

 [image: cover]




[image: ]


 	
	 
   


			Introducción 


			 


			El sistema inmune —también llamado «inmunológico» o «inmunitario»— es un potentísimo y complejo ejército de defensas que despliega por todo el organismo una gran cantidad de bases interconectadas, cuya principal misión es rastrear cada rincón, cada célula de nuestros órganos, de nuestros tejidos, en busca de invasores que puedan resultarnos perjudiciales. En este sentido, afinan con mucha precisión sus radares para poder diferenciar aquello que forma parte de nuestro sistema y aquello que es ajeno, que es extraño, que se ha colado por alguna vía. 


			Vivimos en un ambiente, en un entorno, que ha mejorado muchísimo en las últimas décadas. Las condiciones de higiene de los hogares han evolucionado enormemente en poco tiempo, sobre todo por la llegada del agua corriente a cada hogar, algo que nos parece normal, pero que no lleva tanto acompañando al ser humano si tenemos en cuenta sus miles de años de evolución. Sin duda este hecho, unido a la red de alcantarillado, las recogidas diarias de basura, los productos cada vez más sofisticados para la limpieza y un largo etcétera, han ayudado a crear un ambiente bastante seguro, pero aun así en cualquier superficie proliferan microorganismos potencialmente dañinos con una tremenda velocidad, implacables en su reproducción. Y, como llevamos viendo desde hace meses, no estamos libres de infecciones, ni tampoco de pandemias. 


			Por ello, aunque tú no lo notes ni lo percibas, el sistema inmunológico está trabajando las 24 horas; no cesa en su tarea, no hay días libres, ya que tiene que estar discerniendo constantemente si esos microorganismos que llegan a nuestra boca o nariz, solo por rozarnos la cara, suponen algún tipo de amenaza. Son una enorme máquina de clasificación: van ordenando y valorando todos los datos que le llegan en milésimas de segundo y calibrando el potencial peligro para retirarse o lanzar un ataque inmediato. 


			Desde la llegada de la COVID-19 hemos sufrido casi una intoxicación, pero en este caso informativa, con 24 horas de noticias, infinidad de artículos, audios, etc., sobre el virus, el sistema inmune, su funcionamiento, a veces con muchas contradicciones que generan más confusión que certezas. Por ello, en este libro me he planteado organizarlo todo de forma sencilla, aunque rigurosa y científica. Para que aprendas no solo cómo funciona, sino cómo proteger y mejorar tus defensas a través principalmente de la alimentación, pero también de otros hábitos. 


			Espero arrojar luz a esa maraña informativa, y que cuando termines de leerlo te quede todo clarísimo e, incluso, puedas ayudar a los que te rodean explicándoles mejor qué es esto de las defensas y del sistema inmunitario. 
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			Qué es y cómo funciona el sistema inmune 


			 


			El sistema inmune es un ejército de defensas muy complejo, con muchas interacciones y mecanismos que se ponen en marcha si se ve atacado por un extraño. Se pasa el día rastreando cada rincón de nuestro organismo diferenciando lo propio de lo extraño, lo beneficioso de lo perjudicial. 


			Está diseñado para defendernos de procesos infecciosos originados por virus, bacterias, hongos y parásitos que ingresan principalmente a través de la boca, la nariz, la piel... y pueden aparecer en cualquier parte de nuestro organismo, por ello el sistema inmune debe desplegarse por todo el cuerpo. Las defensas, las células protectoras, tienen la capacidad de moverse allí donde surge el problema; luego veremos los órganos donde se crean y se almacenan. 


			Este ejército está formado, entre muchos otros, por los famosos glóbulos blancos (también conocidos como leucocitos). Son las células inmunes, de las que hay de 4.500 a 10.500 por milímetro cúbico de sangre. Quédate con el dato de que es un ejército numerosísimo. 


			Vivimos en un ambiente donde todo lo que nos rodea está poblado de microorganismos, de ahí que nuestro sistema inmunológico esté actuando siempre, en todo momento; es imparable. Su eficacia dependerá del proceso infeccioso a combatir, de ese microorganismo, pero también, y muy importante, de la fortaleza de esas defensas, de su capacidad de reacción y actuación. 


			Los microorganismos externos que vienen con ganas de dañarnos tienen una capacidad de reproducirse impresionante, rapidísima, en apenas un día habrán tenido millones de descendientes; por eso nuestros soldados deben estar preparados, entregados a la lucha, fuertes, en forma, entrenados. 


			A las células inmunes les resulta más fácil enfrentarse a pocas unidades, así que tendrán que actuar de manera veloz en los primeros minutos; deben reconocer cuáles son las estructuras ajenas, aquellas que no pertenecen a nuestro organismo. Además, nuestro sistema debe clasificarlas, saber de qué invasor se trata, reconocerlas. No será lo mismo que nos invada una gran potencia como Estados Unidos que un pequeño país como Chipre, por lo que la estrategia y el número de efectivos que emplearemos serán diferentes en cada caso. 


			Para esta función de identificación e intensidad en la reacción, los leucocitos, es decir, los glóbulos blancos, tienen más de un centenar de receptores patrullando por nuestro organismo para intervenir de inmediato; fagocitarán a los microorganismos, los destruirán y también a las células infectadas. Poseen además la capacidad de migrar, de moverse en la sangre hasta el foco infeccioso, donde intentarán erradicar o contener la infección. 


			Vamos a ver de qué tipo de soldados está formado este ejército de defensas para que te hagas una idea de lo complejo de este sistema y de lo importante de cuidarlo (te dejo una tabla al final del capítulo para que puedas consultarla más fácilmente): 


			 


			• Neutrófilos: cada día producimos 100.000 millones de neutrófilos, cuya principal misión es fagocitar, comerse las bacterias patógenas, dañinas. Un neutrófilo puede fagocitar hasta 10 o 20 bacterias en pocos minutos, son muy competentes. 


			• Macrófagos: promueven la fabricación de neutrófilos; también se encargan de devorar al enemigo y son de los primeros en reaccionar ante un ataque. 


			• Natural Killer (células asesinas naturales): actúan contra virus y tumores, matan células infectadas; no atacan directamente a los virus, sino a las células infectadas, evitando así la propagación. 


			• Células dendríticas: son el motor y el cerebro de la inmunidad, pues activan la fabricación de glóbulos blancos. 


			• Células epiteliales: la mayor entrada de patógenos se produce por las mucosas epiteliales del tracto respiratorio o gastrointestinal. Estas células reducen la posibilidad de entrada de patógenos por los principales cauces, o sea, la respiración y la comida. Tienen capacidad de destrucción mediante la respuesta inflamatoria. 


			• Anticuerpos: presentan una función protectora contra los diferentes microorganismos patógenos, están muy especializados en cada microorganismo invasor. Muchas veces la creencia general es que los únicos agentes del sistema inmune son los anticuerpos, y ya estamos viendo que el listado de células implicadas es largo. 


			• Eosinófilos: actúan directamente contra gusanos que puedan estar presentes en los alimentos. 


			• Linfocitos: nos otorgan memoria para recordar a los invasores que han entrado con anterioridad y para saber cómo actuar contra ellos. 


			• Plaquetas: son de las más conocidas; lo que hacen es matar los glóbulos rojos infectados y taponar las heridas. 


			 


			En definitiva, se trata de un sistema con muchos elementos que deben actuar de forma sincronizada para evitar males mayores, infecciones graves. Quizá con un ejemplo práctico lo veamos más claro. 


			Cuando nos hacemos una herida se rompe una barrera física, se rasga la piel, y por ahí pueden entrar microorganismos extraños. En cuanto se produce esta rotura, nuestras defensas, que están siempre en alerta, acuden a la velocidad del rayo. Si cuando llegan a la zona no pueden acabar con esos agentes extraños, acudirán a los ganglios, que son los cuarteles donde están almacenadas defensas más específicas, para que se dirijan al lugar de forma inmediata. 


			Si las bacterias dañinas, las que nos están atacando, son muy potentes, el sistema inmune mandará señales a nuestro cerebro para iniciar reacciones más contundentes, como el debilitamiento físico para que nos estemos quietos en la cama, la fiebre, la falta de apetito, etc. Con esto conseguimos que el organismo no se entretenga en otras funciones, no gaste energía en ellas, y así dedique la mayor cantidad de su energía en luchar contra el invasor. 


			La fiebre es uno de los efectos más fuertes. Si elevo mi temperatura, esos bichitos no se sentirán cómodos y resultará más fácil que quieran salir de mi organismo. También nuestro metabolismo se acelera y, por lo tanto, nuestro sistema inmune se pondrá a producir una mayor cantidad de células inmunitarias. 


			 


			PRINCIPALES ÓRGANOS IMPLICADOS EN LA RESPUESTA INMUNE 


			 


			La médula ósea es quizá uno de los órganos principales del sistema inmune. Está situada en el interior de los huesos, sobre todo del fémur, la columna vertebral, las costillas, el cráneo y el esternón. Podemos diferenciar entre la médula grasa o amarilla, compuesta especialmente por tejido adiposo y que apenas tiene actividad, y la médula roja, encargada de producir células de la sangre. 


			Esta última es la que está implicada con las defensas, ya que genera glóbulos blancos o leucocitos, pero no una pequeña parte o unos poquitos, sino que desarrolla prácticamente el 100 % de estas células. También se encarga de fabricar plaquetas para reparar heridas. 


			No debemos confundir la médula ósea con la médula espinal. La médula espinal pertenece al sistema nervioso y se encuentra en la columna vertebral; su función principal consiste en transmitir los impulsos nerviosos del cerebro. Son estructuras diferentes. 


			El timo es un gran desconocido, no recuerdo que lo estudiáramos en la escuela. Se trata de un órgano donde los glóbulos blancos, que vienen de la médula, aprenden a diferenciar lo propio de lo extraño, lo que tienen que atacar de lo que tienen que defender; en suma, como si fuera una academia militar, una escuela de aprendizaje. 


			Está en nuestro pecho, por encima del corazón. Cuando somos niños tiene un tamaño grande; con el paso del tiempo se encoge, hasta convertirse en un pequeño cúmulo de grasa en la adolescencia. Las células que no aprenden no van a septiembre a recuperar, sino que directamente son eliminadas; es una escuela muy exigente, tanto que solamente el 5-10 % de los leucocitos sobreviven. Entonces obtienen su diploma y pueden formar parte del ejército. 


			Por otro lado, encontramos los ganglios linfáticos, donde se almacenan los glóbulos blancos. Estos ganglios actúan como filtros y eliminan los gérmenes que pueden dañarnos; existen muchos repartidos por todo el cuerpo, unos son más superficiales y otros más profundos, pero siempre están cerca de los órganos principales. 


			Actúan como cuarteles de reserva, donde las tropas descansan, aunque con un ojo abierto por si acaso. Precisamente están cerca de los órganos principales para que la llegada sea más rápida ante un ataque. Imagina que todas las células inmunes se almacenaran en el final del intestino grueso. En tal caso, si el ataque se produce en la boca, les costaría más llegar que si disponemos de una reserva de soldados en la garganta. El organismo trata de ser lo más práctico posible, ahorrando tiempo y energía. 


			Los más conocidos son justamente los que están cerca de la garganta. Los notamos inflamados cuando tenemos gripe o un catarro; asimismo desarrollan mayor actividad, ya que las infecciones en las vías respiratorias son las más comunes. Pero también están en la clavícula para proteger el corazón, cerca de la pelvis y el pubis para defender los genitales, en las axilas para el corazón y los pulmones, cerca del ombligo para el hígado, etc. 


			El bazo, otro órgano de los grandes olvidados, tiene una doble función: por un lado, depurar la sangre, lo que llamamos bazo rojo, y por otro, ayudar al sistema inmune, prevenir infecciones. En el segundo caso lo conocemos como bazo blanco, ya que sirve de almacenamiento de glóbulos blancos y otras células inmunes. 


			Como seguramente sabes, es de los pocos órganos sin los que podemos vivir. Sin el bazo, será el hígado el que cargue con la mayoría de sus funciones, sobre todo la de limpieza de la sangre. 


			Sin duda las más atacadas por los patógenos son las mucosas presentes en el sistema respiratorio, digestivo, urogenital, conjuntiva del ojo, conducto auditivo y un largo etcétera. Esto es así porque están en contacto con las vías de entrada más comunes de los patógenos, por ejemplo, mediante la respiración, la ingesta de alimentos, las relaciones sexuales, etc. 


			Sin ser órganos concretos, una de sus funciones principales consiste en repeler el material extraño que es capaz de ocupar estos tejidos, impedir por todos los medios que se quede a vivir en las mucosas y, sobre todo, tratar de que esos patógenos no atraviesen sus paredes y acaben en la sangre. En los mamíferos, el 70 % de las células que componen el sistema inmune están en las mucosas; el sistema digestivo es el que más alberga, principalmente en el intestino grueso, como veremos en el siguiente capítulo. 


			 


			IINMUNIDAD INNATA VERSUS INMUNIDAD ADQUIRIDA 


			 


			Debemos distinguir entre dos tipos de inmunidad: la innata y la adquirida. 


			La inmunidad innata, también conocida como natural, es la que presentamos al nacer. Veremos al hablar de la microbiota (flora intestinal) cómo esta será diferente si el parto ha sido vaginal o por cesárea, y también si el recién nacido se alimenta de leche materna o leche de fórmula. Siempre la primera en reaccionar cuando se produce la entrada de algún patógeno, es la parte más instintiva; no se lo piensa dos veces, va directamente a por el extraño. 


			Una de sus características principales es que nos acompaña a lo largo de toda la vida. No recuerda si ese mismo patógeno nos atacó con anterioridad, es decir, no tiene memoria, no recuerda la cara del atacante; por lo tanto, su respuesta será genérica. Tampoco aporta inmunidad a largo plazo, pues no desarrolla los anticuerpos necesarios para un posible nuevo ataque del mismo agente perjudicial. 


			La inmunidad adquirida, también conocida como adaptativa o específica, se va conformando a lo largo de la vida, con la experiencia, con la exposición a diversos patógenos; por ello, alcanza mayor efectividad con la edad. Sí que presenta memoria, es decir, que reconocerá, por ejemplo, qué tipo de virus ha entrado en el organismo y sabrá mejor cómo atacarlo. En suma, su respuesta es específica para ese virus concreto. Esto le otorgará a nuestro organismo cierta inmunidad ante ese virus. La respuesta adquirida está mediada principalmente por los linfocitos T (producidos en el timo) y B (generados en la médula ósea). 


			Ambas, tanto la innata como la adquirida, se hallan íntimamente ligadas; colaboran la una con la otra, no actúan de forma independiente. 


			 


			BARRERAS FÍSICAS 


			 


			Hemos visto la composición interna del sistema inmune, pero también tenemos que conocer las barreras físicas propias de nuestro organismo para tratar de impedir la entrada de esas bacterias perjudiciales. 


			La primera línea defensiva frente a las infecciones es la piel; cualquier alteración de esta puede suponer una entrada del exterior al interior. Debemos tener una piel fuerte, flexible, impermeable y con el poder de autorregenerarse. No solo es una barrera, pues en ella también se localizan glándulas que producen sudor, ácidos grasos y químicos que contribuyen a su defensa, como el ácido láctico. 


			La piel tiene su propia microbiota (colonias de microorganismos saludables), conocida como microbiota cutánea, y está compuesta, básicamente, por hongos y bacterias. Se sitúan en las zonas de más conflicto como las axilas, los genitales, el pubis y la cara, aunque están en mayor o menor medida en toda nuestra piel. 


			Su principal función consiste en expulsar a las bacterias perjudiciales que quieren quitarles su espacio; así pues, tratarán de agarrarse de todas todas a la piel y evitar que esos microorganismos perjudiciales se reproduzcan. Es como si alguien se muda a un gran edificio y nada más llegar quiere imponer sus propias normas; sin duda tendrá las de perder porque los demás vecinos que llevan allí años son muchos más, conocen mejor el medio, las zonas comunes. Al nuevo huésped le resultará difícil imponerse. 


			Pero hay más barreras defensivas. 


			Cada vez que respiramos nos exponemos a multitud de partículas y microorganismos; debemos tener un complejo sistema de defensas para proteger la esterilidad, la limpieza de los pulmones. 


			Principales barreras del sistema respiratorio: 


			 


			• Los cornetes nasales, para evitar la entrada de partículas grandes de polvo, ya que estos las atrapan. 


			• La epiglotis, una barrera para impedir que el alimento que pasa por el esófago acabe en los pulmones. 


			• Las paredes de todo el tracto respiratorio están revestidas por células con una especie de pelillos que empujan a las bacterias hacia arriba para que salgan con la saliva o las secreciones nasales. 


			• El moco, a veces tan molesto, actúa de barrera protectora impidiendo que los microbios se adhieran a las células, atrapándolos. 


			• Todo esto suele ser expulsado por la tos en un 90 %; se trata de un mecanismo de la inmunología innata.

	 

En el aparato urinario encontramos: 

	 



			• El sistema de arrastre de la orina, de llevar fuera, de expulsar patógenos al orinar. A causa de esta función de arrastre es importante tomar buenas cantidades de agua, mucha fruta y verdura que contienen esa agua de forma natural. De ahí que cuando estamos resfriados se aconseja beber mucha agua, por esa función de barrido hacia el exterior. 


			• La uretra masculina tiene 16 cm y la femenina 3,5 cm; esto explica que las infecciones sean más habituales en mujeres, puesto que es un punto de entrada de microorganismos. Tenemos un esfínter, una compuertita, antes de llegar a la vejiga que trata de impedir el acceso a los microbios, pero alguno se puede colar. 


			• La orina puede ser bactericida por su pH, así como por su riqueza en minerales. 


			 


			En el aparato genital también tenemos barreras naturales contra los invasores: 


			 


			• Las mujeres poseen una barrera muy potente, especialmente por los estrógenos. El pH vaginal protege las bacterias beneficiosas y trata de aniquilar las bacterias perjudiciales. Aunque este pH se puede ver alterado por las relaciones sexuales, la menstruación, la ovulación, productos anticonceptivos o tampones. 


			• El hombre cumple con esta función antibacteriana gracias a secreciones prostáticas como la espermina. 


			 


			LA HIGIENE COMO BARRERA 


			 


			Creo que más que nunca en la historia de la humanidad somos conscientes de la relevancia de la higiene en relación con la prevención de determinadas infecciones; la COVID-19 nos lo ha grabado a fuego. La limpieza de las manos resulta crucial, pues como estamos viendo las principales fuentes de entrada de patógenos son la nariz (tracto respiratorio) y la boca (sistema digestivo). Según algunos estudios, nos llevamos las manos a la cara una media de 2.000 veces al día. 


			En los primeros días de la pandemia, cuando no disponíamos de mascarillas, seguro que te sorprendiste en muchas ocasiones tocándote la cara, a pesar de que te repetías mentalmente que no tenías que hacerlo. 


			La efectividad de un acto tan simple como lavarnos las manos con jabón contra algo tan potencialmente dañino como algunos virus se debe a que muchos de ellos tienen una capa grasa. Sabemos que al lavar los platos, el jabón es capaz de «romper» esa grasa y eliminarla. Cuando esa capa del virus se rompe, en contacto con el jabón, directamente muere. 


			En plena pandemia, esta recomendación es sagrada. No la podemos poner en duda, sobre todo porque se trata de algo que está al alcance de todos, es muy barata y tremendamente efectiva. Deberíamos mantenerla el resto de nuestra vida. Por fin sabemos cómo debemos lavarnos las manos; se ha convertido en un ritual protector. 


			Pero ¿qué ocurre si la limpieza es excesiva? No hablo del coronavirus, hablo en general. Recuerdo que en el colegio, el profesor de ciencias naturales siempre nos repetía que actualmente los niños pequeños estaban en una burbuja, que no estaría mal que si se les cae el chupete al suelo se lo metieran así a la boca, sin lavar, ya que el sistema inmune haría su trabajo y estaría mucho mejor entrenado para infecciones posteriores. Creo que hoy casi nos denunciarían si damos este consejo, pero no está lejos de la realidad. Cuanto antes se exponga el organismo a agentes patógenos, antes creará memoria de los posibles invasores y mejor será la respuesta inmune. ¿El problema? Pues que cuando el niño se mete el chupete en la boca sin lavar no sabemos con qué microorganismos se encontrará, por lo que puede ser peor el remedio que la enfermedad. 


			Un estudio de los más citados sobre este tema se llevó a cabo en los años ochenta del siglo pasado, divulgado por el British Medical Journal. Eligieron a niños muy pequeños con hermanos mayores y a niños muy pequeños sin hermanos. Se descubrió que los que tenían hermanos poseían un sistema inmunológico más maduro; esto se debía a que estos traían patógenos del colegio que ponían a prueba al niño que todavía no estaba escolarizado. En 2014, un estudio publicado en The Journal of Allergy fue por los mismos derroteros: los recién nacidos que viven en grandes ciudades y que pasean (con sus padres) por ellas, tienen una mayor exposición a estos microorganismos y desarrollan menos alergias. 


			En 2010, un amplio estudio concluyó que en aquellas sociedades con hiper-higienización, como puede ser la nuestra, al contrario de lo que se podría pensar, aumentan los niveles de asma, alergias, trastornos autoinmunes e inflamaciones intestinales. La causa está en lo que comentaba antes, en que al no estar expuestos a virus y bacterias, cuando uno de ellos entra en el organismo la respuesta inmune puede ser exagerada, errónea. 


			Entonces ¿qué es una higiene saludable? De forma genérica, se aconseja una ducha diaria, ¡por favor, que todo el mundo lo haga!, de no más de 5-7 minutos, mejor con la mano que con esponja, y, muy relevante, secarnos bien después; en el exceso de humedad pueden reproducirse fácilmente microorganismos perjudiciales, no hay nada que les guste más que el agua. También deberíamos elegir los geles menos invasivos, que no varíen el pH de nuestra piel. 


			Las microbiotas más afectadas por el exceso de limpieza son la genital, la de la axila y la de los pies (los famosos hongos). Por supuesto, no debemos «limpiar» el colon ni el recto con lavativas de té, ni con soluciones de café ni nada de este tipo, pues podemos cargarnos la microbiota intestinal. Esto último no es higiene, es tontería sin base científica. 


			 


			EL PROCESO DE INFLAMACIÓN 


			 


			Si queremos entender el funcionamiento del sistema inmunológico, no podemos pasar por alto los procesos inflamatorios. Mediante la inflamación nuestro organismo combate las infecciones y repara los tejidos dañados; sin ella estaríamos indefensos, es una reacción natural a la invasión de agentes extraños. 


			Volviendo al ejemplo de la herida, y para que se entienda de manera muy visual, cuando nos hacemos un corte en un dedo, enseguida lo notamos muy caliente, rojo y un poco hinchado. Ese es el proceso de inflamación saludable, el lógico, el normal; significa que el sistema inmune está actuando correctamente. 


			El problema viene si esta inflamación se hace crónica; entonces puede ser una reacción letal, lo que se llama «inflamación suicida». Si el sistema inmune cree que no va a poder con la infección o no va a poder reparar tejidos dañados, por ejemplo, por un politraumatismo debido a un accidente de coche, con varios huesos rotos, entonces se programa una inflamación agresiva que lleva a la segregación de múltiples moléculas que derivan en un fallo multiorgánico. Dicho proceso puede llevar a la muerte, puesto que lo que nuestro cerebro quiere es abreviar el sufrimiento del individuo y también quitarse de en medio, aunque suene fatal, a un individuo que puede infectar al resto de la población. Aquí tiramos de la parte más animal del ser humano. Por fortuna, los avances científicos han desarrollado muchos medios para que esto no se produzca habitualmente; de hecho, solo se da en casos muy extremos. 


			La que sí está cada vez más presente en nuestra sociedad es la denominada «inflamación silenciosa», responsable de muchos casos de infarto, ictus, artritis reumatoide, lupus, diabetes tipo 2, síndrome metabólico, alzhéimer, varios tipos de cáncer, etc. No provoca dolor, no hay síntomas aparentes, hasta que da la cara de repente cuando ya se hace difícil su regulación. Lo típico de «si yo nunca he tenido el colesterol alto, cómo es que ahora lo tengo disparado y descontrolado». 


			En los últimos años se ha concluido que la obesidad es una de las causas principales de esta inflamación silenciosa. El tejido adiposo no solo es una acumulación de grasa, sino que prácticamente actúa como un órgano inmunológico más. Al ser capaz de generar citoquinas que pueden provocar ciclos de procesos inflamatorios y antiinflamatorios, vuelve un poco loco a nuestro sistema inmune, que a largo plazo reaccionará peor ante ataques reales, ya que estos ciclos no responden a patógenos reales, sino a una mala función por el exceso de citoquinas. 


			Cuando hay un exceso de sustancias inflamatorias de manera continuada, acabarán obstruyendo las puertas de las células por las que entra la insulina y dejará de ser eficaz; esto hará que se acumule en la sangre, que cargue los riñones, que produzca hipertensión... Puede derivar en el síndrome metabólico, caracterizado por hipertensión, diabetes y colesterol desequilibrado, comprometiendo a nuestra salud cardiovascular. 


			Por otro lado, debemos hablar de las alergias, que en muchos casos cursan inflamaciones tanto externas (ronchas, granitos) como internas. La alergia a un alimento, a plantas, al polen, a picaduras, etc., también es una respuesta inmune. Cuando alguno de estos elementos llega al sistema digestivo o respiratorio o a la piel, entre otros, nuestras defensas se ponen en alerta. Identifican a ese trocito de cacahuete como un agente externo y peligroso, cuando no lo es. Por eso supone un fallo en la respuesta inmune, pues clasifica como un patógeno algo que no lo es y que en condiciones normales no nos produciría ningún síntoma. 


			Las células que responden son los anticuerpos. De ahí que las alergias cuando aparecen nos suelen acompañar toda la vida, ya que estas células tienen memoria, algo que es muy útil contra los virus. Pero también reconocerán al cacahuete y actuarán de la misma forma, con una reacción inflamatoria y poniendo mecanismos en marcha para expulsar ese alérgeno, como la tos, las lágrimas, los mocos... 


			La diferencia entre alergia e intolerancia es que en la primera interviene el sistema inmune y sus síntomas son más graves y rápidamente visibles: tos, mocos, manchas en la piel, ahogo al respirar. En una intolerancia alimentaria no interviene el sistema inmune, sus efectos suelen ser menos perjudiciales, así como los síntomas, que o bien aparecen con menor virulencia o tardan mucho más tiempo en dar la cara. 


			Con todo esto podemos concluir que hay un proceso inflamatorio correcto, saludable, eficaz contra los microorganismos perjudiciales, como esa pequeña inflamación del dedo que alerta de que algo ocurre allí; pero también hay una inflamación perjudicial, como la silenciosa o la alérgica, que hace que la respuesta inmune sea incorrecta. 


			No debes confundir la inflamación inmunológica con la hinchazón del sistema digestivo, o sea, de la «tripa», que por lo general responde a una acumulación de gases. No tienen nada que ver. Cuando dices «estoy hinchada», no significa que esté relacionado con el sistema inmune. Los gases son completamente inocuos, molestos, pero no comprometen tu salud. 


			 


			TIPOS DE CÉLULAS INMUNES 


			 


			Hablaré bastante de ellas a lo largo de todo el libro. De momento, te dejo aquí esta tabla para que la consultes cuando quieras. 
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			ALIMENTOS INTERESANTES PARA LOS «ÓRGANOS INMUNOLÓGICOS» Y BARRERAS FÍSICAS 


			 


			Nuestra alimentación, como sabes, constituye un factor preventivo fundamental para múltiples dolencias. No en vano lo que comemos pasa por prácticamente todos los órganos, empezando por el estómago, los intestinos y el hígado; luego se distribuye por el resto a través de la sangre para que aquellos nutrientes que carga, que transporta, se aprovechen donde más se necesiten. Los órganos relacionados con el sistema inmune no son una excepción. 


			Aunque debemos centrarnos en una alimentación saludable, existen algunos alimentos especialmente interesantes para estos órganos. 
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			Recuerda que lo más interesante es realizar una alimentación completa saludable; de nada sirve comer aguacate para la médula ósea si después tomamos un menú de una hamburguesería de comida rápida. 
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Grgano

Alimentos interesantes

Piel

‘Aquellos que contienen vitarina E.
Destacarian el aguacate, las aceitunas, el aceite
de oliva virgen extra, Ia levadura de cerveza, el
germen de trigo, también todos os frutos
secosy senillas

Inflamacién silenciosa

Grasas polinsaturadas omega-3 que
encontramos en frutos secos, sobre todo las
nueces, las semillas de ino, el aguacate, las
espinacas, el aceite de oliva virgen extra . en la
parte animal, los huevos y el pescado azul
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Nombre de la célula

Funciones principales

Linfocitos T

Reconocen a los antigenos y tienen memoria,
recuerdan si ya han entrado en el organismo
n anteriores ocasiones. Son capaces de
penetrar en las células y destruirlas si estan
infectadas

Macrofagos

Actian en prirmer lugar; son los primeros
en reconocer a los atacantes y segregan
citoguinas que ayudan a regular

el trabajo de los linfocitos.

Monoditos

Estarian dentro de los eucocitos. Se fabrican
en'la médula 6sea y cuando llegan al destino,
cuando tienen que trabaar, se transforman en
macr6fagos.

Natural Kiler

Su nombre lo dice todo, son células
«asesinas». Es un tipo de linfocito capaz de
destruir las células infectadas y las células
cancerigenas.

Neutrsfilos

Pertenecen a los leucocitos; son de los mas
veloces en llegar al punto donde se detecta al
invasor y, s pueden, comérselo.

Plaquetas

No son células inmunes propiamente dichas,
son células sanguineas, pero las incluimos aqui
porque se encargan de reparr las heridas, una
de las puertas de entrada de los patgenos.
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Alimentos interesantes

Medula 6sea

Alimentos rcos en 86 legumbres, granos
integrales (arroz, espelta, centeno, trigo
sarraceno..), frutos secos, platano y aguacate,
entre otros.

Alimentos ficos en B12: recuerda que en
veganos y vegetarianos la suplementacion

es obligatoria. La encontramos en todos

los alimentos de origen animal

Alimentos icos en zinc: granos integrales,
chocolate negro, semillas, frutos secos

Timo

Calabaza, zanahoria, de nuevo las legumbres,
elajoyla cebola

Ganglios linféticos

Nohay tantos estudios al respecto; solo se:
recomienda el consumo de agua.

Bazo Todo tipo de cereales integrales, lechuga,
repollo, aceite de oliva virgen extra y imon.
Mucosas Sermillas, en particular de ino y chia, por su

contenido en muciagos.
Calabaza, zanahoria, boniato, calabacin,
aceite de olva virgen extra

Una buena hidratacion gracias al agua
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Células citotxicas

Son mas torpes  la hora de detectar a 05
patogenos, por ello nuestro cerebrolas usa
como avanzadilla para tantear el terreno.

Células denditicas

Capaces de generar una respuesta inmune
propia y de unir fuerzas con los finfoitos T
Son defas ms eficientes en la respuesta
inmune.

Células epiteliales

Se encuentran en las mucosas del tracto
respiratorio y del sistema digestivo. Ejercen
una funcién de bartera, para que los
patogenos no puedan atravesar esas mucosas
y acaben en el torrente sanguineo

Citoquinas, No son células, son protefnas cuya funcion es
controla el crecimiento y maduracion de las
células inmunes, también de las células
sanguineas

Eosindfilos Se encargan de matar alos invasores més

grandes, los qusanos

Inmunoglobulinas
(19, 1gG. IgM, 1gF)

Anticuerpos que luchan de manera especifica
contra diferentes invasores. Los lgh son
habituales en el tracto respiratorio. Los 19G e
IgE estan en la sangre. Los IgM estdn también
enla sangre y en el sistema linfatico.

Leucocitos

Conocidos como gl6bulos blancos.
Directamente se comen todo el material
extrario que pueda perjudicarnos. Sisu
produccion es muy elevada se pueden dar
reacciones inmunes exageradas relacionadas
con las alergias

Linfocitos B

Capaces de producr anticuerpos que
reconocen y atrapan los microorganismos
extrarios. No pueden penetrar en las células
y por ello no pueden destruir a los invasores,
especialmente a los virus.
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