegar a alterar el cerebro, sobre todo su capacidad de memoria).

			Dejadme que empiece por decir lo siguiente: soy un ferviente admirador de la educación superior, pero no es ese el tema que trato en El cerebro en forma. Este libro no consiste tanto en dar unas claves para mejorar la inteligencia, o el cociente intelectual (CI), sino en ampliar el número de células cerebrales nuevas y lograr que las que tenemos funcionen con más eficacia. No se trata tanto de recordar una lista de cosas, de hacer bien los exámenes, o de hacer nuestras tareas con destreza (aunque todos esos objetivos se consiguen antes si se tiene un buen cerebro). En El cerebro en forma, aprenderás a forjarte un cerebro que conecte con patrones que a otros quizá se les hayan pasado por alto, y que te ayuden a transitar mejor por la vida. Desarrollarás un cerebro capaz de ir alternándose entre una concepción del mundo a corto plazo y a largo plazo, y quizá, y esto es muy importante, conseguirás que tu cerebro sea muy resiliente ante experiencias vitales que podrían dejar incapacitadas a otras personas. En este libro definiré con precisión lo que es «la resiliencia», y os enseñaré a cultivarla. La resiliencia ha sido un ingrediente crítico en mi crecimiento personal.

			El contexto importa cuando hablamos de algo tan decisivo como es la función o la disfunción de nuestro cerebro, y hay que tener en cuenta que la manera de considerar el deterioro cognitivo ha cambiado sustancialmente con el tiempo. La historia recoge testimonios sobre la demencia que se remontan al menos hasta 1550 a.C., época en que los médicos egipcios describieron por primera vez este trastorno en lo que se conoce como el Papiro de Ebers, un rollo o manuscrito de 110 páginas que es una crónica de la antigua medicina egipcia. Sin embargo, no fue hasta 1797 cuando el fenómeno adoptó la palabra dementia, que literalmente significa «haber perdido la cabeza» en latín. El término lo acuñó un psiquiatra francés, Philippe Pinel, al que se considera el padre de la psiquiatría moderna por sus esfuerzos en instaurar un enfoque más humano en el cuidado de los pacientes psiquiátricos. No obstante, la primera vez que se utilizó la palabra dementia fue para referirse a personas que presentaban un déficit intelectual («supresión del pensamiento») indistintamente de cuál fuera su edad. Fue a finales del siglo XIX cuando la palabra se limitó a designar a las personas que sufrían una pérdida específica de su capacidad cognitiva. En ese mismo siglo, el médico británico James Cowles Prichard también introdujo el término senile dementia en su libro Tratado sobre la locura. La palabra senile, que significa anciano, se refería a cualquier tipo de locura que puedan padecer las personas ancianas. Y dado que la pérdida de la memoria es uno de los síntomas más relevantes de la demencia, esta palabra terminó asociada al hecho de tener una edad avanzada.

			Durante mucho tiempo se creyó que los mayores que sufrían demencia estaban malditos, o tenían una infección como la sífilis (porque los síntomas de la sífilis pueden ser parecidos). Por eso la palabra dementia se consideró peyorativa, y se usó como un insulto. De hecho, la primera vez que les dije a mis hijos que estaba escribiendo este libro, me preguntaron si en él hablaba de los dementors, las criaturas oscuras que succionan el alma en las novelas de Harry Potter. La idea de que la demencia, que no es una enfermedad específica, sino un conjunto de síntomas asociados a la pérdida de la memoria y a una falta de criterio, a veces sea considerada de un modo tan negativo es algo que vale la pena tratar de manera breve.

			Es cierto que los científicos y los médicos interpretan la palabra en su sentido clínico, y también es verdad que los pacientes y sus seres queridos no siempre saben cómo tomárselo, sobre todo cuando reciben por primera vez el diagnóstico. En primer lugar, hay que decir que la palabra es imprecisa. La demencia abarca un amplio espectro, que va desde la más leve a la más grave, y ciertos factores causantes de la demencia son reversibles por completo. La enfermedad de Alzheimer, que representa la mitad de los casos de demencia, acapara la atención, y, como resultado, los términos «demencia» y «Alzheimer» suelen usarse como sinónimos. No deberíamos incurrir en ese error. Lo que ocurre es que la palabra «demencia» está tan inserida en nuestra lengua vernácula que por eso la asociamos a la enfermedad de Alzheimer. En este libro uso ambos términos con la esperanza de que las conversaciones sobre el tema, y las palabras que usemos para describir el trastorno del deterioro cognitivo, que es muy amplio, cambien en un futuro.

			Creo que se ha enfatizado mucho en la enfermedad de Alzheimer para hablar de esta enfermedad tan genérica, y eso ha disparado todavía más el temor ampliamente reconocido de que la pérdida de memoria es inevitable cuando nos hacemos mayores. Hay personas que tienen entre treinta y cincuenta años, gozan de una salud perfecta y se alarman por lo que implica tener esos lapsos típicos de la memoria, como no saber dónde has dejado las llaves u olvidar un nombre. Esta idea es falsa, y, como ya verás, la pérdida de memoria no está predeterminada al envejecimiento.

			Cuando empecé a viajar por el mundo para dar conferencias sobre este libro, me di cuenta de algo extraordinario. Según un estudio de la Asociación Americana de Personas Jubiladas (AARP), los estadounidenses comprendidos entre los treinta y cuatro y los setenta y cinco años de edad (un 93%; es decir, casi todos) entienden la importancia vital de tener un cerebro sano, pero esas mismas personas, en general, no tienen ni idea de cómo lograr mejorar la salud de su cerebro, y ni siquiera sospechan que algo así sea posible. La mayoría cree que este órgano misterioso recubierto de hueso es una especie de caja negra, intocable e incapaz de desarrollarse. Bien, pues no es cierto. El cerebro puede enriquecerse de una manera continuada y sólida a lo largo de toda la vida, sin importar la edad o el acceso que tengamos a distintos recursos. Yo he abierto esta caja negra y he tocado un cerebro humano; y os contaré todas estas extraordinarias experiencias en este libro. Dada mi formación académica, y tras varias décadas dedicadas a adquirir distintos aprendizajes, estoy más convencido que nunca de que podemos cambiar el cerebro de manera constructiva: podemos estimularlo y sintonizarlo. Considerémoslo bien. Es probable que te resulte fácil aplicar este concepto a los músculos, e incluso al corazón, que también es un músculo. Como estás leyendo este libro, es probable que seas una persona proactiva en lo que respecta a tu salud física. Si ese es el caso, sabrás darte cuenta de que se puede hacer lo mismo con el cerebro. Puedes influir en tus pensamientos y en tu memoria mucho más de lo que crees, o de lo que te parece, y eso es algo que una amplia mayoría de personas ni siquiera intenta. El cerebro en forma te ayudará a diseñar tu propio programa de «conservación del cerebro», que podrás incorporar sin problemas a tu vida diaria. Yo ya lo he hecho, y me hace mucha ilusión contártelo.

			Como neurocirujano de formación y reportero, gran parte de mi trabajo consiste en educar y explicar. He aprendido que, para que mis mensajes calen, es importante explicar el porqué, y no solo el qué y el cómo. Por eso, a lo largo de este libro, te explicaré por qué tu cerebro funciona como funciona, y por qué a veces falla cuando tiene que darte lo que esperabas. Si comprendes este funcionamiento interno, los hábitos en concreto que te animo a adoptar cobrarán sentido, y no dudes que pasarán a ser parte de tu rutina sin tener que hacer grandes esfuerzos.

			Lo cierto es que cuando se trata de la salud física en general, el discurso oficial apenas explica cómo funciona en realidad nuestro cuerpo, y qué es lo más útil para que funcione bien. Es más, hay una falta de consenso entre los distintos profesionales médicos al pronunciarse sobre cuáles son los mejores alimentos, las actividades que deberíamos realizar o las horas de sueño que en el fondo necesitamos. Eso explica, en parte, que existan y se emitan tantos mensajes contradictorios. El café es un superalimento y prácticamente de un día para otro pasa a convertirse en un carcinógeno potencial. El gluten está siendo objeto de un controvertido debate en la actualidad. La curcumina, que se encuentra en la cúrcuma, tiene fama de ser un alimento milagroso para el cerebro, pero eso… ¿qué significa exactamente? Las estatinas parecen tener una doble personalidad, al menos en los círculos de investigadores: algunos estudios sugieren que las estatinas reducen el riesgo de padecer demencia y mejoran la función cognitiva, y otros defienden exactamente lo contrario. Los suplementos de vitamina D también se encuentran bajo el punto de mira; hay quien apuesta por ellos, pero las investigaciones demuestran que no presentan ventajas.

			¿Cómo consigue una persona normal y corriente interpretar todos estos mensajes tan contradictorios entre sí? Está prácticamente aceptado que las toxinas y los patógenos, desde el mercurio al moho, son malos para la salud, pero ¿qué podemos decir de ciertos ingredientes artificiales, o incluso del agua del grifo? Un reciente estudio canadiense ha demostrado que el fluoruro del agua del grifo que consumen las embarazadas puede provocar que, tras el nacimiento de sus hijos, estos niños tengan un CI ligeramente menor.1 Sin embargo, el agua fluorada presenta claras ventajas para nuestra salud bucal, y siguen recomendándola las asociaciones médicas más destacadas. Todo esto puede llevarnos a confusión. Y, por si fuera poco, las visitas médicas suelen terminar con esas recomendaciones exhaustivas y genéricas del tipo «descanse mucho, coma bien y haga ejercicio.» ¿Te suena de algo? ¡Qué duda cabe que son buenos consejos! El problema es que apenas existe un consenso sobre lo que eso significa desde un punto de vista práctico y cotidiano. ¿Cuál es la dieta ideal y cómo cambia de una persona a otra? ¿Y qué me decís de la actividad? ¿Ha de ser de alta intensidad, o de baja intensidad y practicada con regularidad? ¿Es cierto que todos necesitamos de siete a ocho horas de sueño nocturno, o hay personas a las que ya les va bien dormir mucho menos? ¿Por qué razón? ¿Qué medicamentos y suplementos hemos de plantearnos tomar teniendo en cuenta los factores de riesgo individuales? Y respecto a la salud del cerebro en concreto, todavía es menos comprensible, tanto por parte de los pacientes como de la comunidad médica. ¿Algún médico te ha dicho alguna vez que tienes que cuidar de tu cerebro y te ha recordado la importancia que tiene llevar casco cuando vas en bici? Probablemente, no.

			Bien, pues el médico que ha escrito este libro te dirá todo lo que hay que saber, y te enseñará a conseguirlo. Si crees que te va a costar mucho, no temas. Voy a llevarte de la mano, e iremos paso a paso. Así comprenderás mucho mejor el funcionamiento del cerebro, y la manera de mantenerlo sano pasará a tener un sentido aun antes de que termines de leer este libro. Piensa en él como si estuviera dándote una clase magistral sobre cómo mejorar el rendimiento cerebral para abrir la puerta a todo lo que quieres conseguir de la vida (incluso ser mejor padre, madre, hija o hijo.) Puedes ser más productivo y alegre, así como estar más presente para todos aquellos con los que interactúas. También te ayudará a desarrollar ese ingrediente crítico que es la resiliencia, para que la optimización de tu cerebro no se vaya a pique por culpa de las dificultades de la vida diaria. Estos objetivos están mucho más conectados de lo que puedas imaginar.

			Creer que mañana siempre puedes mejorar es una manera audaz de ver el mundo, pero es lo que me ha ayudado a darle forma a mi vida. Desde que era un adolescente siempre me esforcé en conservar la salud física: lograr que mi cuerpo fuera más fuerte, más rápido y más resiliente ante la enfermedad y las heridas. Creo que todos tenemos motivaciones distintas para cuidar de nuestra propia salud. Para muchos de nosotros, quizá consista en sentirnos mejor y ser más productivos, y en estar ahí cuando los niños te necesitan. Para otros, consistirá en lograr tener un cierto aspecto físico. A medida que envejecemos, la inspiración a menudo nos viene tras haber tenido algún encontronazo con nuestra mortalidad, y haber visto la fragilidad de la vida de cerca. Ese es mi caso. Cuando mi padre tenía tan solo cuarenta y siete años, un día salió a dar un paseo y sintió un dolor insoportable en el pecho. Recuerdo la llamada que hizo mi madre, presa del pánico, y la voz de la operadora del 112 con quien hablé yo unos segundos más tarde. Unas horas después operaban a mi padre de urgencia y le colocaban cuatro by-pass en el corazón. Fue un auténtico calvario para la familia, porque pensábamos que no sobreviviría a la operación. Yo era estudiante de medicina por aquel entonces, y estaba plenamente convencido de que, de algún modo, le había fallado. Después de todo, habría tenido que reconocer las señales, aconsejarle sobre su salud y ayudarlo a no sufrir un ataque al corazón. Por suerte sobrevivió, y ese estar al borde de la muerte fue lo que le cambió la vida. Perdió casi catorce kilos, prestó más atención a las comidas y convirtió la actividad física en su prioridad.

			Ahora que ya he superado la edad que tenía mi padre por aquel entonces, y tengo hijos propios, mi prioridad es aprender no solo a prevenir la enfermedad, sino a hacerme constantes autoevaluaciones para asegurarme de que estoy explotando al máximo mis capacidades. Durante estas últimas décadas, también me he dedicado a investigar la conexión que existe entre el corazón y el cerebro. Es cierto que lo que le va bien a uno, le va bien al otro, pero ahora creo que el secreto radica en que todo empieza en el cerebro. Como verás, cuando tu cerebro funciona bien y ordenadamente, lo demás viene dado por sí solo. Tomas mejores decisiones, tienes más resiliencia y tu actitud es más optimista; y además tu físico también mejora. Hay estudios que demuestran que la tolerancia al dolor aumenta, disminuye la medicación y la capacidad de sanar es más rápida. El comentario que me hicieron la mayoría de médicos a los que les hablé de este libro fue más o menos el siguiente: para cuidar mejor de tu cuerpo, primero tienes que cuidar de tu mente. Una gran verdad; y lo mejor de todo es que cuesta muy poco. Piensa que solo se trata de hacer ciertos cambios y ajustes de una manera periódica en lugar de realizar cambios drásticos en tu vida.

			Antes de explicar estas modificaciones y las razones de su funcionamiento, te diré cuál es la filosofía que he adoptado para dar tono a este libro. Con los años he llegado a trabajar en muchos ámbitos distintos de la sociedad: he tenido empleos académicos en calidad de neurocirujano en algunas universidades; he desempeñado un cargo en la administración pública de la Casa Blanca; he trabajado de periodista en medios de comunicación; y he sido esposo y padre de tres hijas fuertes, listas y bonitas. Pero siempre me he mantenido fiel a un principio que aprendí a una edad temprana: «no intentes inspirar a nadie metiéndole el miedo en el cuerpo». No funciona, y además tampoco funciona a largo plazo. Cuando le das un susto a alguien, activas la amígdala de la persona, el centro emocional del cerebro. La reacción es rauda y acalorada, como cuando uno se enfrenta a una amenaza. El problema es que una acción que se inicie en los centros emocionales del cerebro soslaya, por otro lado, las áreas del juicio y la función ejecutiva del cerebro. Como consecuencia, la reacción puede ser intensa e inmediata, pero a menudo también es descoordinada y transitoria. Eso explica que cuando les decimos a las personas que tendrán un ataque de corazón si no pierden peso, terminen dedicando una única e intensa semana a hacer dieta y ejercicio, y luego retomen bruscamente sus malos hábitos. Los mensajes basados en el miedo nunca conducirán a una estrategia eficaz a largo plazo, porque no es así como estamos programados. Y eso es muy importante, sobre todo cuando tengamos que decirle a alguien que puede desarrollar la enfermedad de Alzheimer.

			Muchas encuestas demuestran de manera fehaciente que lo que más teme la gente es perder la cabeza, incluso más que a la muerte. Para la mayoría, es como llamar al hombre del saco para que nos aparezca en la vejez. Hubo un momento de mi vida en que me preocupó mucho el deterioro cognitivo y la demencia: cuando vi que otro de mis abuelos empezaba a transitar por los distintos estadios de la enfermedad de Alzheimer. Al principio, nos pareció que participaba en las conversaciones diciendo cosas absurdas. Como mi abuelo era un tipo amante de las bromas, y siempre tenía la carcajada a punto, pensamos que quizá no entendíamos bien sus chistes. Pero lo que al final lo traicionó fue su mirada vacía, que pasó a ser de confusión, y más tarde de pánico, al darse cuenta de que no podía recordar cómo realizar las tareas más básicas para llevar a cabo sus planes. Nunca olvidaré esa mirada… Al menos, espero no olvidarla nunca.

			Pero insisto en ello: el miedo a la demencia no debería ser lo que te motive a leer este libro. Al contrario, la motivación debería ser que puedes mejorar tu rendimiento cerebral a cualquier edad. Te enseñaré a hacerlo, y te explicaré la razón por la cual estas estrategias funcionan. Cuando leas este libro, no quiero que huyas de nada; quiero que vayas corriendo hacia delante, y consigas que tu cerebro se encuentre en su punto álgido y sea capaz de aguantar las pruebas que el tiempo te deparará en este planeta.

			Cuando empecé a trabajar de neurocirujano, hace más de veinticinco años, pensar que podía «mejorar» mi propio cerebro era una idea que parecía descabellada. En el fondo, me había formado para extraer tumores, hacer clipajes de aneurismas, aliviar la presión en acumulaciones de sangre y fluidos y realizar operaciones de esta clase. En la actualidad, aún no existe un neurocirujano que sea capaz de penetrar en el cerebro humano para ajustar los 100.000 millones aproximadamente de neuronas que tenemos y conseguir que el cerebro sea más inteligente y menos vulnerable al deterioro. Así como los cirujanos cardíacos pueden quitar las placas con una aterectomía rotacional, yo no puedo hacer esa misma operación para quitar los ovillos en el cerebro que van asociados a la enfermedad del Alzheimer. No hay operaciones ni medicamentos que curen la demencia o conviertan a las personas en seres más brillantes, creativos y dotados de una memoria excelente, o bien en gente dispuesta a inventar la panacea que el mundo necesita.

			El cerebro no se parece a ningún otro órgano. No puedes trasplantar un cerebro como se trasplanta un corazón (o un hígado, un riñón o un rostro, si es el caso); y el conocimiento que tenemos del cerebro todavía se encuentra en sus estadios iniciales, aunque no deja de aumentar y expandirse. No hace mucho hice un descubrimiento asombroso mientras moderaba una reunión del comité de la Academia Americana de Cirugía Neurológica donde se hallaban reunidos varios expertos mundiales en conmociones. Estos profesionales procedían del campo de la medicina, del Ministerio de Defensa y del mundo de las tecnologías. A pesar de que todos decían que habíamos dado grandes pasos para tomar conciencia del asunto, resultaba asombroso ver que no existía un claro entendimiento sobre la mejor manera de tratar adecuadamente una conmoción cerebral, lesión que se diagnostica millones de veces al año en Estados Unidos. Además, apenas había datos publicados, y presentados ante la Academia Americana de Cirugía Neurológica, sobre cuáles eran los tratamientos más efectivos. La mayor parte de las recomendaciones actuales se basan tan solo en pruebas anecdóticas.2 Incluso temas como el descanso (cuál es la cantidad necesaria y durante cuánto tiempo tiene que reposar un cerebro que haya sufrido una conmoción) eran objeto de debate. Por ejemplo, ¿hay que disminuir las actividades que requieren concentración y atención mientras uno se recupera de una conmoción cerebral o hay que aumentarlas? ¿En qué ocasiones el ejercicio moderado, como, por ejemplo, caminar deprisa en una cinta, ayuda al proceso de recuperación en lugar de obstaculizarlo? De todas las opiniones que oí, apenas unas cuantas estaban basadas en pruebas. Y no olvidemos que ese comité estaba constituido por expertos mundiales en lesiones cerebrales.

			Es cierto que llevamos un largo camino recorrido desde los tiempos de Aristóteles, que pensaba que el corazón era el asiento de la inteligencia, y el cerebro, una especie de refrigerador que enfriaba un corazón fiero y una sangre caliente; sin embargo, sigue habiendo más preguntas que respuestas acerca del cerebro. Sabemos que las acciones se crean y los pensamientos se forman, e incluso somos capaces de identificar el hipocampo, las dos diminutas estructuras en forma de caballito de mar que tenemos en el cerebro y que son esenciales para el funcionamiento de la memoria. Ahora bien, todavía no hemos avanzado tanto como para contener la marea de personas que sufren un deterioro cognitivo y una demencia. A pesar de que nos congratulemos porque las tasas de enfermedades cardiovasculares y de algunos cánceres son inferiores a las de hace una generación, los números van en sentido contrario cuando hablamos de disfunciones relacionadas con el cerebro. Según un estudio de 2017 publicado por la Universidad de California, en Los Ángeles, 47 millones de estadounidenses presentaban indicios compatibles con el período preclínico de la enfermedad de Alzheimer; es decir, que el cerebro ya muestra signos de padecer cambios adversos cuando todavía no se han manifestado sus síntomas. Podríamos tardar años en notar que la memoria, los pensamientos y la conducta se han visto afectados claramente.3 El problema es que no sabemos de una manera segura quiénes, de entre esos 47 millones de personas, van a resultar afectados, y entre ellos quiénes llegarán a desarrollar un alzhéimer en estado avanzado. Sí sabemos, en cambio, que, antes de 2060, el número de americanos con una demencia de Alzheimer o con disfunciones cognitivas aumentará y pasará a ser de 6 millones a 15 millones.4 Cada cuatro segundos se diagnosticará un nuevo caso de demencia, y esta pasará a convertirse en el trastorno neurodegenerativo más común de la época. Globalmente, el número de personas que vivan con la enfermedad de Alzheimer se incrementará a 152 millones cuando hayamos llegado a 2050, y eso implica un aumento del 200% desde 2018. A pesar de que la ciencia no ceja en su intento de retrasar su aparición, todavía no hemos dado con un nuevo tratamiento desde 2002, aun cuando se han realizado ya más de 400 ensayos experimentales sobre esta enfermedad.5 Esa es la razón de que el vacío existente entre la neurociencia y una buena terapéutica que permita descubrir la medicación susceptible de tratar adecuadamente las enfermedades cerebrales se haya denominado el «valle de la muerte».6 Bien; estas son las malas noticias.

			Las buenas noticias, en cambio, son las siguientes: aun cuando no existen grandes descubrimientos médicos, podemos optimizar mucho nuestro cerebro, y de muy diversas maneras, para mejorar su funcionalidad, disparar sus redes neuronales, estimular el crecimiento de nuevas neuronas y contribuir en la prevención de las enfermedades cerebrales relacionadas con la edad. Recuerda, cuando leas este libro, que el deterioro cognitivo no es inevitable. Por darte una analogía, imagina un edificio histórico que todavía sigue en pie. Es posible que tenga más de un siglo. Si no hubiéramos ido conservándolo a lo largo de las décadas, el desgaste ocasionado por el tiempo y por su uso constante habría provocado que se deteriorara y terminara en ruinas. Sin embargo, con un mantenimiento rutinario y alguna que otra restauración ocasional, no solo aguantará bien el paso del tiempo, sino que, con toda probabilidad, su belleza, su sentido y su importancia se verán realzados. Lo mismo puede decirse del cerebro, que es otra estructura formada por distintos componentes y distintas necesidades de mantenimiento y conservación general. Algunas de las estrategias que te enseñaré te ayudarán a construirte un buen andamio cerebral, a crear una estructura de soporte para el cerebro que sea más fuerte y estable de la que ahora tienes para ayudarte a realizar algunas «restauraciones» iniciales, incluido el refuerzo de los «cimientos» de tu cerebro. Otras estrategias distintas actuarán a partir de esa materia prima necesaria para llevar a cabo un mantenimiento continuado, así como para construir lo que se llama la «reserva cognitiva», o lo que los científicos denominan «resiliencia cerebral.» Con una mayor reserva cognitiva, puedes reducir el riesgo de desarrollar una demencia. Finalmente, te ofreceré algunas estrategias para dar el toque de acabado diario, algo parecido a lo que sería quitar el polvo y ordenar, y así lograr que tu cerebro siga mejorando. Ya te he dicho que las ideas de la vieja escuela afirmaban que el cerebro era algo fijo y programado una vez se había superado la infancia. En la actualidad, como podemos visualizar el cerebro gracias a las nuevas tecnologías de la imagen y estudiar su función, siempre cambiante, sabemos que eso no es verdad.

			Cuando piensas en el corazón, probablemente ya conoces bien todas las cosas que le resultan perjudiciales: algunos alimentos, la falta de actividad y un colesterol alto. Pero ¿qué me dices del cerebro? Pues lo mismo, pero es que además tu cerebro es una antena muy sensible que absorbe millones de estímulos cada día, y la manera de procesar estas entradas de información puede hacer que cambien muchísimo las cosas cuando se trata de mantener en forma tu cerebro. Por ejemplo, conozco a personas a las que les afecta mucho oír los sucesos que dan en las noticias; y también sé de otras a las que eso mismo las alienta, en lugar de afectarlas. Tu cerebro puede volverse más fuerte con lo que experimentas, como cuando se hace mucho ejercicio, o puede terminar maltrecho y vencido. ¿Qué separa a estas dos categorías de personas? La respuesta es la resiliencia. Un cerebro resiliente es capaz de resistir un trauma actual, cambiar de manera de pensar, mantener a raya las enfermedades relacionadas con el cerebro, incluida la depresión, y conservar la memoria cognitiva a fin de lograr un rendimiento máximo.

			Es más, poseer un cerebro resiliente es lo que diferencia a los pensadores estratégicos y visionarios de la población media. Y esto no tiene que ver necesariamente con el CI, ni siquiera con el nivel educativo. Se trata de la capacidad que tiene el cerebro, a partir de los retos vividos, de mejorar y desarrollarse en lugar de encogerse. Ahora bien, esas capacidades por sí mismas ya deberían bastar para que te animaras a perfeccionar tu cerebro. Si estás buscando alcanzar tu máximo potencial, este libro es para ti. Si esperas adquirir más conocimientos para evitar el deterioro cognitivo o la demencia que padeció algún miembro de tu familia, este libro es para ti. (Sabemos ya que enfermedades como el alzhéimer empiezan unos veinte o treinta años antes de que los síntomas aparezcan; por eso los jóvenes tienen que estar muy atentos y aprender la lección). Si solo quieres encontrar estrategias que maximicen la salud de tu cerebro para poder disfrutar de la vida al máximo y ser «irrazonablemente productivo», por muy joven que seas, este libro también está dirigido a ti. Tanto si estás padeciendo una enfermedad crónica como si eres un atleta de élite, piensa que el mañana puede ser mejor. Lo cierto es que la mayoría (y ahí me incluyo yo también) no hemos hecho lo suficiente para mejorar nuestro estado de salud. Mientras escribía este libro, me dediqué a probar todo lo que te recomiendo, y puedo decirte que mi cerebro nunca ha estado más en forma. Por eso quiero trasladarte esta experiencia; y convencerte de que incluso con pequeñas acciones incrementales puedes conseguir un buen rendimiento.

			En 2017 empecé a colaborar con la AARP (que se cambió el nombre de Asociación Americana de Personas Jubiladas para poder dirigirse al gran público, teniendo en cuenta además que hay muchas personas que nunca llegan a retirarse, por así decirlo). Como me sucedió a mí, la AARP ya ha detectado que está siendo urgente que aparezcan libros de este estilo. Sabe que las personas temen envejecer mentalmente y perder no solo su cognición, sino también la libertad de vivir de manera independiente. La AARP ha fundado el Consejo Global sobre la Salud Cerebral para convocar a científicos, a profesionales de la salud, académicos y expertos en legislación de todo el mundo con el objetivo de dar buenos consejos para que actuemos en aras de la conservación y la mejora de la salud del cerebro. El consejo está presidido por la doctora Marilyn Albert, catedrática de Neurología de la Facultad de Medicina de la Universidad John Hopkins y directora del Departamento de Neurociencia Cognitiva.

			Desde 2016, el Consejo Global sobre la Salud Cerebral ha reunido a noventa y cuatro expertos de veintitrés países distintos y a ochenta entidades, entre universidades y organizaciones, para alcanzar un consenso sobre el avance de la ciencia. Vinculado a cincuenta enlaces del gobierno y de organizaciones sin ánimo de lucro, el consejo global ha generado una bibliografía de informes que dan fe de que el estilo de vida y unos factores de riesgo que son modificables pueden influir en la salud de nuestro cerebro. Por eso, y al formar parte de esta colaboración, me decidí a poner por escrito todos estos conocimientos (además de muchas otras cosas) en estas páginas. Asimismo, hablé con personas que han sido víctimas directas de la demencia, y con otras que se han pasado la vida intentando comprenderla y tratarla. Con todo, recurrí a la perpetua fascinación que siempre ha ejercido en mí el cerebro, y a mi conocimiento de él, para extraer datos de la ingente cantidad de información que existe y recopilarlos en un solo libro, junto con las reflexiones y las estrategias necesarias para mantener en forma tu mente. Habrá cosas en mi libro que te sorprenderán. Me dedicaré a desmentir muchos mitos que es probable que creyeras ciertos y te mostraré exactamente lo que podrías hacer en este preciso momento para pensar y estar más en forma el día de mañana. (Te voy a dar un anticipo: no hagas varias cosas a la vez. No te pases la mañana entera leyendo correos electrónicos. Socializa más. Elige la única actividad en concreto que se ha demostrado científicamente que provoca un beneficio directo en el ámbito de la salud del cerebro: véase el capítulo 4). Si propongo algo que es controvertido (existe una gran cantidad de ideas contradictorias en el ámbito de la salud del cerebro), te avisaré. El problema es que cuando la ciencia carece de pruebas universalmente aceptadas y basadas en datos obtenidos a largo plazo, lo que arraiga (para bien o para mal) son las teorías, las opiniones y los enfoques.

			Hay una expresión que leerás muchas veces en este libro, y es «estilo de vida». Cada vez se habla más en los círculos científicos del hecho de que no estamos condenados por tener una determinada mano de cartas genética que repartieron cuando nacimos. Si ciertas enfermedades vienen de familia, todavía puedes jugar las cartas a tu favor y burlar ese destino. Lo que vivimos cotidianamente, incluido lo que comemos, el ejercicio que practicamos, las personas con quienes nos relacionamos, los desafíos a los que nos enfrentamos, el sueño de calidad y las actividades que hacemos para reducir el estrés y aprender, son factores mucho más determinantes para la salud de nuestro cerebro y nuestro bienestar general de lo que cabe imaginar. Voy a darte un ejemplo ilustrativo y muy claro. Un estudio reciente de 2018, publicado en la revista Genetics, reveló que la persona con quien nos casamos resulta ser un factor mucho más determinante para nuestra longevidad que nuestra propia herencia genética.7 ¡Y de largo! Si te preguntas por qué, te diré que resulta que los hábitos de nuestro estilo de vida tienen un gran peso en las decisiones que tomamos sobre el matrimonio; un peso mucho mayor que la mayoría de decisiones que tomamos en la vida. Los investigadores, que también analizaron las fechas de nacimiento y fallecimiento de casi 55 millones de árboles genealógicos que comprendían a 406 millones de personas nacidas desde el siglo XIX hasta mediados del siglo XX, descubrieron que los genes influían menos del 7% en el ciclo vital de las personas, algo contrapuesto al 20% o el 30% de la mayoría de las estimaciones previas. Y eso significa que más del 90% de nuestra salud y longevidad está en nuestras manos.

			Tras recopilar los conceptos que habían destacado mis colegas investigadores en el Congreso Internacional de la Asociación del Alzheimer en 2019, había uno que destacaba por encima de los demás: llevar una vida sana puede reducir drásticamente el riesgo de desarrollar un grave trastorno mental que termine destruyéndonos, incluida la enfermedad de Alzheimer, aun cuando contemos con un factor de riesgo genético. No importa lo que diga tu ADN, porque una buena dieta, la práctica regular de ejercicio, dejar de fumar, limitar el alcohol y tomar otras sorprendentes decisiones respecto a nuestro estilo de vida pueden cambiar nuestro destino. Hace unos años experimenté de primera mano que vivir de una manera sana podía ayudarnos a superar el riesgo genético de sufrir una dolencia del corazón. Y ahora sabemos que esto mismo puede aplicarse a la demencia. O sea que preocúpate menos por tus genes y deja de usarlos de excusa. Haz todo lo contrario y céntrate en las cosas que terminas eligiendo, tanto las importantes como las insignificantes, y haz eso día a día.

			Creo que desde hace tiempo cuidamos de nuestro cuerpo y nuestro cerebro de una manera muy pasiva. Prácticamente a lo largo de la historia de la medicina los médicos no han hecho otra cosa que esperar a que la enfermedad o las disfunciones apareciesen para lanzarse de cabeza a dar antídotos que combatiesen los síntomas en lugar de pasar al ataque y tratar la patología subyacente. A medida que fuimos evolucionando y cultivando el conocimiento, descubrimos que éramos capaces de detectar y diagnosticar la enfermedad antes de que esta alcanzara sus fases más avanzadas. De todos modos, nada se hacía para avanzarnos a la aparición de la enfermedad. Durante estas últimas décadas hemos empezado a centrarnos más en intervenir durante los primeros estadios de la enfermedad; y más recientemente nos hemos dedicado más a la prevención. Sin embargo, en el terreno de la salud del cerebro, la atención que se ha prestado a estos dos últimos ámbitos ha sido muy poca, y a menudo nula. Cambiemos eso. Creo de todo corazón (y no soy el único que lo cree) que la lucha contra el deterioro del cerebro partirá de estos dos ámbitos: la prevención y una intervención temprana. Y voy a lanzar otro concepto para unirlo a esta combinación: la optimización, o la forja continuada de un cerebro mejorado y más resiliente.

			Se han escrito muchos libros sobre cómo puede reforzarse la función cerebral y la salud del cerebro a largo plazo, pero la mayoría son tendenciosos porque siguen una determinada filosofía, carecen de datos reales en los que basarse y son limitados en cuanto a los consejos que dan. Lo que encuentro más preocupante son esos otros libros que tratan del cerebro y, en realidad, son plataformas para vender productos. Lo único que yo vendo (al margen de este libro) es una manera de comprender tu propio cerebro y para lograr mejorarlo. Me propongo dar un repaso extenso a la ciencia y ofrecer unas lecciones prácticas que cualquiera pueda llevar a cabo empezando desde hoy mismo. No soy de los que enfocan las cosas diciendo «esto es lo que hay que hacer; y esto otro, no», aunque sí propongo algunas normas estrictas. Como te sucederá a ti también, busco lo mejor que la ciencia pueda ofrecerme, pero dando una orientación genuinamente práctica.

			Quiero que te grabes en la mente la siguiente advertencia: lo que te ayude a ti a prevenir el deterioro cognitivo quizá no les sirva a los demás. Si algo he aprendido durante los años que he dedicado a estudiar el cerebro, a operar el órgano en cuestión y a trabajar con científicos de primera línea es que cada uno de nosotros tiene un perfil único. Esa es la razón por la que los programas destinados a optimizar la salud del cerebro deban tener un amplio alcance, sean inclusivos y se basen en pruebas irrefutables. Por eso he redactado este libro. Y aunque no exista una panacea, sabemos que no hay una solución única para todos (no te creas a quien te diga lo contrario), y sabemos que con sencillas intervenciones, que todos podemos poner en práctica, podemos ejercer una influencia significativa en nuestra función cognitiva y en la salud del cerebro a largo plazo.

			Me hace mucha ilusión compartir contigo los últimos descubrimientos que se han hecho y brindarte un mapa personalizado del camino que hay que recorrer para conseguir mantener en forma tu cerebro durante toda la vida. El punto de llegada es espectacular.

			EN ESTE LIBRO

			Para la mayoría, el cerebro posiblemente trabaje al 50% de su capacidad en un momento dado. Me he inventado este número como podría haberme inventado otro cualquiera. No sé exactamente cuál es la cifra (nadie lo sabe), pero está claro que si intervengo de alguna manera en mi conducta, y hago cambios como practicar la meditación, o esforzarme por tener una buena calidad de sueño cada día, nuestros cerebros entrarán en un estado hiperimpulsor (y, no, ya te digo yo que no es cierto que solo usemos el 10% de la capacidad de nuestro cerebro; véase el capítulo 3). Sabemos que el cerebro puede dedicarse a producir sin descanso muchos más pares de fuerzas de lo que haría en condiciones normales. ¿Podríamos decir que nuestro cerebro se parece a esa madre que cuando ve que su hijo queda atrapado bajo un coche despliega una fuerza sobrehumana para salvarlo? ¿O son nuestros cerebros unos Ferrari de alto rendimiento que van petardeando por caminos vecinales llenos de baches y sin pisar casi nunca el acelerador a fondo? Yo me inclino más bien por esta última opción. No salimos a carretera abierta tanto como sería deseable con estos cerebros de exquisito diseño y, al cabo de un tiempo, olvidamos que estos cerebros que tenemos son capaces de lograr muchas cosas.

			Encontrarás muchas referencias a los automóviles en este libro, porque estuvieron muy presentes en mi educación. Tanto mi padre como mi madre trabajaban en la industria del automóvil; mi madre fue la primera mujer que contrataron de ingeniera en la empresa Ford Motor. Eso significa que durante mi infancia pasábamos los fines de semana trasteando con el coche familiar. Teníamos el garaje lleno de herramientas, y siempre podías cazar algún que otro comentario al vuelo que afirmaba que el cuerpo humano en realidad no era muy distinto del Ford LTD que estábamos reparando. Ambos tenían motores, y necesitaban bombas y combustible para su mantenimiento vital. Creo que esas conversaciones contribuyeron a que me interesara por el cerebro, porque esa era la única parte del cuerpo que no admitía una comparación mecánica con los coches. Es evidente que en un automóvil no hay asientos para la conciencia, aunque sean de piel de lujo. De todos modos, me resulta prácticamente imposible contemplar el cerebro sin pensar que hay que tunearlo y debe someterse a un mantenimiento. ¿Es necesario cambiar el aceite? ¿Necesitamos ponerle el combustible adecuado? ¿Va demasiado revolucionado o funciona sin problemas? ¿Hay grietas en el parabrisas o en el chasis? Y en cuanto a los neumáticos, ¿tienen una presión suficiente? ¿Se enfría y se calienta como es debido? ¿El motor reacciona como debe cuando se le exige una velocidad inmediata? ¿Con cuánta rapidez puede detenerse?

			La primera parte empieza presentando unos hechos básicos. ¿Qué es exactamente un cerebro? ¿Qué experiencia se tiene cuando se opera un cerebro? ¿Qué aspecto tiene el cerebro y qué sensación nos da? ¿Por qué es tan misterioso y difícil de entender? ¿Cómo funciona la memoria? ¿Cuál es la diferencia entre un cerebro normal que está envejeciendo y de vez en cuando tiene un lapsus y un envejecimiento anormal del cerebro? ¿Cuáles son las señales que nos da de que se está deteriorando gravemente? Vamos a sumergirnos también en los mitos que existen sobre el envejecimiento y el deterioro cognitivo, y explicaremos las razones de que el cerebro pueda remodelarse, restablecer su cableado y crecer.

			La segunda parte repasa las cinco categorías principales que abarcan todas las estrategias prácticas que necesitamos para proteger y estimular la función cerebral: 1) ejercicio y movimiento; 2) noción de un propósito, un aprendizaje y un descubrimiento; 3) sueño y relajación; 4) nutrición, y 5) conexión social. Esta parte incluye repasar algunos de los estudios que se están haciendo en la actualidad para explorar el cerebro y ver cuáles son las maneras de conservarlo y tratarlo bien. Conocerás a científicos punteros que han dedicado sus vidas a decodificar los misterios del cerebro. Cada capítulo nos presenta varias ideas respaldadas por la ciencia que puedes adaptar a tus propias preferencias y a tu estilo de vida. La segunda parte termina con un programa de doce semanas, novedoso y muy fácil de seguir, para que puedas llevar a cabo los pasos que propongo.

			La tercera parte se ocupa de los desafíos que plantean el diagnóstico y el tratamiento de las enfermedades del cerebro. ¿Qué hay que hacer cuando notamos las primeras señales? ¿Son síntomas de alguna otra enfermedad muy parecida a la demencia? ¿Por qué la investigación y las pruebas experimentales han fracasado tan estrepitosamente en la búsqueda de tratamientos y medicaciones con que tratar las dolencias neurodegenerativas? ¿Qué tratamientos tenemos a nuestra disposición en todos los niveles? ¿Cómo puede uno de los cónyuges conservar la salud cuando tiene que cuidar de una pareja aquejada de demencia (los cuidadores corren un riesgo mucho más elevado de desarrollar la enfermedad)? La demencia es un objetivo en movimiento; cuidar de alguien que padece esta enfermedad puede ser uno de los trabajos que más retos plantean de todos los que pueden desempeñarse. Nadie nos enseña en el sistema educativo cómo tratar a un ser querido cuyo cerebro se está deteriorando irreversiblemente. En algunos individuos, los cambios cerebrales son lentos y sutiles, y tienen que pasar años, o incluso más de una década, para que los síntomas se vuelvan pronunciados; en otros, el proceso es rápido y repentino. Ambas circunstancias pueden llegar a ser difíciles e impredecibles. Además de contemplar cuáles son los remedios basados en la experiencia que benefician a nuestra calidad de vida y logran que podamos gestionar bien el cuidado del otro, también daré cuenta de otras enfermedades que tienen un buen pronóstico en cuanto a su tratamiento, y que los cuidadores deberían intentar detectar porque, a menudo, se confunden con la enfermedad de Alzheimer.

			Finalmente, nos plantearemos el futuro, porque este libro termina con un do de pecho. Hay muchas esperanzas de que logremos vencer las enfermedades neurológicas que intentamos combatir hoy en día (por ejemplo, el alzhéimer, el párkinson, la depresión, la ansiedad y los cuadros de pánico). No me cabe duda de que en los próximos diez o veinte años habremos avanzado mucho en lo que respecta al tratamiento de los trastornos mentales. Incluso es posible que dispongamos de una terapia o de una vacuna preventiva que dé buenos frutos en el tratamiento de la enfermedad de Alzheimer. Una gran parte de estos adelantos quizá procedan de una terapia genética combinada con células madre que vaya aunada a una intensa estimulación cerebral, algo que ya usamos para la depresión y el trastorno obsesivo compulsivo. Además, avanzaremos en el hallazgo de técnicas que permitan un tratamiento mínimamente invasivo del cerebro. Comentaré cuáles son todas sus implicaciones y propondré algunas ideas que contribuyan a prepararnos para este futuro. La mayoría de los mensajes que doy en este libro también se dirigen a las jóvenes generaciones para ayudarlas a que cuiden de su salud mental, dado que las enfermedades relacionadas con el cerebro a menudo empiezan varias décadas antes de que los síntomas aparezcan. Si yo hubiera sabido cuando era joven lo que ahora sé, habría hecho las cosas de distinta manera para cuidar bien de mi cerebro. Pero tú no cometerás los mismos errores que yo.

			Existe un proverbio que oí una vez en Okinawa: «Quiero vivir la vida como una bombilla incandescente. Brillar durante toda mi vida, y un día, de repente, apagarme.» Eso es lo que queremos para nuestro cerebro. Nadie quiere sufrir ese parpadeo de los fluorescentes que están a punto de fundirse. Cuando pensamos en la vejez, nos vemos en una cama de hospital y con una memoria que se apaga. Pero eso no tiene por qué pasarnos, porque el cerebro es el único órgano que puede fortalecerse a medida que tú envejezcas. No hay que ser muy avispado para lograrlo; todos podemos moldear nuestro cerebro a cualquier edad.

			En cierto modo, escribir este libro ha sido un acto de egoísmo. He tenido el privilegio de poder entrevistarme con especialistas de todo el mundo para que me contaran sus ideas y sus planes de actuación con el fin de mantener en forma el cerebro y hacer todo lo posible para evitar su deterioro. Sobre la marcha, he ido detectando que algunas estrategias me llevan a ser más productivo, a sentirme menos agobiado y, en general, a andar por la vida con fluidez y alegría. Y eso es lo que he transmitido a las personas de mi entorno y a mis seres queridos. Pues bien, ahora quiero hacer lo mismo contigo. Bienvenido seas a la comunidad de El cerebro en forma.

		

	
		
			
				AUTOANÁLISIS
				¿CORRES EL RIESGO DE SUFRIR UN DETERIORO CEREBRAL?
			

			ESTOS ÚLTIMOS AÑOS los he dedicado prácticamente a reunir los mejores y más probados estudios sobre el cerebro para que puedan servirte de guía. Me he centrado en las conversaciones formales e informales que he ido manteniendo con colegas y con diversos expertos del mundo de la neurociencia y de la conducta humana. Y para que fuera más útil, he creado una lista de preguntas de lo más relevante para la salud y el potencial de la mente. No importa si lo que intentas es mejorar una parte de tu vida u otra cualquiera; lo que sí es importante es que seas consciente de ti mismo, y que seas honesto. Responder a estas preguntas puede ayudarte a conseguirlo.

			Esta lista de veinticuatro preguntas que te presento a continuación te ayudará a valorar cuáles son los factores de riesgo que tienes de sufrir un deterioro cerebral. En su mayoría, son factores de riesgo que pueden modificarse, así que no quiero que te alarmes si respondes afirmativamente a alguna de estas preguntas. Mi propósito no es asustarte. (Recuerda que yo no creo que la táctica de meterle miedo a los demás funcione). Alguna de estas preguntas guarda relación con ciertos síntomas de deterioro cognitivo que pueden revertirse. Una privación crónica del sueño, por ejemplo, puede conducir a una impactante pérdida de memoria que incluso puede llegar a parecerse al inicio de una demencia. Dormir bien es una de las maneras más fáciles y eficaces de potenciar todas las funciones cerebrales, así como lo es la capacidad de aprender y recordar conocimientos nuevos (de hecho, esto mismo potencia todos los sistemas de nuestro organismo). En mi caso en concreto, no solo infravaloré durante mucho tiempo el papel determinante del sueño, sino que además me enorgullecía de mi capacidad de poder funcionar con esa falta de sueño. Créeme si te digo ahora que estaba muy equivocado. Por suerte, esto puede remediarse con un diagnóstico adecuado, acostándonos pronto y dejando a un lado los instrumentos electrónicos y nuestra lista de quehaceres. Puede que parezca que algunas de estas cuestiones no tienen relación con el tema, como el nivel de estudios, por ejemplo, pero, por razones que explicaré en este libro, hay diversos estudios que demuestran que poseer estudios superiores puede tener efectos protectores contra el deterioro cognitivo, aunque eso no significa necesariamente que aminore el avance de ese deterioro cuando la pérdida de memoria ya se ha manifestado. En otras palabras, las personas que hayan dedicado más años a los estudios académicos (por ejemplo, los que hayan asistido a la universidad y tengan títulos superiores), o a alfabetizarse más, tienen menos riesgo de contraer una demencia que los que dedicaron pocos años a los estudios, aunque eso poco importa cuando se está empezando a desarrollar una demencia para empezar.

			Lo que deseo, sobre todo, es que comiences a ver cuál es la clase de conducta que resulta determinante para tu salud mental, la presente y la futura. Es importante. Como neurocirujano, he experimentado la satisfacción que se siente al reparar ciertos daños, pero lo que vas a ver es que algunos de estos cambios de conducta no solo son eficaces, sino también susceptibles de ser quirúrgicos en términos de lograr mejoras rápidas. Conocer y comprender tus hábitos cotidianos te proporcionará unos datos personales que, en último término, te orientarán para que sepas dónde debes esforzarte… para reconstruir y conservar bien tu cerebro. Las preguntas se basan en datos, en tanto reflejan los hallazgos científicos que existen hasta la fecha.

			Si contestas afirmativamente a alguna de las siguientes preguntas, no pienses que pueden diagnosticarte una enfermedad fatídica, ni ahora ni en el futuro. Hay diversos factores, que no he incluido en su totalidad porque quería simplificar las cosas, que desempeñan un determinado papel en el ámbito de la cognición. Así como hay fumadores empedernidos que nunca contraen un cáncer de pulmón, también habrá personas que cuenten con muchos factores de alto riesgo para padecer un deterioro cerebral y, en cambio, no lleguen a experimentarlo jamás. Algunos de estos factores de riesgo son discutibles, y voy a ser transparente en lo que respecta a este asunto, así como también algunas recomendaciones son muy cuestionables. Sin embargo, será muy útil que veamos todos los factores de riesgo potencial que ya están demostrados, así como los factores de riesgo que siguen sujetos a investigación por parte de los expertos y que parece que serán importantes en un futuro. Lo que quiero es proporcionarte no solo los conocimientos, sino también la filosofía que contribuyó a crear esos conocimientos.

			
					¿Sufres alguna dolencia relacionada con el cerebro en la actualidad, o te han diagnosticado una deficiencia cognitiva leve?

					¿Evitas los ejercicios extenuantes?

					¿Pasas sentado la mayor parte del día?

					¿Tienes sobrepeso o incluso obesidad?

					¿Eres mujer?

					¿Te han diagnosticado una enfermedad cardiovascular?

					¿Tienes algún trastorno metabólico, como, por ejemplo, la tensión arterial alta, resistencia a la insulina, diabetes o colesterol alto?

					¿Te han diagnosticado alguna vez una infección que cause una inflamación crónica y pueda tener consecuencias neurológicas (por ejemplo, la enfermedad de Lyme, herpes o sífilis)?

					¿Tomas algún medicamento que pueda tener efecto en el cerebro, como antidepresivos, ansiolíticos, fármacos para la presión arterial, estatinas, inhibidores de la bomba de protones o antihistamínicos?

					¿Has tenido alguna vez una lesión cerebral traumática o sufrido algún traumatismo craneal como consecuencia de un accidente o practicando algún deporte de impacto? ¿Te han diagnosticado alguna vez una conmoción cerebral?

					¿Fumas o tienes antecedentes de haber sido fumador?

					¿Tienes antecedentes de haber sufrido una depresión?

					¿Te relacionas poco con los demás?

					¿Tus estudios académicos terminaron con el bachillerato o los dejaste antes?

					¿Tu dieta es rica en alimentos procesados, azucarados y grasos, y bajo en legumbres, pescado, frutos secos, aceite de oliva y frutas y verduras?

					¿Vives con un estrés crónico y constante? (Todos vivimos bajo presión. Aquí me refiero a ese estrés que parece constante o está más presente de lo habitual y que te cuesta gestionar).

					¿Tienes antecedentes de abuso de alcohol?

					¿Padeces trastornos del sueño (por ejemplo. insomnio o apnea del sueño) o en general duermes mal?

					¿Has perdido oído?

					¿En tu día a día te dedicas a plantearte desafíos cognitivos, como aprender algo nuevo o jugar a algo que exija tener que pensar mucho?

					¿Tu trabajo no contempla que mantengas relaciones complejas con otras personas en forma de persuasión, asesoramiento, formación o supervisión?

					¿Tienes más de sesenta y cinco años?

					¿Hay algún caso de alzhéimer en tu familia o te han diagnosticado que eres portador de la variante del gen de Alzheimer, que es APOE3 o APOE4, o bien eres portador de ambos a la vez?

					¿Cuidas de alguien con demencia, incluida la enfermedad de Alzheimer?

			

			Si has contestado afirmativamente a más de cinco de estas preguntas, quizá tu cerebro se esté deteriorando, o esté en camino de deteriorarse, y eso quiere decir que puedes sacar un enorme provecho de la información que aparece en este libro. Si has respondido sí solo a un par de preguntas, este libro te servirá para que fortalezcas tu salud y el buen funcionamiento de tu cerebro. ¿Sientes curiosidad por ver cómo estas preguntas (y sus respuestas) se relacionan con el órgano más misterioso de tu cuerpo? Sigue leyendo y verás todo lo que deseas (y necesitas) saber para lograr ser más listo y tener una mayor agudeza; en definitiva, para pensar mejor. Y un recordatorio final: este libro no trata tan solo de que evitemos la enfermedad, sino de conseguir que tu cerebro se conserve lo más sano posible, tengas la edad que tengas.

			Sigue leyendo para ver todo lo que es deseable (y necesario) saber para lograr ser más listo y tener una mayor agudeza, para pensar mejor. Mi esperanza es que acabes como esa pareja en la que me inspiré hace varios años y que me mostró cuáles tienen que ser mis aspiraciones para «llegar a viejo». Todos envejecemos, y un día viviremos con un cerebro anciano, pero eso no significa que ese cerebro tenga que perder su agudeza. Las apariencias engañan.

			Un hombre de noventa y tres años entró un día en urgencias, donde yo estaba de guardia. Cuando el jefe de residentes me contó que el paciente tenía un grave deterioro neurológico, lo que más me preocupó fue su avanzada edad. Con toda sinceridad, he de decir que pensé que era demasiado mayor para someterlo a una operación, en el caso de que fuera preciso. Poco después, la TAC reveló que había sufrido una importante hemorragia cerebral, y que esta había sido la causante de sus síntomas.

			Fui a la sala de espera para reunirme con la familia pensando que me pedirían que no lo sometiera a una operación tan agresiva y arriesgada. Una mujer enérgica de unos sesenta años caminaba a zancadas por la sala, mientras los demás miembros de la familia permanecían sentados con un semblante serio. Cual no fue mi sorpresa cuando me enteré de que su esposa y él acababan de celebrar su septuagésimo aniversario de bodas. «En realidad, yo soy más vieja que él, —me dijo la mujer—. Me considero una asaltacunas.» La esposa tenía noventa y cuatro años y una salud perfecta. No tomaba medicación, y esa mañana había llevado a sus bisnietos en coche al colegio. Me contó que mi paciente había sido y todavía era un corredor entusiasta, y que trabajaba a media jornada como contable. Su hijo, que tenía sesenta y tres años, me dijo que seguía manteniendo con él un estrecho contacto porque su padre «era un hacha con los números». La hemorragia cerebral le había sobrevenido tras caerse del tejado, adonde se había subido para limpiar y quitar las hojas caídas. Esos nonagenarios tenían más salud que la que tienen la mayoría de mis pacientes, tengan la edad que tengan.

			Cuando empecé a estudiar en la Facultad de Medicina, siempre oía la misma perogrullada: hay que dar más valor a la edad «fisiológica» que a la edad cronológica. A petición de la familia, llevé al señor al quirófano para hacerle una craneotomía que detuviera la hemorragia. Antes de cerrar la duramadre, que es la capa exterior del cerebro, estuve un rato observando con atención su cerebro, y lo que vi me dejó muy sorprendido. Dado lo activo que se veía el hombre, intacto en sus capacidades cognitivas, y con una buena salud neurológica, esperaba ver un cerebro enorme latiendo con firmeza y de aspecto saludable, pero el cerebro que estaba ante mí tenía todo el aspecto del cerebro de un hombre de noventa y tres años. Estaba arrugado, y lo hollaban profundos surcos que delataban perfectamente su edad. ¿Desanimado por lo que te acabo de contar? Pues no deberías porque, en realidad, eso tendría que provocarte el efecto contrario.

			Otra perogrullada que se dice en medicina es la siguiente: lo que tratas es al paciente, no los resultados que han dado las pruebas. Sí, claro que su cerebro había envejecido; el hombre tenía noventa y tres años. De todos modos, confiemos en que el cerebro (quizá más que ningún otro órgano de nuestro cuerpo) se vaya volviendo más fuerte a lo largo de la vida, y termine ganando en resistencia. Nunca olvidaré esa experiencia. Parecía existir una total desconexión entre el cerebro que estaba observando yo y el hombre a quien pertenecía.

			Mi paciente se recuperó muy deprisa. Cuando fui a visitarlo, mientras se estaba recuperando en la UCI, le pregunté cómo se sentía después de todo lo que le había pasado. Él me sonrió y me dijo: «La mayor lección que he aprendido es que no volveré a intentar limpiar el tejado, aunque esté lleno de hojas».

			Recordatorio final: este libro no pretende tan solo que demos esquinazo a esta enfermedad, sino conseguir que el cerebro conserve la salud, a cualquier edad.

		

	
		
			
				PARTE I
				EL CEREBRO: CONOCE TU CAJA NEGRA INTERIOR
			

			EN LOS SEGUNDOS QUE TARDAS en leer esta frase, tu cerebro habrá disparado un milagroso número de señales eléctricas para mantenerte con vida: para que puedas respirar, moverte, sentir, parpadear y pensar. Ciertas informaciones que se transmiten a través de tus miles de millones de neuronas viajan más rápido que un coche de carreras. El cerebro humano es un órgano muy significativo, una maravilla de la evolución. Puede decirse que alberga más conexiones que estrellas habitan en la galaxia conocida.1 Los científicos han dicho que el cerebro es lo más complejo que hayamos descubierto jamás; incluso uno de los descubridores del ADN llegó a decir que es «la última y más destacada frontera biológica. El cerebro deslumbra».2

			El cerebro modela nuestra identidad y el mundo en que vivimos. Crea nuestras experiencias diarias, desde las que nos aportan alegría, nos asombran y nos conectan con nuestros semejantes humanos, hasta esas otras que representan los momentos complicados en que tenemos que confiar en que nuestros cerebros tomen buenas decisiones, hagan planes y nos preparen para el futuro. Incluso nos cuenta historias mientras dormimos, en forma de sueños. Por otro lado, sabe adaptarse al entorno, decir la hora y forjar recuerdos. Es como el depósito de la conciencia, aunque todavía no estamos completamente seguros. (Ya lo iremos viendo). Los neurocientíficos sienten vocación por su trabajo porque el cerebro sigue desconcertando como si fuera un planeta lejano situado a años luz. Puede decirse que es el kilo y medio de vida más enigmático que existe. Los investigadores incluso han descubierto una nueva clase de neurona (la neurona rosa mosqueta), aunque todavía no saben para qué sirve. Parece ser que solo existe en los cerebros humanos, que no se encuentra en los roedores. Esa podría ser la razón por la que muchos estudios sobre el cerebro de los ratones no tengan aplicación en el cerebro humano. Nuestros cerebros pueden ser extraordinariamente egoístas y exigentes a la vez. De toda la sangre y el oxígeno que produce nuestro cuerpo, el cerebro toma un 20% de la cantidad total, a pesar de contar solo con el 2,5% de nuestro peso corporal. No hay vida sin cerebro.

			Ya es hora de que conozcas tu caja negra interior.

		


	
		
			
CAPÍTULO 1 LO QUE HACE QUE TÚ SEAS TÚ


			
				
					Imagínate el cerebro, ese brillante montículo de ser, esa reunión gris-rata de células, esa fábrica de sueños, ese pequeño tirano que vive en el interior de una bola de hueso, ese apiñamiento de neuronas que dicta todas las jugadas, ese organismo pequeño en todos los aspectos, esa voluble cúpula del placer, ese armario con estantes metido dentro del cráneo, como si hubiéramos apelotonado un montón de ropa en la bolsa del gimnasio.

				

				DIANE ACKERMAN
 (Extraído de An Alchemy of Mind)

			

			ESTÁBAMOS EN 1992 cuando vi por primera vez un cerebro humano vivo; fue una experiencia muy fuerte, de esas que te cambian la vida. Me costó mucho creer, y todavía me cuesta mucho, que gran parte de lo que somos, de la persona en la que nos convertiremos, de nuestra manera de interpretar el mundo, reside en un intrincado manojo entrelazado de tejido. Cuando describo un protocolo neuroquirúrgico, la mayoría intenta visualizar el aspecto que tiene un cerebro humano, y, por lo general, anda bastante desencaminada. Para empezar, no se parece a una masa gris sosa y blandengue vista desde fuera, a pesar de que nos refiramos a él con el nombre de materia gris. Es más bien rosáceo, con algunos trozos de un color amarillo blancuzco y grandes vasos sanguíneos que lo recorren y atraviesan. Hay en él hondas grietas, conocidas como sulci, y picos montañosos, llamados gyri. Unas profundas fisuras separan el cerebro por sus distintos lóbulos con una sorprendente coherencia. Durante una operación, el cerebro late con suavidad en los bordes del cráneo y parece algo vivo. Sabio en su consistencia, no es tan gomoso como blandito, más bien es parecido a la gelatina. Siempre me ha sorprendido ver lo frágil que es el cerebro, a pesar de su función y versatilidad increíbles. Cuando has visto un cerebro, te entran ganas de protegerlo y cuidar de él.

			Para mí, el cerebro siempre ha tenido una cierta connotación mística. Con un peso de algo más de aproximadamente 1,5 kilos, comprende todos los sistemas de circuitos que necesitamos para hacer cualquier cosa. Piensa en ello durante unos instantes: pesa menos que un ordenador portátil, pero puede actuar de un modo que ningún ordenador o rival puede igualar. De hecho, la tan manida metáfora de que los cerebros son como los ordenadores hace aguas por todas partes. Podemos hablar del cerebro en términos de velocidad de procesamiento, de su capacidad de almacenamiento, de su sistema de circuitos, de sus codificaciones y encriptaciones. Sin embargo, el cerebro no tiene una capacidad fija de memoria que esté esperando a que la llenen, y no calcula a la manera de un ordenador. Incluso el modo en que cada uno de nosotros ve y percibe el mundo es una interpretación activa, es el resultado de aquello a lo que prestamos atención y anticipamos, no una recepción pasiva de informaciones. Es cierto que nuestros ojos ven el mundo del revés. El cerebro toma esa información y la convierte en una imagen coherente. Además, la parte anterior del ojo, la retina, proporciona al cerebro dos imágenes dimensionales, una de cada ojo, que luego el cerebro convierte en unas imágenes hermosas y con textura, de tres dimensiones, y así les da profundidad y percepción. Por otro lado, todos tenemos puntos ciegos en nuestra visión que el cerebro se encarga siempre de suplir recurriendo a un flujo de datos constante que probablemente ni siquiera eres consciente de estar reuniendo. No importa lo sofisticada que llegue a ser la inteligencia artificial, porque siempre habrá cosas que el cerebro humano pueda hacer contra las que ningún ordenador pueda competir.

			Comparado con el de otros mamíferos, el tamaño de nuestro cerebro respecto del tamaño de nuestro cuerpo es asombrosamente grande. Pongamos, por ejemplo, el cerebro de un elefante: representa el 1/500 del peso total del animal. Nuestro cerebro, por otro lado, representa el 1/40 del peso de nuestro cuerpo. Sin embargo, el rasgo que nos separa más del resto de las especies es nuestra sorprendente capacidad de pensar de maneras que trascienden la mera supervivencia. Se cree que los peces, los anfibios, los reptiles y las aves, por ejemplo, no parecen «pensar» demasiado, al menos de la manera en que nosotros concebimos el pensamiento. No obstante, todos los animales se preocupan de las tareas cotidianas de comer, dormir, reproducirse y sobrevivir: unos procesos instintivos automáticos que están controlados por lo que llamamos «el cerebro reptiliano». Nosotros también tenemos un cerebro interior reptiliano y primitivo que realiza esas mismas funciones y, de hecho, gobierna muchas de nuestras conductas (quizá muchas más de lo que nos gustaría admitir). Es la complejidad y el gran tamaño de nuestro córtex cerebral externo lo que nos permite ejecutar tareas más sofisticadas que, digamos, los perros y los gatos. Podemos usar el lenguaje con mayor eficacia, adquirir habilidades complejas, crear herramientas y vivir en grupos sociales gracias a esa capa parecida a una corteza que hay en nuestro cerebro. Córtex significa «corteza» en latín y, en este caso, es la capa exterior del cerebro, que está llena de pliegues, crestas y valles. Dado que los pliegues del cerebro se doblan sobre sí mismos una y otra vez, su área de superficie es mucho mayor de lo que cabría imaginar; casi un metro cuadrado de media, aunque los cálculos exactos varían (por ejemplo, podríamos extenderla sobre una o dos páginas de un periódico de tamaño normal).1 Y probablemente en lo más profundo de estas grietas se encuentre el asiento de la conciencia. ¡Algo que resulta de lo más apasionante!

			El cerebro humano contiene un número estimado (por arriba o por abajo) de 100.000 millones de células neuronales, o neuronas, y miles de millones de fibras nerviosas (aunque nadie está seguro de cuál es el número exacto, porque hacer un cálculo exacto todavía resulta imposible).2 Estas neuronas están vinculadas por trillones de conexiones llamadas sinapsis. A través de estas conexiones somos capaces de pensar de una manera abstracta, de sentir rabia o hambre, de recordar, racionalizar, tomar decisiones, ser creativo, formar el lenguaje, rememorar el pasado, planificar el futuro, sostener nuestras convicciones morales, comunicar nuestras intenciones, pensar en historias complejas, dar nuestra opinión, reaccionar ante sutiles claves sociales, coordinar los movimientos en una danza, orientarnos respecto de lo que está arriba y lo que está abajo, solucionar problemas complejos, decir una mentira o contar un chiste, caminar de puntillas, percibir un determinado aroma en el aire, respirar, sentir el miedo o el peligro, adoptar una conducta pasivo-agresiva, aprender a construir naves espaciales, dormir bien por la noche y soñar, expresar y experimentar emociones muy profundas como el amor, analizar información y estímulos de una manera muy sofisticada y llevar a cabo otras numerosas acciones. Además, podemos hacer muchas de estas tareas al mismo tiempo. Es posible que estés leyendo este libro mientras tomas un refresco, digieres el almuerzo, calibras cuándo te pondrás a ordenar ese garaje que tienes tan atiborrado, piensas en tus planes para el fin de semana («lo tengas en mente») y respires a la vez, entre otras muchas cosas.

			Cada una de las partes del cerebro está al servicio de un propósito especial y definido, y esas partes se vinculan entre sí para funcionar coordinadas. Esto último es fundamental para el nuevo conocimiento que tenemos del cerebro. Cuando estudiaba secundaria, se creía que el cerebro aparecía segmentado a propósito: un área estaba destinada al pensamiento abstracto, otra a hacer las cosas a nuestra manera y la última, a formar el lenguaje. Si estudiaste biología en el instituto, quizá te hablaron de Phineas Gage, famoso por haber sobrevivido a una grave lesión cerebral. Ahora bien, lo que es posible que no sepas es que este desafortunado accidente aclaró a los científicos cuál era el funcionamiento interno del cerebro mucho antes de que dispusiéramos de técnicas avanzadas para medir, evaluar y examinar las funciones cerebrales. En 1848, Gage, que tenía veinticinco años, trabajaba en la construcción de una vía férrea en Cavendish, en Vermont. Un día que estaba metiendo una carga explosiva en un agujero con una gran barra de hierro que medía un metro de largo y tres centímetros de diámetro, y pesaba seis kilos, la pólvora detonó. La barra salió disparada hacia su rostro y le entró por la mejilla izquierda. Le atravesó la cabeza (y el cerebro) y salió por la parte superior del cráneo. Gage se quedó ciego del ojo izquierdo, pero no murió, y es posible que ni siquiera perdiera la conciencia y no notara dolor, porque lo que le dijo al primer médico que lo asistió fue: «Me parece que le voy a dar mucho trabajo». En la página siguiente hay una foto (que en los primeros tiempos de la tecnología fotográfica se llamaba daguerrotipo) de Gage después de haberse recuperado del accidente en la que aparece sosteniendo la barra de apisonar que lo había herido. Esta foto se descubrió y se clasificó no hace mucho, en 2009. A la derecha, aparece el dibujo que hizo el doctor John Harlow, que fue quien llevó su caso y guardó este esbozo entre sus notas, documentos que posteriormente fueron publicados por la Sociedad de Medicina de Massachusetts.3
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