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			Prólogo






			Hace tiempo hablé con la doctora Taz sobre cumplir 50 años. Me dijo que veía los 50 como la culminación de la primera parte de nuestras vidas y una oportunidad para reflexionar y decidir cómo queremos vivir la siguiente mitad. Taz describió ese capítulo de la vida como el viaje para convertirnos en quienes somos: descubrir nuestra verdadera alma, nuestra esencia, nuestro propósito de estar aquí.






			El trabajo de Taz como doctora integral y experta en hormonas es brillante porque su enfoque adopta la idea de que, como ella dice, estamos ascendiendo hacia nuestro poder y hacia nuestra verdad. Y al mismo tiempo, entiende de manera profunda que necesitamos diferentes tipos de apoyo para atravesar las últimas fases de la vida con vitalidad. Muchas luchamos con los cambios hormonales que conducen a la perimenopausia y la menopausia (y durante ellas). No hay forma de evitar ese viaje, pero, por suerte, hay muchas cosas que podemos hacer para que sea más llevadero.






			En El cambio hormonal, Taz te ayuda a entender cómo funcionan las hormonas y cómo optimizarlas para sentirte lo mejor posible. Su caja de herramientas es amplia y matizada, pero, por fortuna, las palancas que te enseñará a usar suelen ser sencillas. A veces (como ha visto una y otra vez), sólo un par de ajustes aquí y allá de verdad marcan la diferencia.






			Pensando en aquella conversación que tuvimos hace años, recuerdo que Taz me dijo que no aceptaba la suposición de que las mujeres están acabadas a cierta edad porque todavía les queda mucho por hacer. Desde esa conversación, he llegado a los 50 y todavía tengo muchas cosas por hacer. Y, al igual que Taz y sus pacientes, mis amigas y muchas mujeres que conozco, todas queremos sentirnos vitales mientras hacemos eso, incluso cuando “eso” consiste en aceptar una invitación a relajarnos y bajar un poco el ritmo.






			Taz y yo creemos que debemos deshacernos de la idea de que las mujeres caducan a los 50 (o a los 40, a los 60 o a cualquier edad). Y más aún, creemos que debemos aceptar el nuevo y emocionante potencial que existe dentro de cada una en las últimas décadas, un tipo de poder al que la mayoría no tuvimos acceso en los años de juventud.






			Estoy muy agradecida de que Taz nos haya dado el regalo de este libro. Muchas hemos estado ansiosas y curiosas de hablar sobre las hormonas, el envejecimiento y la vitalidad. El cambio hormonal muestra la información sobre el cuerpo que todas las mujeres deberíamos saber mucho antes de llegar a la perimenopausia, para poder atravesar los primeros cambios hormonales con más facilidad e incluso esperar con ansias, en lugar de temer, los cambios posteriores.






			Otra mujer sabia, 15 años mayor que yo, me dijo que el último tercio de la vida de una mujer es el momento en el que se da a luz a sí misma, cuando por fin se convierte en madre de sí. El cambio hormonal es una hermosa guía para ese digno esfuerzo, un manual que nos ayuda a entender cómo podemos cuidarnos, nutrirnos y mostrarnos amables con nosotras mismas. Y también es un brillante recordatorio del increíble impacto que podemos tener en nuestras relaciones (y en el mundo en general) cuando lo hacemos.






			GWYNETH PALTROW,
fundadora y directora
ejecutiva de goop
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			Introducción






			La extraña
en el espejo






			¿Alguna vez te has visto en el espejo y no reconoces a la persona que ves ahí reflejada? La mujer que te devuelve la mirada puede resultar desconocida, con un cuerpo que parece diferente al que conoces y amas. O puede que su piel esté más opaca, el cabello más ralo, quizá tiene grasa abdominal que no habías visto antes. Tal vez esa visión hace que tu mente se sienta confundida y tus emociones inestables. Quizá sientes que tu energía no es tan alta como de costumbre o que no puedes recordar la última vez que dormiste toda la noche. Todo esto te deja preguntando…






			¿Qué %@#!$ está pasando?






			Y entonces te das cuenta… Ahhh… Debo estar envejeciendo.






			Ésa es la mentira más grande que se le ha dicho a las mujeres y se necesitaron cientos, tal vez miles, de años para entretejer sus componentes. Y hoy todavía la creemos. 






			Me gustaría contar la cantidad de veces que me han dicho esas palabras (o una variación de ellas) durante los últimos 15 años de mi práctica médica. Todos los días escucho esas palabras en boca de las mujeres que conozco en mi consultorio en CentreSpringMD, las de mi comunidad y las del público que asiste a mis charlas. No importa si las mujeres tienen 30 o 50 años, usan la misma frase, el mismo lenguaje; es casi como si me estuvieran observando y esperando a ver cuánto tiempo me llevará ceder y asentir con la cabeza en señal de acuerdo. Debemos estar envejeciendo, ¿no? ¿De qué otra manera podemos explicar esa extraña que vemos en el espejo? Esa imagen que poco a poco se transforma en una versión irreconocible y más aburrida de nosotras. Es el envejecimiento; es normal. Es la adaptación a la perimenopausia y menopausia que vivió nuestra madre, el momento cuando nuestra ropa tiene que ser más grande y se espera que los músculos desaparezcan. Esos abdominales, bueno, son cosa del pasado, ¿cierto? 






			¡Falso! Ésa es la trampa que hay que evitar.






			Nos enfrentamos a casi 250 años (o más) de condicionamiento cuando tratamos de luchar contra esa narrativa. La perimenopausia y la menopausia de tu madre, abuela y bisabuela no son tu historia. La verdad, tampoco debió ser la de ellas. Cuando la expectativa de vida promedio de una mujer era de 60 años, acercarse con cierta inquietud a la marca de los 50 años era comprensible. Pero cuando la mayoría vivimos más de 80, incluso 90… 50 no es vejez.






			Durante demasiado tiempo, la perimenopausia y la menopausia fueron relegadas a las sombras. Hay algo en llegar a esa etapa de la vida que se observa como admitir la derrota o alcanzar la irrelevancia. No ayuda que los síntomas hormonales estereotípicos sean fáciles de ridiculizar, blanco de bromas constantes en los medios, incluso de los seres queridos. Como resultado, las mujeres tratan de ocultar esos síntomas porque no quieren que la gente sepa que ahora los están experimentando. Creo que, en sus cabezas, reconocer esos síntomas es una confesión de que, de hecho, podrían estar viejas.






			La verdad: la edad es un número. Nuestras hormonas cambian a lo largo de la vida, como debe ser, y la forma en que manejemos esos cambios nos lleva a la alineación del alma. Hoy en día, muchas mujeres no son conscientes de que existen innumerables maneras de afrontar los cambios hormonales y de que hay formas de trabajar con tus hormonas para lograr el equilibrio y minimizar esos síntomas. Eso sólo es cierto si entendemos que los cambios hormonales son transiciones: transiciones que traen consigo un regalo y una lección que nos acercan a la consecución de nuestro propósito. ¿Y quién quiere mantener ese regalo y esa lección atrapados u ocultos?






			Aunque todos los días, en el consultorio, atiendo a muchas mujeres que han caído en la trampa de la vejez, un número igual de mujeres exige una forma mejor. Y puedo ofrecerles eso. Con ayuda, emergen más fuertes, seguras y sanas. Se convierten en sus defensoras y dan testimonio del simple hecho de que, como lo demuestran las investigaciones, la edad es sólo un número.






			Mi historia






			






			Me apasiona reescribir esa historia de siglos de antigüedad porque yo también estuve ahí: en lo que llamo el Infierno Hormonal, sintiéndome como una sombra de mí misma. Sé cómo ese sentimiento puede afectar toda tu vida, incluida cada decisión que tomas. Si me hubiera quedado en ese espacio, seguro no habría tenido la vitalidad suficiente como para hablar en público, dirigir empresas, incluso tener relaciones enriquecedoras.






			En 1997, tenía 28 años y era la típica adicta a la adrenalina. Tras terminar mis estudios en la Facultad de Medicina de Georgia, en Augusta, acepté un trabajo en la sala de urgencias de un hospital muy concurrido en Atlanta, donde me ocupaba de lesiones, infecciones y traumatismos graves, con un horario demencial que no diferenciaba el día de la noche. No había un “equilibrio entre el trabajo y la vida”; todo era trabajo, todo el tiempo. Y eso significaba una vida personal aún más difícil. Estaba abarcando demasiado y tratando de mantenerlo todo bien… o eso creía. Y entonces todo salió a la luz.






			De la nada (o eso pareció), se me empezó a caer el cabello. Engordé y me dolían las rodillas. Las interminables tazas de café no me ayudaban a vencer el cansancio que sentía todos los días.






			¡¿Qué %@#!$ estaba pasando?!






			Era la última persona que admitiría tener un problema (¡eso significaría vergüenza y culpa a plena vista!). Era joven, recién salida de la escuela, con un trabajo bien pagado (por fin); de ninguna manera dejaría que mi salud se interpusiera en mi camino.






			Acabé aprendiendo de la peor forma que nunca, jamás, puedes ignorar tu salud. En aquel momento, salía con el hombre que se convertiría en mi esposo. Él, mi madre e incluso los pacientes de la sala de urgencias me hicieron entrar en razón. Por ejemplo, descubrí que algunos pacientes me miraban el cuero cabelludo, que ahora se estaba quedando calvo. Los más atrevidos me preguntaban qué enfermedad tenía o si ya había ido al doctor para recibir tratamiento. ¿Te imaginas? ¡Los pacientes que necesitaban mi ayuda en urgencias me decían que buscara ayuda!






			Así que saqué algunas citas. Me embarqué en el viaje que miles de mis pacientes también han hecho. Médico tras médico me escuchó detallar los síntomas y luego, tras una evaluación, determinaron que estaba bien.






			No hay nada malo.






			Estás estresada.






			Estás bien.






			Una y otra vez recibí la despedida más condescendiente, la mentira más grande que nos dicen a todas las mujeres, ¡a pesar de que yo era doctora! Tras las primeras citas pensé: Bueno, tal vez sólo fue una mala experiencia. Lo intentaré de nuevo. Al final, el sexto especialista me miró y dijo: “Señorita, quizá se quedará calva por completo en unos años. Tome esta receta. Si no mejora, realmente no sé qué más hacer por usted”.






			A esas alturas, estaba harta y furiosa. Furiosa con ese doctor con un trato similar al de Atila, el huno. Furiosa con todos los demás médicos que no se molestaban en intentarlo. Y furiosa conmigo por no tener ninguna solución. Pero no sabía qué más hacer, porque mi formación era en pediatría y urgencias. Además, no tenía tiempo (o eso creía) para investigar a fondo mi salud.






			Sabía que debía encontrar la causa de mis síntomas, pero todos los doctores me ofrecían curitas. Mientras tanto, se me seguía cayendo el cabello.






			Así que tomé el medicamento, que sabía que provocaba un descenso de la presión arterial. Ya tenía la presión arterial baja de forma crónica, pero ninguno de los seis especialistas consultados se molestó en preguntar al respecto. Sí, soy doctora. Sí, debí leer la letra pequeña de la caja para ver si tenía contraindicaciones, pero ya estaba de mal humor y no pensaba con claridad. Tras la primera dosis del medicamento por la mañana, fui al gimnasio, hice ejercicio, me subí al coche y me fui. Me bajó la presión, me desmayé y destrocé el coche. Estuve a punto de atropellar a otras personas y ponerlas (y a mí) en peligro.






			Eso fue todo. Fue suficiente. En retrospectiva, agradezco a esos seis doctores condescendientes, porque su indiferencia e incapacidad para tratarme, más mi decepción con el sistema en el que me formaron, alteraron por completo mi actitud y transformaron mi práctica.






			Me di cuenta: debía solucionar eso yo sola. Empecé a investigar para encontrar respuestas. En aquella ocasión estaba sola, impulsada por la frustración y la determinación de curarme. Tras tomarme un tiempo para comprender la nutrición de manera más profunda, me sumergí en la medicina ayurvédica y la tradicional china. Pronto descubrí que quizá mis síntomas debilitantes eran causados por un desequilibrio hormonal que se desencadenaba por el estrés emocional, el trauma, la mala nutrición y los malos hábitos de vida.






			En resumen, la medicina convencional y el enfoque farmacéutico unitalla me habían fallado; necesitaba un enfoque más holístico. Empecé con los recursos que ofrecía la Asociación Estadounidense de Salud Holística y mi mente se abrió a una forma de pensar nueva por completo. Me interesé aún más por los sistemas de medicina oriental y me certifiqué en acupuntura y ayurveda. Estudié nutrición y completé los requisitos para convertirme en especialista en nutrición certificada. Pero lo que de verdad me dio la confianza para practicar ese estilo diferente de medicina fue una beca de medicina integral con el doctor Andrew Weil. La beca me abrió la mente al concepto de combinar diferentes ideas y sistemas médicos, en lugar de confiar en una sola filosofía para todas las respuestas.






			Por ejemplo, aprendí que cuando se combina la medicina occidental tradicional con otros sistemas de medicina se obtiene una fórmula poderosa no sólo para comprender cómo cuidarse, sino también para abordar todos los diferentes aspectos de nuestros múltiples cuerpos: emocional, mental, espiritual, físico y energético. La fusión de sistemas de medicina reúne nutrición, estilo de vida, factores emocionales y considera cómo influyen en la biología humana (hormonas, salud gastrointestinal y mucho más). Y conforme seguí trabajando con pacientes, me di cuenta de que el papel de la disfunción hormonal en la salud general era profundo: afecta a casi todos los demás sistemas del cuerpo, pero de manera rutinaria se pasa por alto en la práctica médica. Y ese desdén (esa indiferencia o como quieras llamarla) hace que las mujeres se sientan confundidas, derrotadas y… viejas. A todas ellas les recuerdo con delicadeza: no eres tú, ¡son tus hormonas!






			La forma en que nos sentimos físicamente afecta de manera directa a nuestras comunidades (a nuestros seres queridos y a las personas en las que influimos). Es decir, si nos involucramos en las relaciones, en la crianza o en los entornos laborales desde ese lugar de sentirnos inferiores, habrá consecuencias devastadoras no sólo en nuestras vidas, también en las de todas las personas con las que nos relacionamos. Piénsalo: ¿cuántas relaciones sufren la crisis de los siete años o el bajón de los 18? A menudo, ésos son momentos de cambios hormonales cruciales que ocurren en la familia. Les sucede a las mujeres con niños pequeños, por lo general entre los 30 y 40 años (los años perimenopáusicos) o a las mujeres entre los 40 y 50 años (en la menopausia). ¿Coincidencia? No lo creo.






			Por suerte, las mujeres de hoy están hartas de esa historia trillada de la “mujer hormonal”. Veo a adolescentes y mujeres embarazadas hablar con franqueza con sus amigas sobre sus sentimientos, las primeras menstruaciones, los cambios corporales durante el embarazo y los cambios de humor o estado de ánimo. Pero aún no existe esa misma apertura cuando atraviesan la perimenopausia y la menopausia. En cambio, muchas mujeres sienten que necesitan ocultar o mantener en secreto lo que están atravesando durante esas fases (algo que han guardado y no han dejado salir).






			He aprendido que el camino hacia la curación siempre comienza contigo, la paciente, y en dónde te encuentras en el viaje de la vida. Al comprender las hormonas y la forma en que cambian a lo largo de tu vida, también puedes entender los años de la perimenopausia y la menopausia por lo que son: sólo dos de los muchos cambios que ocurren. No hay que temer o avergonzarse de eso, sólo es algo que necesitas entender mejor sobre tu cuerpo y salud.






			Es momento de agradecer las lecciones, los triunfos y los éxitos, el viaje que nos trajo a todas a un lugar de plena realización. Es tiempo de celebrar a las mujeres por retomar su poder, por recibir (por fin) su corona y asumir su ascenso al trono como reinas. Es tu coronación, por así decirlo.






			Así que imagínate alcanzando tu máximo potencial. Todo lo demás ha sido un ensayo general o quizá has estado al margen. Pero tras audicionar una, dos y tal vez hasta tres veces, consigues el papel de protagonista en la película de tu vida (o al menos así debería ser).






			Ésta es tu oportunidad de reclamar ese poder y emprender el Viaje hacia ARRIBA. Pero eso sólo pasará si entiendes tu historia hormonal y la influencia de esas hormonas en todos los aspectos de tu salud. Este libro está diseñado para ayudarte a hacer justo eso: lograr la expresión completa de tu poder, sentirte increíble en tu piel, tener el mejor sexo de tu vida e irradiar confianza.






			Juntas enterraremos las tonterías que te molestaban antes. Y si has llegado a un punto en el que no eres feliz, eso también está bien; este libro te dará el poder para superar lo que te frena. He visto a muchas mujeres alcanzar su máximo potencial, aunque habían asumido que el telón estaba abajo y el espectáculo había terminado. He observado con el orgullo de una mentora y la energía de una animadora cómo mujeres, alguna vez derrotadas, encontraron la fuerza para crear empresas, escribir libros, crear pódcast, terminar relaciones insatisfactorias o marcar una diferencia en sus comunidades o áreas desatendidas. Y no tiene por qué ser difícil ni complicado, te lo mostraré en el Reinicio hormonal de 30 días.






			Un enfoque holístico
para la salud de la mujer






			






			Estoy aquí para cambiar el diálogo, la percepción y la conversación sobre la salud de la mujer y los cambios hormonales que experimentan todas las mujeres, en especial las que se acercan a la perimenopausia y la menopausia. Este libro no trata sobre finales, sino sobre nuevos comienzos. Hay un enfoque médico que se alinea con esa mentalidad, y es mucho mejor que lo que te ofrecen en la actualidad.






			Sé que hay una forma mejor y más sencilla. A partir de mi experiencia y del trabajo realizado con más de 30 000 pacientes en mi clínica CentreSpringMD, diseñé un método y un sistema que funciona para equilibrar las hormonas, estabilizar tu química y ayudarte a transitar a la siguiente fase emocionante de tu vida.






			La metodología que utilizo es una mezcla de medicina oriental y occidental… y funciona. Combina los planos que se entrecruzan del cuerpo (el cuerpo emocional, el espiritual, el físico, el hormonal y el mental) y personaliza tu mapa corporal para elevar tu vibración y niveles de energía, lo que proporciona una base sólida a partir de la cual puedes tomar todas las decisiones.






			Mi trabajo en CentreSpringMD consiste en escuchar las historias de las pacientes y luego ayudarlas a dibujar sus mapas corporales (mapas que muestran cómo todo encaja y se conecta). En el proceso, elimino la vergüenza y la culpa. Luego, extraigo de mi amplia caja de herramientas médicas múltiples sistemas de medicina para brindar los resultados físicos y la curación que buscan. Lo más importante es que escucho. Y pongo en marcha un plan que reconoce sus problemas y brinda respuestas. Al final, así debería ser la medicina.






			¿Cómo puedo saber con facilidad si una paciente tiene fatiga suprarrenal, niveles bajos de progesterona o si es propensa a la disfunción tiroidea? Los sistemas de medicina orientales enfatizan la importancia de una historia clínica eficaz, evaluaciones energéticas y emocionales que indiquen cambios en la biología de una persona, lo que los análisis de laboratorio y la ciencia también demuestran. Muchas de mis pacientes empiezan este viaje un poco escépticas (¿Qué diablos está haciendo?), pero está bien. A medida que ven que las piezas encajan, con análisis de sangre que confirman mi diagnóstico y respaldan las opciones de tratamiento, ese escepticismo se reemplaza con alivio.






			En este libro aprenderás que la medicina no puede limitarse a los rigores del método científico tradicional, porque ese enfoque no toma en cuenta la genética, la constitución emocional, la historia generacional y la experiencia de vida de cada mujer, ni la forma en que todo eso se refleja en los resultados y química que los médicos ven en sus pacientes. En resumen, hay demasiadas variables para considerar. Al final del día, si un doctor no se toma el tiempo de unir todas las piezas del rompecabezas de una mujer, preguntándose no sólo “¿cómo se ven sus resultados de laboratorio?”, sino “¿dónde está su energía? ¿Cuál es su capacidad nutricional? ¿Cuál es su capacidad hormonal?”, entonces ese doctor no encontrará las soluciones adecuadas.






			Considera que la medicina tradicional china no ve las etapas de las hormonas de una mujer como si tuvieran esos límites estrictos que ve la medicina occidental. La medicina china ve los niveles hormonales como fluidos que existen en un continuo sobre el cual la persona tiene mucho control (por ejemplo, a través de la dieta, el sueño de calidad, el cuidado personal y el manejo del estrés). Un practicante de medicina china rastrea esos cambios hormonales y trabaja para devolver el equilibrio a la paciente. Eso se debe a que el cambio no se ve como algo malo; más bien, los niveles hormonales en el cuerpo son un marcador de vitalidad (determinan si la persona está funcionando de manera óptima o si opera con un déficit).






			¿Eso te hace sentir mejor? ¡Debería! El manejo de las hormonas está bajo tu control. Y volverte una experta en eso es el secreto para sentirte lo mejor posible a cualquier edad. Y recuerda: la edad es sólo un número.






			Qué esperar de este libro






			






			Al leer este libro, aprenderás todo sobre las hormonas en general, las etapas de la perimenopausia, la menopausia y los demás cambios que ocurren a lo largo de la vida. Obtendrás consejos prácticos para atravesar estas etapas y unirás las piezas de tu salud hormonal utilizando mi Reinicio hormonal de 30 días.






			Crearás tu mapa corporal, que te ayudará a comprender cómo tus hormonas, dieta y estilo de vida influyen en tus emociones, pensamientos y decisiones (y viceversa). Juntas reescribiremos tu historia y dibujaremos el mapa que seguirás para tu sanación y descubrimiento personal. ¡Espero que estés tan entusiasmada por hacer esto como yo! No puedo esperar a escuchar cómo cambió tu vida a medida que adoptas la guía que te ofrezco en los siguientes capítulos.






			Dividí el libro en tres secciones, cada una diseñada de forma estratégica para ayudarte a entender la historia de las hormonas y la salud de las mujeres. Así como para cambiar el curso de la historia a la herstoria (recuerda que, en inglés, his es para él y her es para ella).






			En la Parte I, analizo la historia del tratamiento hormonal, repaso por qué la medicina occidental está engañando a las mujeres y explico cómo reorientar tu pensamiento para que puedas avanzar en el viaje hormonal, un viaje que se ignora en niñas de tan sólo 13 años. También recibirás un curso de actualización sobre los síntomas del desequilibrio hormonal y aprenderás las ramificaciones de los cambios hormonales a lo largo de las décadas. Y aprenderás qué son las hormonas, así como las conexiones entre tus hormonas y tus emociones, para entender mejor el porqué de tus comportamientos.






			En la Parte II, explico las diferencias entre las modalidades occidentales y orientales de la medicina, y por qué la combinación de ambos tipos de tratamientos conduce a un mayor éxito. Recuerda: estar abierta a varios tratamientos médicos te brindará una maravillosa caja de herramientas ampliada para la curación. Además, explico la importancia vital de la conexión entre el tracto digestivo y las hormonas, cómo los desequilibrios hormonales afectan el estado emocional de tu mente, cómo maximizar tus opciones nutricionales y cómo limpiar tus hormonas sucias.






			En la Parte III, te preparo para embarcarte en el Reinicio hormonal de 30 días. Es un programa único, diseñado para corregir los desequilibrios hormonales más comunes que veo en mi consultorio. En este programa obtendrás toda la información que necesitas para reequilibrar y reiniciar tus hormonas con el fin de lograr una salud óptima.






			Ver a mis pacientes mejorar es gratificante de una forma increíble. Las veo deslizarse a través de las décadas de sus vidas: los locos años veinte, los turbulentos años treinta y, luego, la perimenopausia y la menopausia. Lo hacen sin ninguno de esos temibles síntomas hormonales que han deprimido a las mujeres durante generaciones. Mis pacientes no son víctimas de bochornos o sudores nocturnos, ni de dificultad para dormir, no sufren confusión mental ni esa sensación general de vitalidad perdida. Viven y están en su poder, sin pedir disculpas.






			De hecho, esas mujeres corren maratones, viajan por el mundo y se cuidan a ellas y a sus relaciones. Saben cómo cuidar de sí mismas. De eso se trata. Mis pacientes aprenden a reconocer los factores que influyen en sus hormonas y emociones… y tratan a sus cuerpos con el respeto que merecen.






			Por lo tanto, comprométete a comprender y sanar tu cuerpo, no a “arreglarlo”; después de todo, no eres un automóvil. Cuantos más cambios nutricionales y de estilo de vida hagas, menos medicamentos necesitarás (ya sean naturales en forma de hierbas u otras plantas, o farmacéuticos en forma de píldoras recetadas). Si el tratamiento que has usado no te da los resultados que buscas, cámbialo ahora. Mantente abierta al cambio. Explora diferentes posibilidades. Y prepárate para cambiar de estrategia si algo no funciona. Ése es el Viaje hacia ARRIBA. Es un viaje hacia tus mayores poderes, tu yo más elevado y tus mejores oportunidades. Y apenas está empezando. 






			A riesgo de sonar cursi, he visto cómo el tratamiento hormonal adecuado abre los portales de la intuición para mis pacientes. Las he visto pasar de no poder tomar una decisión o sentirse derrotadas a encontrar las respuestas que necesitan. Las oigo decir: “Dios mío, ¿por qué no se me ocurrió esto antes? Y ahora que lo sé, esto es lo que voy a hacer, y esto es lo que tiene que cambiar”.






			¿Estás lista para reescribir tu historia? Tu cuerpo está preparado. Y no, nunca eres demasiado grande para empezar. El viaje hacia la curación no tiene por qué ser caro ni difícil, ni parte de una complicada rutina de bienestar. Sólo implica combinar la información correcta con un compromiso CONTIGO.
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			PARTE I






			Suelta el equipaje
y elimina los bloqueos
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			Capítulo 1 






			Los cinco
cambios hormonales
principales






			Aquí empieza el manifiesto hormonal que ofrece la información que todas las chicas y mujeres deberían entender: cómo cambian sus hormonas y cómo recuperar el equilibrio. Así que comparte esta información con mujeres de todas las edades: hijas, madres, hermanas y amigas. Ésta es nuestra historia y es el idioma que todas debemos hablar para apoyarnos, empoderarnos y guiarnos entre nosotras a través de esos puentes hormonales. Así es como todas nos unimos.






			Todas las mujeres experimentan cambios y alteraciones hormonales en la vida, pero las muestras de empatía y los ofrecimientos de ayuda que recibimos durante los años de montaña rusa de la pubertad desaparecen con cada década que pasa, incluso cuando los cambios siguen ocurriendo. Desde la pubertad hasta la adultez temprana, el embarazo y la maternidad, luego la perimenopausia y la menopausia, de manera universal hay una conversación mínima sobre las hormonas y los cambios hormonales, lo que lleva a las mujeres de todas las edades a una búsqueda interminable de respuestas a síntomas y enfermedades “misteriosos”.






			Muchas no saben que su viaje hormonal empezó cuando eran adolescentes y veinteañeras. En aquel entonces debió construirse una base de comprensión hormonal. En cambio, a las jóvenes les dan curitas para controlar los cambios (pastillas anticonceptivas, etc.), en vez de empezar a explorar su salud. Como resultado, cada vez más mujeres jóvenes tienen afecciones basadas en hormonas, incluido el síndrome de ovario poliquístico (SOP), la endometriosis y la infertilidad; fibromas y quistes fibroquísticos en las mamas; y muchas enfermedades autoinmunes diferentes. Todas esas afecciones se desencadenan durante un cambio hormonal. De hecho, para muchas mujeres, aquel momento es la montaña rusa que regresa décadas después, cuando entran en la perimenopausia. Todo está ahí: la ansiedad, la caída de la autoestima, incluso los trastornos alimentarios que estuvieron enterrados (todo resurge a medida que fluctúan las hormonas).






			El gaslighting de la medicina
convencional hacia la salud de la mujer 






			






			Como los cambios en las hormonas son poco comprendidos por la medicina convencional, las mujeres han sufrido gaslighting con respecto a su salud, y los síntomas hormonales se siguen desestimando en las conversaciones sobre su salud. 






			En 1997, cuando me gradué de la Facultad de Medicina y comencé a hacer las rotaciones, el campo médico todavía era un club de hombres, hasta el punto de resultar intimidante. No sólo la medicina estaba dominada por hombres hasta hace poco, sino que la formación tenía un enfoque limitado en cuanto a la salud de las mujeres y las hormonas. Sólo aprendí lo básico durante la rotación de ginecología y obstetricia, y un poco más en la de endocrinología (aunque ésa se centró más en enfermedades como diabetes y trastornos suprarrenales). Las mujeres y sus hormonas eran vistas de manera específica, ya sea para la reproducción o para la libido, no como un problema integral del cuerpo. Tener bebés y relaciones sexuales. FIN.






			Por lo tanto, no estoy enojada con ningún doctor en particular, pero sí estoy enojada con un sistema médico que engaña a las pacientes, difunde el viejo mantra de “estás bien” y mantiene a las mujeres atrapadas en la idea de que sólo están envejeciendo o que el problema está en su cabeza.






			La nueva normalidad






			






			He aquí la historia que describen la mayoría de mis pacientes: sabían que algo no andaba bien, así que fueron con su doctor de cabecera y se hicieron muchos análisis de sangre, sólo para que les dijeran que sus resultados eran “normales”. En realidad, estaban estresadas, ansiosas o deprimidas, así que lo más probable era que sólo necesitaran un medicamento contra la ansiedad o la depresión. O algo para dormir. Y algo para concentrarse. Y algo más para perder peso. Y sí, hay algunos efectos secundarios, pero no hay de que preocuparse por ahora. Porque estás bien.






			Ésa es la forma “normal” en que se tratan los síntomas hormonales. Las mujeres salen de sus citas médicas sintiéndose desesperanzadas, resignadas a aceptar todos esos síntomas extraños e impredecibles. Bueno, estoy aquí para decirte que “normal” no es suficiente. De manera histórica, “normal” significa estar libre de enfermedades; no significa sentirse óptima, vital o dinámica.






			Mi enfoque holístico oriental-occidental deja atrás la ideología unitalla y, en cambio, enfatiza la importancia de la química y el mapa corporal personal. Ésa es la “nueva normalidad” por la que todas deberíamos luchar. No más soportar el estigma de la mujer “menopáusica” u “hormonal”, no más sentimientos de vergüenza y temor por tus hormonas y cambios hormonales. Las mujeres de hoy exigen y luchan por respuestas. Están soltando ese cansado equipaje, limpiándolo de su psique y dando un paso adelante para asumir su poder auténtico.






			El enfoque oriental-occidental trabaja con las hormonas, no contra ellas, para establecer el equilibrio en todos los aspectos del cuerpo (mental, físico, emocional, espiritual y energético). Pero si en vez de eso cedes a la vergüenza y culpa históricas de ese gaslighting, debes saber que estás diciendo “no” a los regalos que te esperan y al poder que te corresponde por derecho. Ésta no es la menopausia de tu madre. “Normal” y “bien” ya no son suficientes. La historia de tu vida apenas está empezando, no terminando.






			¿Qué %@#!$ está pasando?






			Todos los días escucho esta pregunta. Las mujeres de hoy, a cualquier edad, están ocupadas. Hacen malabares con sus trabajos, realizan varias tareas a la vez, se ocupan de muchas cosas y, de repente, algo cambia. Pasan de estar muy alertas a sentirse confundidas, de estar llenas de energía a cansadas, o de felices a tristes. Los cambios hormonales las toman por sorpresa y las dejan sintiéndose… bueno, ya no como ellas.






			El viaje hormonal es el de los cambios hormonales, excepto que no hablamos de él. Pero saber es poder. Saber qué está pasando elimina el miedo a lo desconocido; proporciona las herramientas para seguir adelante. Comprender los cambios hormonales que ocurren en ciertos puntos de la vida de una mujer (ya sea niña, adolescente, adulta joven, madre o abuela) la prepara para lo que necesitará para sentirse lo mejor posible. No conducimos automóviles sin alguna instrucción ni comenzamos una carrera sin algún tipo de capacitación o educación, ¿verdad? Entonces, ¿por qué nuestros cuerpos serían diferentes? Parte de esa preparación no sólo es reconocer los cambios hormonales, sino comprender qué son esas hormonas y cómo interactúan entre sí.






			Si estás leyendo este libro, es posible que pienses que eres demasiado joven o mayor para tener un desequilibrio hormonal. Es posible que te hayan condicionado a creer que la vida es existir en un estado al que llamo el Infierno Hormonal: en otras palabras, que el síndrome premenstrual, el dolor abdominal, los bochornos, la confusión mental o la alteración del sueño (por nombrar sólo algunos síntomas) son normales por completo.






			El viaje de las hormonas refleja las fases de nuestras vidas como mujeres. Piensa en tu adolescencia. ¿Recuerdas los altibajos, las emociones extremas, los nuevos síntomas físicos a los que tuviste que acostumbrarte? Seguro estás asintiendo con la cabeza, recordando con empatía esa versión adolescente de ti, cuando te inundaban las hormonas que te volvían loca por los chicos, malhumorada y volátil con tus padres (incluso con tus amigas). Ése fue tu primer cambio hormonal. Y si te hizo perder el equilibrio en aquel momento, ¿por qué te sorprende que te haga perder el equilibrio en la perimenopausia? Ése es tu tercer cambio hormonal.






			¿Ignoras el cambio? Puedes intentarlo, pero tu cuerpo no te lo permitirá. En lugar de impulsarte a obtener el papel de tu vida, te quedas atrapada en un papel secundario, incluso al margen. Y te sientes atrapada. Eso es porque no te sientes bien. No te sientes tú. Y eso no es lo que estás destinada a ser.






			Los cambios hormonales son una parte natural de la historia de cada mujer, es una historia que deberíamos conocer de memoria. De hecho, esos cambios no son nada nuevo ni novedoso, aunque las mujeres de hoy siguen sin saberlo, al igual que sus doctores. Quizá estuviste en la perimenopausia años antes de que aparecieran los síntomas o te resignaste a los desagradables cambios de humor, bochornos u otros síntomas (sin darte cuenta de que no tenías por qué sufrirlos).






			Me apasiona que las mujeres entiendan sus hormonas. Es una conversación que se aplica a todas a partir de los 13 años. Por eso, identifico aquí los cinco cambios hormonales clave que todas las mujeres deben conocer.






			Primer cambio. “Rock Star”: por qué los 13 son tan importantes como los 30






			






			De 13 a 19 años






			Palabra clave: confusión






			Adoro a las jóvenes de esa edad, pero la desinformación las ha convencido de que lo saben todo. (Al fin y al cabo, ya está en TikTok, ¿no?). Aturdidas y confundidas, muchas chicas que atiendo asumen que es normal no menstruar de vez en cuando, incluso que es mejor no tener menstruación. Creen que las píldoras anticonceptivas son la única forma de regular sus hormonas. O bien, creen que los cólicos dolorosos, los cambios de humor y la hinchazón son parte inevitable (y debilitante) del juego, que no hay nada que puedan hacer al respecto. “Te estás convirtiendo en mujer, ¿verdad? ¡Bienvenida! Bienvenida al Infierno Hormonal”. 






			No hay razón para que una mujer joven de esa edad sufra los “dolores de crecimiento” de la adolescencia sólo porque es una niña. La mayoría de las adolescentes no creen necesario revisar sus hormonas y la mayoría de sus madres ni siquiera creen necesario un análisis de sangre (y tampoco lo cree la mayoría de los pediatras).






			La base de las hormonas se establece en la adolescencia. A menudo, en ese momento empieza el viaje hormonal de una niña; por eso, si en la sala de exploración se descartan problemas que en realidad son esenciales para el equilibrio hormonal general de la niña, es como poner un curita en una herida de bala. Debemos prepararlas para sus cambios hormonales y ayudarlas a atravesar esos cambios, y créanme, ¡no es fácil!






			Mi hija pasó por esto. Cuando cumplió 13 años, comenzó a tener algunos problemas. Yo no sabía cuánto se debía a las típicas cosas de las adolescentes descubriéndose a sí mismas y cuánto a sus hormonas. Como todas las adolescentes, era cohibida, pero quería imitar a sus amigas cuando se trataba de resolver problemas que yo sabía que tenían una raíz hormonal. Por ejemplo, quería Accutane para el acné, Ritalin para el TDAH (trastorno por déficit de atención con hiperactividad) y algo más para detener su menstruación. Ojalá sus amigas estuvieran hablando del origen de esos problemas: las hormonas y un desequilibrio hormonal general. No hubo suerte, como podrás imaginar. Tuve que aprender a sonreír y asentir (por cierto, fue muy difícil).






			Me costó trabajo, pero logré que le hicieran un estudio hormonal. Sus análisis de sangre mostraban niveles de andrógenos más altos de lo normal, lo que provocó el síndrome de ovario poliquístico (SOP) y una posible endometriosis temprana. Esa fluctuación masiva en sus niveles hormonales exacerbó su estado de ánimo y afectó su capacidad para concentrarse. Comencé a tratarla con una modificación suave de la dieta y hierbas para limpiar el hígado y reducir la cantidad de levadura que vive en el sistema digestivo (prometo hablar de esto más adelante). Tenía el clásico “hígado sucio” que causaba “hormonas sucias”, lo que provocaba sus síntomas (también hablaré de esto más adelante). 






			Su experiencia y la mía (cuando fui adolescente) no son diferentes a las de tantas chicas que nunca reciben un diagnóstico adecuado y sufren problemas hormonales o afecciones como el SOP hasta que, por fin, mucho tiempo después, se los diagnostican. Viven (y sufren) los síntomas y problemas durante décadas, sin sentirse bien. He tratado a mujeres en la perimenopausia y la menopausia que me cuentan sus historias, y sé que tuvieron SOP en su adolescencia. Se podría haber evitado mucho dolor, confusión y gastos si la enfermedad se hubiera diagnosticado a tiempo, en aquella primera etapa hormonal.






			Los conceptos básicos de la pubertad






			La pubertad es la línea divisoria, desencadenada por las hormonas, entre el cuerpo de una niña y el de una mujer. La glándula pituitaria activa el estrógeno para que empiece el desarrollo sexual. El cuerpo de cada niña es diferente y no hay forma de predecir cuándo comenzará la pubertad ni cuánto tiempo durará.






			Desde el punto de vista médico, los cambios se definen mediante los denominados estadios de Tanner. El estadio 1 no muestra desarrollo; los estadios 2 a 4 registran los cambios en el desarrollo de los senos, el crecimiento del vello corporal, el crecimiento de los huesos, la curvatura de las caderas y los cambios en la piel (como el acné o la oleosidad). En el estadio 4, por lo general alrededor de los 12 o 13 años, la niña tendrá su primera menstruación. Y en el estadio 5, los senos alcanzan su tamaño y forma final aproximada, el crecimiento se detiene, la zona de la cadera se llena, los periodos se regularizan y los genitales y órganos reproductivos se desarrollan por completo. 






			Pubertad precoz 






			Muchas madres y padres se preocupan por la pubertad precoz, que describe los cambios hormonales antes que la media, incluso en una niña de ocho o nueve años. Tienen razón en estar preocupados, ya que existe un riesgo emocional; claro, también existe un riesgo psicosocial (la gran diferencia de madurez entre una niña de nueve años y una de 13) y existe un riesgo de salud. Es decir, las niñas con pubertad precoz suelen tener problemas de aumento de peso, inflamación y supresión del crecimiento. La pubertad precoz también afecta la tasa de crecimiento, ya que las niñas tienden a dejar de crecer aproximadamente dos años después de su primera menstruación. Además, existe el hecho de que una niña que menstrúa a los 10 años debe lidiar con esa situación durante la jornada escolar y puede sufrir síntomas físicos, así como vergüenza si se burlan de ella.






			Con frecuencia me preguntan si existe una conexión entre la pubertad precoz y un final más temprano de los años fértiles. No creo que haya una relación directa, lo cual es un alivio, ya que la composición hormonal de cada mujer es diferente. Pero sí creo que la pubertad precoz puede ser provocada por cuestiones ambientales, es decir, la suma de lo que come una niña y los niveles de nutrientes, el estilo de vida, la exposición a dispositivos electrónicos, la calidad del sueño y las toxinas ambientales, como las que se encuentran en los plásticos, parabenos, ftalatos, organofosfatos y más, así como el cuidado corporal, el aire y el agua. Todo eso provoca niveles de estrógeno mucho más altos de lo normal, es decir, estrógeno sucio.






			La pubertad precoz se puede ralentizar. El enfoque de la medicina convencional recurriría directo a los bloqueadores hormonales, pero pueden tener efectos secundarios. (La aparición rápida de la pubertad precoz debe ser supervisada por un endocrinólogo pediátrico). Prefiero medidas menos drásticas y me concentro en limpiar el hígado para calmarlo y eliminar las toxinas del cuerpo, lo que ha funcionado en mi práctica médica.






			Aquí empiezan las hormonas sucias






			Esperamos que las adolescentes estén de mal humor; están tratando de descubrir su lugar en el mundo, ¿no? Pero, créeme, existe una diferencia entre el mal humor y la ansiedad total, la depresión, el TOC(trastorno obsesivo compulsivo) o la autolesión; y sí, muchas de estas afecciones están influenciadas por las hormonas.






			Eso significa analizar las hormonas de la niña al menos una vez al año e identificar los patrones hormonales problemáticos que veo en el consultorio. He aquí lo que más me preocupa:


			

					Alto nivel de andrógenos (las hormonas sexuales): altos niveles de dihidrotestosterona (DHT), testosterona, dehidroepiandrosterona (DHEA), testosterona libre.


					Sensibilidad a la insulina.


					Dominancia de estrógenos (almacenamiento de estradiol y estrona).


			


			No se trata sólo de las niñas: los niños también deberían hacerse análisis hormonales. Debido a la inflamación (sobre la que leerás con más detalle en la Parte II), puede haber una estrogenización de las hormonas de los niños, al igual que puede haber una androgenización de las hormonas de las niñas. Eso hace que los niños anden por ahí con más grasa abdominal, inestabilidad del estado de ánimo y resistencia a la insulina, mientras que las niñas tienen testosterona alta que se manifiesta en forma de acné, caída del cabello, exceso de vello corporal y cambios de humor.






			Hay muchas teorías sobre el origen de los desequilibrios hormonales en la adolescencia. Las fluctuaciones hormonales en esa etapa son habituales, pero los extremos que notamos en esta generación son preocupantes. La crisis hormonal en realidad comienza en esa etapa y luego se perpetúa y se agrava en las décadas siguientes.






			¿Por qué está pasando eso? La calidad de los alimentos está disminuyendo, mientras que la grasa corporal está aumentando. Nuestro entorno tóxico agobia el tracto digestivo y el hígado. El estrés también afecta a nuestras hijas; tienen una agenda sobrecargada, están sobrealimentadas con comida de mala calidad, no duermen lo suficiente, no reciben suficiente luz solar y parece que ya no juegan al aire libre.






			Por qué las hormonas son importantes en nuestras adolescentes






			Una palabra: inflamación. No en una articulación o un músculo, sino como un fuego furioso que envuelve a tu adorable hija o hijo y los convierte en seres de otro planeta; de hecho, no te importaría enviarlos de regreso a ese planeta. (¡No creas que hablo por experiencia…!).






			Las hormonas promueven la inflamación. Es un concepto fundamental en el mundo de la medicina integradora y funcional, y es algo que necesitamos que las adolescentes comprendan ahora mismo. Muchas niñas entran a sus años hormonales ya inflamadas, pero no deberían sufrir afecciones inflamatorias que se pueden prevenir con cambios en la dieta y el estilo de vida. Ya tienen niveles más altos de azúcar en la sangre, de insulina, más peso corporal y disfunción gastrointestinal que las niñas de generaciones anteriores. Agrega las hormonas. Añade los desafíos habituales de la adolescencia (¿Quiénes son mis amigos? ¿Quién soy yo? ¿Por qué ellos son mis padres?). Y dile “hola” a los problemas de salud mental como la ansiedad y la depresión, los desafíos de aprendizaje y las habilidades deficientes para correr riesgos y tomar decisiones.






			Por eso la epidemia de obesidad en Estados Unidos es tan aterradora. Muchas jóvenes tienen niveles de estrógeno demasiado altos o niveles de progesterona demasiado bajos para su edad. Cuando una niña entra en el viaje hormonal ya inflamada (en esencia, lo que la obesidad le hace al cuerpo) y empiezan los cambios hormonales, la ansiedad y la depresión pueden tomar el control, lo que lleva a trastornos alimentarios, fracasos académicos y cosas peores.






			He aquí la conclusión: los niveles hormonales de las adolescentes se deben revisar, al menos, una vez al año. Lleva a tu hija más a menudo si ves que tiene algún problema, como menstruaciones muy abundantes, irregulares o síntomas de síndrome de ovario poliquístico. Ese registro anual establecerá una línea de base para que los niveles futuros se puedan controlar en comparación con años anteriores, y eso revelará cualquier patrón que necesite atención a medida que tu adolescente crezca. Y, por favor, hazlo antes de que tu hija comience a tomar anticonceptivos.






			Hablemos sobre la menstruación de tu hija






			En la medicina oriental, el periodo se considera un signo de vitalidad o salud, no una molestia o una carga; tener el periodo regular es muy importante. Pero en la medicina occidental todo se reduce a la evasión. ¿Cómo deshacerse de él? ¿Cómo ocultarlo? He oído a chicas decir que están contentas de no tener una menstruación regular porque el sangrado es asqueroso.






			Ésa es una actitud increíblemente poco saludable. Un periodo menstrual regular significa que las hormonas femeninas de tu adolescente están equilibradas y funcionan como deberían. Pero la sociedad establece la delgadez extrema como el estándar de oro de la belleza y la aceptabilidad femenina, y es poco probable que las chicas súper delgadas tengan niveles hormonales normales. He tenido “la charla” demasiadas veces con adolescentes y sus padres sobre los peligros de sacrificar la salud para perder peso. Bromeamos sobre llamar “Andrés” al periodo, pero luego noto que “An” también suena como “Anti”, como estar en contra de las funciones corporales normales como mujer. En cambio, quiero que todas las niñas y mujeres acepten que menstruar no es algo que deben temer.






			El tema mensual menos favorito: el síndrome premenstrual (SPM) 






			Dolores de cabeza. Hinchazón. Cambios de humor o estado de ánimo. ¡Ay, los dolorosos y desagradables cólicos!… Con razón las mujeres llaman al periodo: la maldición.






			En parte, temen la menstruación porque es dolorosa. Pero no hay razón para que una adolescente crea que está condenada a una agonía mensual de por vida. Hay una manera de deshacerse del doloroso síndrome premenstrual. Por ejemplo, mejorando la dieta y equilibrando los nutrientes. Aprenderás más sobre esto en el capítulo 9, cuando analicemos el Reinicio hormonal de 30 días.






			El punto es que comprender la química hormonal, en lugar de intentar bloquearla o tratarla de forma superficial, es la mejor estrategia, a cualquier edad. Cuanto antes lo hagamos, mejor, no importa si tenemos 13 o 65 años.






			Pros y contras de los anticonceptivos






			El método habitual para las adolescentes que planean ser activas de forma sexual solía ser la píldora anticonceptiva, pero últimamente la opción convencional es ponerse un DIU (dispositivo intrauterino). Es una mejor opción porque un DIU aún secreta algunas hormonas (algunas versiones contienen progesterona), aunque estos niveles están muy por debajo del tipo de alteración hormonal causada por la píldora. Es muy difícil quedar embarazada cuando se usa la píldora o un DIU, pero los antibióticos pueden influir en el efecto de la píldora si se toman los dos al mismo tiempo.






			La píldora está diseñada para alterar los niveles hormonales con el fin de no lograr un embarazo. Suprime de forma drástica la producción de estrógeno, progesterona y testosterona del cuerpo, por lo que no hay ovulación. Por desgracia, no hay forma de predecir qué sentirá la paciente. A algunas mujeres les va bien, en especial si han tenido periodos muy abundantes y síntomas intensos de síndrome premenstrual durante años. Pierden peso y tienen más energía. Otras mujeres se deprimen, se sienten ansiosas o tienen náuseas todo el tiempo. Pueden aumentar de peso. Y la carga hepática (sí, un concepto oriental) es una preparación para futuros problemas de salud.






			Estos últimos síntomas tienden a ser peores con las inyecciones y los implantes anticonceptivos, ya que el cuerpo recibe dosis más altas de hormonas. Además, no estás revisando los metabolitos hormonales para ver si tu cuerpo los está procesando de manera efectiva o no. La desintoxicación (la capacidad del cuerpo para eliminar hormonas sucias o metabolitos tóxicos de hormonas) es un concepto universal, aplicable a mujeres de todas las edades (y a hombres, ¡pero ése es otro libro!).






			Mi enfoque oriental-occidental para el equilibrio hormonal permite más opciones. Si una adolescente (o una mujer de cualquier edad) tiene menstruaciones demasiado dolorosas que no se controlan con dieta, estilo de vida o intervenciones a base de hierbas o suplementos, entonces los anticonceptivos son una opción. Siempre y cuando entiendas que es una solución temporal porque no aborda la raíz de algunos de esos síntomas.






			Mi recomendación para una joven que esté considerando los anticonceptivos es, primero, probar con un DIU. Pero debes entender que el DIU no te protege contra las ETS (enfermedades de transmisión sexual), que puede provocar aumento de peso y retención de líquidos, y que algunas usuarias experimentan síntomas adicionales. Además, el cobre de algunos DIU y la progesterona de otros pueden ser problemáticos para ciertas pacientes.






			Si el DIU no es una alternativa, te sugiero que optes por la píldora con la dosis hormonal más baja como siguiente opción. A corto plazo, está bien. Los problemas surgen cuando la tomas durante más de cinco años y la usas para equilibrar las hormonas en vez de como método anticonceptivo. Siempre digo que las píldoras anticonceptivas deben usarse sólo para el control de la natalidad, no para equilibrar las hormonas.






			Prepara a tu hija adolescente para el éxito hormonal (y los otros)






			Si tu hija adolescente tiene síntomas hormonales terribles, ¿es una señal de que los volverá a tener más adelante en la vida, en especial si no se tratan ahora? ¡Sí, por desgracia! Entonces, si tienes una hija adolescente, AHORA es el momento de comenzar su viaje hormonal. Esto se debe a que nuestro trabajo como madres es intentar preparar a las hijas para el éxito, no sólo para hoy, también para cuando tengan 20 años y más.






			Los tres puntos principales de la Rock Star: 








	

				Realiza un análisis de sangre cada 12 meses para revisar los niveles hormonales. (Para obtener más detalles, consulta la página 129 del capítulo 3).






				Acepta la menstruación como un signo vital. Un signo de poder.






				Determina la mejor dieta, rutina de ejercicios y plan de bienestar general que mantenga tu ciclo feliz y saludable, en lugar de hacer que te retraigas. Pero si te sientes deprimida, apagada, ansiosa o de mal humor, vuelve al punto 1 o consulta a tu doctora para profundizar en estos temas.


			






			Segundo cambio. “Intrépida”: citas, desarrollo profesional y búsqueda de ti 






			






			De 20 a 28 años






			Palabra clave: invencible






			Invencible. Así te sientes. Ahora tienes independencia y es momento de dejar tu huella en el mundo. Trabajas de forma ardua, esforzándote al máximo y tratando de triunfar en todas las áreas de la vida: escuela, trabajo, finanzas, relaciones (¡ay, las relaciones!).






			En esa década no sólo te esfuerzas al máximo, sino que abarcas demasiado. Te quedas fuera hasta tarde y sales mucho de fiesta. Crees que nunca serás diferente a como eres en este momento. Tienes la sensación de ser invencible, ¿verdad? Porque tienes el tiempo de tu lado.






			Pero si te aceleras demasiado, puedes empezar con menstruaciones irregulares, experimentar una pérdida o aumento repentino de peso, desarrollar acné, sufrir caída del cabello o sentir ansiedad. El primer instinto es poner un curita temporal sobre esos síntomas y seguir adelante. Pero detente un momento: tu cuerpo trata de decirte algo.






			Mantente al nivel de otras Intrépidas






			Todo está en el ajetreo; y sí, ahora es el momento de demostrar tu valía. Yo debería saberlo, ya que solía ser como tú: me quedaba despierta hasta tarde, despertaba temprano, salía de fiesta cuando el tiempo lo permitía, estaba súper estresada, sin dinero y lidiaba de forma constante con dramas familiares y el estrés de la escuela de Medicina. ¿Por qué me sorprendió que se me cayera el cabello, se me hincharan las articulaciones y ganara peso? Mi estilo de vida y mis elecciones eran propicias para el Infierno Hormonal.






			Veinte años después, la presión sobre las mujeres jóvenes sigue aumentando. Las redes sociales nos dejan más obsesionadas con la apariencia y más conscientes de nosotras mismas, mientras que el aumento de los trastornos de salud mental significa que la mayoría de las Intrépidas toma algún medicamento recetado; además, algunas siguen abusando de esos medicamentos. Luego, agrégale una nueva era de relaciones y patrones de citas, más un aumento del trabajo virtual, y las Intrépidas ya no sólo están estresadas… sino aisladas.






			Ésa es la década en la que todo comienza a desmoronarse. Cuando a las mujeres jóvenes se les dice que todo está bien, que la píldora anticonceptiva o el DIU resolverán sus problemas hormonales y que cualquier problema de estado de ánimo o salud mental sólo necesita, bueno, lo adivinaste, otro medicamento.






			Pero no debería ser así. Esa época de tu vida sigue siendo una década fundamental, un momento para concentrarse en la salud y el bienestar, porque cualquiera que haya pasado de los 28 años sabe que la vida se vuelve aún más ajetreada. Entonces, ¿qué quiero que hagas? Ve a que te revisen las hormonas, saca citas regulares con doctores que tengan un enfoque holístico y conoce tu expediente. Piensa en optimizar para el futuro en lugar de sólo vivir el aquí y ahora. En mi consultorio, veo con mayor frecuencia los siguientes patrones hormonales o diagnósticos convencionales en las Intrépidas:


			

					
Síndrome de ovario poliquístico (SOP).


					Endometriosis (cuando el revestimiento uterino crece fuera del útero, a menudo sin diagnosticar).


					Síndrome de taquicardia ortostática postural (POTS, por sus siglas en inglés), un trastorno de la circulación sanguínea.


					Ciclo anovulatorio (sin ovulación).


					Dismenorrea (dolor intenso y cólicos durante el periodo).


					Trastorno disfórico premenstrual (TDPM), que implica un síndrome premenstrual grave y duradero.


					Tiroiditis de Hashimoto (una enfermedad autoinmune de la glándula tiroides).


			


			Los patrones hormonales que acompañan esos diagnósticos incluyen:


			

					Niveles bajos de progesterona.


					Andrógenos altos: dihidrotestosterona (DHT)/androstenediona/testosterona (totales y libres).


					Niveles altos de insulina, de hemoglobina glicosilada (HbA1c) y de péptido C.


					Niveles altos de la hormona del estrés cortisol, que puede causar aumento de peso, problemas para dormir, ansiedad y depresión.


					Problemas de tiroides, que suelen hacerse evidentes después de los 25 años e incluyen una amplia gama de síntomas que alteran el metabolismo y el funcionamiento cognitivo.


					Inflamación interna, que conduce al desarrollo lento pero inexorable de enfermedades autoinmunes.


			


			Aprenderás más sobre todas estas cuestiones hormonales en el capítulo 3.






			Sé una Intrépida inteligente






			Escuchen, Intrépidas, alguna vez fui una de ustedes y en aquel momento empecé a meterme en problemas de verdad porque no tenía ni la menor idea de lo que estaba pasando. No sabía que las mujeres jóvenes que salen de la adolescencia sintiéndose estresadas o con traumas encontrarán sus hormonas descontroladas al entrar a los 20 años.






			¿Por qué pasa esto? Los sistemas de medicina oriental, incluida la china y la ayurvédica, nos enseñan que el estrés y la ira se almacenan en el hígado, mientras que el miedo y la preocupación se mantienen en los riñones y el bazo. Todos esos sistemas de órganos y meridianos regulan las hormonas e influyen en las enfermedades (más sobre los meridianos en el capítulo 4). Por ejemplo, el hígado es fundamental para la descomposición y desintoxicación de las hormonas, mientras que el tracto digestivo determina cómo se metabolizan las hormonas. Por eso el estrés desencadena menstruaciones abundantes; demasiadas noches de insomnio contribuyen a la resistencia a la insulina (y, por lo tanto, a la grasa abdominal); y muchas noches con resaca conducen a niveles altos de testosterona y andrógenos (con el consiguiente acné o caída del cabello).






			Por esas conexiones me apasionan las miembros de ese grupo de edad; desearía que alguien me hubiera dado esa información en aquel entonces… o me hubiera sacudido y gritado: “Oye, señorita Intrépida, ¡quiero que pongas atención a esto!”.






			Si no quieres quedar embarazada, es muy probable que pienses en las hormonas sólo en términos de anticonceptivos. Si eres sexualmente activa, no puedes pensar sólo en citas, enfermedades de transmisión sexual (ETS) o en tener una pareja amorosa. También debes pensar en el funcionamiento físico y en la química de tu cuerpo. Repito, tu cuerpo y tus hormonas te hablan, ¡así que, por favor, escúchalas!






			Por supuesto, muchas mujeres Intrépidas dan por hecho su salud. Son jóvenes, están llenas de energía, no tienen problemas ni siquiera cuando se cuidan lo mínimo. Claro, si te sientes bien y tienes un ciclo menstrual que funciona como reloj, no es descabellado pensar que no pasa nada. Pero en realidad, quizá algo anda mal (tal vez no estás “bien”).






			Es muy fácil no escuchar a tu cuerpo porque estás ocupada trabajando arduamente y es aún más fácil asumir que no pasa nada. Te esfuerzas día y noche, atribuyendo cualquier cambio a estar súper ocupada o cansada. En lugar de eso, piensa en ese momento como una oportunidad para poner atención a todo lo que se ve mal (como la piel) o se siente mal (como el síndrome premenstrual o las articulaciones). Entiende cómo te sientes, analiza lo que estás comiendo y bebiendo, incluso considera lo que estás eliminando.






			Tengo esa conversación todo el tiempo con mujeres de veintitantos años. Eso se debe a que tienen tantas cosas en su vida que tienden a restarle importancia a sus síntomas hasta que desarrollan una crisis de salud total. Como yo. Pero en esta década debes dejar lo obvio y convertirte en madre de ti. Es decir, cuidar tu maravilloso cuerpo ahora mismo y prepararte para el futuro. Al profundizar en tu salud, estás en el Viaje hacia ARRIBA.






			¿Qué significa eso? Debes conocer tu genética, nutrientes y niveles hormonales. Luego puedes estabilizar la salud gastrointestinal y reducir el riesgo de inflamación. Entenderás tu carga tóxica y lo que significa para tu salud a largo plazo (incluso para tus futuros hijos). Junta las piezas de tu rompecabezas.






			Esto es muy importante para tu vida, ahora y en el futuro, y eso haremos en los próximos capítulos. Parte de ese viaje implica hacer un seguimiento de tus patrones y niveles hormonales. Es decir, quiero que te adelantes en el juego de las hormonas. Quiero que seas muy consciente de cuándo las cosas se ponen complicadas, para que puedas darte cuenta antes de que un doctor mal informado te diga que tienes una reserva ovárica baja, que debes embarazarte de inmediato o que necesitas un estante lleno de medicamentos caros para controlar esos síntomas misteriosos.






			Por desgracia, ignorar tus hormonas y tu salud ahora te preparará para problemas mayores en el futuro. No importa qué tan estresada estás en el trabajo, qué tan ocupada estás en la vida o qué tanto vas de fiesta, pon las hormonas (y la salud) en tu lista de cosas por hacer. Monitorear tus niveles hormonales ahora también significa que estarás en excelente forma si decides quedar embarazada pronto o más tarde, a los 30, cuando tu fertilidad comienza a disminuir de forma natural. Sé la mejor Intrépida que puedas construyendo los cimientos más sólidos posibles para tu salud hormonal futura.






			Los tres puntos principales de la Intrépida 






			

				Realiza un análisis hormonal completo y un examen de inflamación cada 12 meses. (Para obtener información específica sobre qué estudios debes realizarte, consulta la página 129). Visita al ginecólogo una vez al año para hacerte un estudio de papanicolaou, una exploración de mamas y para tratar cualquier inquietud ginecológica; también visita a tu doctor de cabecera para una evaluación de hormonas y marcadores de inflamación. (La mayoría de esos estudios de laboratorio, si no todos, deberían estar cubiertos por el seguro médico que, sí, debes tener).






				Abarcar demasiado pronto te agotará y hará que tus hormonas se abrumen. Haz un inventario de todas las cosas que te estresan (¡sé honesta!). Empieza a investigar e incorporar técnicas para eliminar el estrés en tu día.






				Date cuenta de que, si ignoras los problemas hormonales ahora, no desaparecerán.









			Tercer cambio. “Superestrella”: responde al llamado de la naturaleza






			






			De 29 a 38 años






			Palabra clave: ¡agotada!






			El modo malabarista completo comienza aquí. ¿Estás lista? O, mejor dicho, ¿tus hormonas están preparadas para pasar de ser una Intrépida a una Superestrella?






			Durante esa fase, tus grandes objetivos de vida se vuelven reales, muy rápido. Esto es cierto, en especial, para las mujeres que quieren comprometerse en una relación o que están buscando una y, sobre todo, si esperan tener hijos. Los años de Superestrella transcurren cuando la presión de administrar un hogar, una familia o una carrera ajetreada empieza a inclinar la balanza de la salud y las hormonas, y terminas agotada.






			La mayoría de mis pacientes tienen el primer bebé a los treinta y tantos años, y el segundo a los cuarenta y tantos. Es un cambio notable con respecto al patrón de hace una o dos generaciones, cuando la esperanza de vida era más corta, las mujeres se casaban más jóvenes (en parte porque tenían menos opciones profesionales) y los estándares culturales consistían en formar una familia de inmediato tras el matrimonio. Aunque ahora hay muchas más opciones para las mujeres, el hecho biológico es ineludible: la fertilidad empieza a disminuir a partir de los 30. En este punto de tu vida, tal vez trates de quedar embarazada, mantener el embarazo, amamantar, volver a quedar embarazada o congelar tus óvulos para usarlos en el futuro. Me agota pensar en todo eso… recuerdo lo destrozada que estaba cuando pasé por esta fase. Ocurrió mientras intentaba mantener mi carrera y encontrar unos minutos al día para cuidarme. Por eso la palabra para describir a la “Superestrella” es agotada.






			He descubierto que muchas mujeres que entran en esa fase sin estar preparadas, como yo, dan por sentado que la maternidad y el equilibrio entre el trabajo y la vida personal serán fáciles y sin complicaciones. Después de todo, ¿no fuimos la Intrépidas que sobrevivimos a los 20 años sin sufrir ningún daño? Todavía estamos llenas de energía, planes y objetivos, y podemos hacer varias cosas a la vez.






			Muchas de mis pacientes Superestrellas también dicen que se sorprenden de lo solas que se sienten durante sus 30. Incluso si están en una relación amorosa, en esa edad se produce un cambio en los grupos sociales. Es decir, tus amigas de la infancia se han dispersado. Las compañeras de la prepa se han mudado. Las de la universidad ahora se dedican a lo suyo. Tus amigas que ya son mamás están muy ocupadas con sus familias. Si la mayoría de tus amigas están casadas y tú no, puedes sentirte muy sola, como el típico mal tercio. O quizá te mudaste a un lugar nuevo por trabajo y no has hecho muchas amigas, por lo que sientes la soledad subsecuente.






			La verdad, por desgracia, no es fácil ponerse todos los sombreros que se espera que llevemos las mujeres hoy en día. Al final, nuestras hormonas se rebelan, cansadas de las constantes demandas de seguir adelante y avanzar, sin reabastecimiento. Tarde o temprano, hay un precio que pagar en el mundo de las hormonas, ya sea la dominancia estrogénica, la inestabilidad tiroidea, un aumento de peso inexplicable o cualquier otra serie de síntomas no deseados.






			Patrones hormonales comunes de las Superestrellas






			Descubrí que el estrés es el principal culpable de muchos de los problemas hormonales que enfrentan las Superestrellas.






			Me casé a los 32 años, tuve a mi hija a los 34, abrí mi consultorio a los 35 y tuve a mi hijo a los 36. Fue una etapa de gestación increíble, tanto en lo personal como en lo profesional. Recuerdo esos días con cariño, pero con una gran salvedad. Un día, mi hija estaba viendo fotos de aquellos días y lo primero que dijo fue: “¡Te ves muy cansada!”. Ay, estaba agotada. Más bien, exhausta. Cuidaba a dos niños menores de 15 meses con un nuevo consultorio y un trabajo en el hospital. Estaba agotada. 






			Hice lo mismo que muchas mujeres durante esa etapa de la vida: trabajé durante jornadas muy largas, pasando de una tarea a otra sin tomarme un respiro. Me iba a la cama a las 3 a. m. (mi equipo recuerda esos correos electrónicos a las 2 a. m.). También quería disfrutar cada minuto de mis hijos cuando eran pequeños y totalmente adorables, pero a menudo era difícil porque estaba muy estresada y agotada. Quería completar la siguiente tarea, pensando que la lista se acortaría de alguna manera como resultado. Estaba tan exhausta que perdí años de ese momento; la verdad, no los recuerdo en absoluto. ¡No hay dulce sin lo amargo!






			En otras palabras, en esta etapa aparece el síndrome de la Supermujer. Pero con demasiada frecuencia ignoramos las señales porque aún no tenemos la madurez para dejar pasar algunas cosas y calmarnos. Una Supermujer siente que debe serlo todo el tiempo, no hay un botón de “apagar”. Intenta alcanzar sus metas de forma emocional y energética, y si no las alcanza, puede sentir un poco de pánico.






			También ten en cuenta que, si tuviste una época bastante turbulenta como Intrépida, tus 30 no serán unas vacaciones… y los problemas de salud y los trastornos hormonales serán comunes. Muchas pacientes piensan que ese trastorno se debe a su composición genética, pero los genes juegan sólo un papel menor en comparación con los factores estresantes y las tensiones de tu vida diaria. Por ejemplo, mi paciente Susannah tenía una madre que resultó tener una deficiencia de MTHFR (metilentetrahidrofolato reductasa), una mutación que causa varios trastornos de coagulación, enfermedades cardiovasculares y una tendencia a la inflamación, lo que provocó que su madre tuviera un historial de abortos espontáneos frecuentes. Sin saber por qué había perdido tantos embarazos, le dijo a Susannah que se apresurara y tuviera bebés pronto, por si acaso. Pero Susannah no estaba lista para embarazarse, así que le sugerí que se hiciera estudios genéticos para descartar cualquier posible problema. Cuando llegaron los resultados, Susannah se sintió aliviada al ver que todo estaba normal, mientras que su madre quedó impactada al saber que tenía problemas con la MTHFR. Habían hecho suposiciones incorrectas porque no tenían toda la información que necesitaban.






			Las Superestrellas descubrirán que, en este momento, sus hormonas están a punto de cambiar. Los primeros síntomas perimenopáusicos comienzan, en promedio, a los 35 años, cuando los niveles de estrógeno y progesterona empiezan su lento descenso (algo normal por completo). Al principio, ese cambio es sutil. No se trata de una caída abrupta, sino de una disminución gradual hasta que sientes que afecta tu vida, la manera en que te ves y te sientes. Tal vez tengas tu primer episodio de confusión mental; te encontrarás parada en el comedor, preguntándote por qué viniste y qué estás buscando. Quizá no te recuperes tan rápido como antes tras un entrenamiento arduo. Tal vez notes un poco de grasa abdominal que antes no tenías. O experimentarás un manchado intermenstrual y tus periodos fluctuarán de leves un mes a más intensos durante unos meses y, luego, volverán a ser leves otra vez.






			Después, cuando tus niveles de progesterona comiencen a bajar aunque sea un poco, quizá te sientas más ansiosa. Puedes perder el sueño; eso se debe a que la progesterona actúa como un sistema de control y equilibrio para el cortisol. Entonces, si tuviste un nivel alto de cortisol durante años, tus niveles normales de progesterona te ayudaban a controlar esos niveles de cortisol, permitiéndote dormir a pesar del estrés o cualquier otra cosa con la que estuvieras lidiando. De repente, ahora te levantas a las 4 a. m. y luego suena la alarma a las 6 a. m. De tantas vueltas en la cama has quedado casi sonámbula, en una confusión mental. O despiertas y miras al techo entre las 2 y las 4 a. m., lo cual provoca que al día siguiente no te levantes sintiéndote renovada. Casi todas mis pacientes dicen que cuando eso sucede, sólo siguen adelante, hasta que el agotamiento por fin las alcanza.






			Además, cuando los niveles de estrógeno empiezan a fluctuar, pueden aparecer bochornos, dolores en las articulaciones, confusión mental, cambios de humor y más. Tus menstruaciones pueden volverse súper abundantes e irregulares. Muchas mujeres comienzan a ganar peso, sobre todo en las caderas, los muslos o el abdomen. En respuesta, hacen más ejercicio, pero como eso no funciona, hacen sesiones de cardio aún más intensas.






			Si tienes alguno de esos síntomas, la negación no es tu amiga. En esa etapa, las mujeres pueden ser bastante malas para averiguar lo que está pasando o para llevar un seguimiento de sus síntomas y fluctuaciones. En vez de agotarte, necesitas establecer una relación con un doctor dispuesto a investigar a profundidad tu estado de salud y que comprenda no sólo cómo tratar una enfermedad, sino también cómo mantenerte bien y vital. Después de todo, puedes cuidar de verdad a todos los que te rodean y lograr tus objetivos. Lo haremos juntas a lo largo de este libro.






			El momento de quedar embarazada es ahora






			Una de las conversaciones más desgarradoras (y es una que tengo con demasiada frecuencia) es con mujeres que no pueden embarazarse justo cuando más lo desean. Quizá debido a las circunstancias no pudieron tener un bebé cuando eran más jóvenes, o tal vez conocieron al amor de su vida más tarde y ahora están listas para tener ese bebé, pero es demasiado tarde para sus óvulos. Todavía puedes ser fértil durante la perimenopausia, pero los desequilibrios hormonales no tratados hacen que la concepción y llevar el embarazo a término sean mucho más difíciles, en especial cuando se descubren en una etapa avanzada del proceso. Por eso todas las mujeres que se embarazan a los 35 años o más son definidas con una “edad materna avanzada”. ¿Ese término te hace sentir vieja? No debería, pero eso no significa que puedas fingir que tu cuerpo no está cambiando. 






			Si estuvieras haciendo un seguimiento de tus hormonas año tras año, cualquier matiz en el equilibrio hormonal se habría detectado antes, lo que haría que la fertilidad natural fuera más realista. Por eso incluí esa información en el libro (revisa la página 129). En esta década las Superestrellas necesitan evaluar su situación de vida actual, sus esperanzas y sueños para el futuro. ¿Ese sueño incluye tener hijos? ¿Cuál es el camino a seguir? Conocer las hormonas al entrar en esta década es el primer paso para determinar ese futuro.






			La tecnología reproductiva ha dado a millones de mujeres la capacidad de tener hijos cuando no podían embarazarse de forma natural, pero esa opción tiene un costo grave para el cuerpo a cualquier edad. Tengo una paciente que a los 55 años intentaba quedar embarazada. Había extraído sus óvulos cuando era mucho más joven y tuvo un embarazo exitoso. Ahora, junto con su endocrinólogo reproductivo, la estoy ayudando a controlar sus hormonas. Pero su cuerpo está en rebelión; la glándula tiroides ahora está fuera de control porque tuvo que tomar megadosis de hormonas para mantener el embarazo, y sufre ictericia porque el hígado y la vesícula biliar están estresados. ¿Cuáles son las consecuencias de todo esto? Todavía estamos aprendiendo.






			Un endocrinólogo reproductivo experimentado puede brindarte más consejos sobre qué procedimientos podrían funcionar para ti… y no te sientas avergonzada por explorar todas las opciones. Pero la conclusión es ésta: conoce tus hormonas, conoce tu cuerpo e investiga qué tan fértil eres para evitar estrés innecesario.






			Cómo manejar el estrés de las Superestrellas






			¿Quieres saber cuál es uno de los mayores obstáculos para la fertilidad? El estrés. La Lista. El simple objetivo de “voy a quedar embarazada”. Es un objetivo que se aborda con un enfoque singular, que luego el cuerpo rechaza. Siéntate y respira profundo. Lo más inteligente que puedes hacer es controlar los niveles hormonales al menos una vez al año. Reevalúa con regularidad tu nivel de energía. Además, establece rutinas. Por ejemplo, necesitas dormir bien por la noche. Debes saber que no tienes que hacer todo lo que se te pide.






			Como Superestrella, a través del sufrimiento y mucho estrés aprendí que la palabra más importante que pronunciarás durante esa década es no. Las mujeres somos muy malas para decir esa palabra. En cambio, encuentra tu voz y habla. Pide ayuda cuando la necesites, delega en otros y acepta que no puedes hacerlo todo.






			Esa señal de alarma suena fuerte para las mujeres que entran (o quieren entrar) en la maternidad y lo hacen en un momento en que sus carreras están empezando a despegar y a volverse más exigentes, con más responsabilidades y menos tiempo libre. Recuerda, no puedes hacerlo todo. O, mejor dicho, puedes intentarlo, pero tarde o temprano algo se romperá y te estrellarás. Encontrar ese punto ideal, ese equilibrio, para minimizar el estrés que luego se refleja en los niveles hormonales es muy difícil. Para las mujeres solteras, el estrés de no estar en una relación puede ser particularmente duro, sobre todo si quieren tener hijos. El reloj biológico suena suficientemente fuerte como para hacerle competencia al Big Ben.






			Necesitas un plan ahora. Éste no es el momento de decir: “Me ocuparé de esto más tarde”, porque el “más tarde” nunca llega. Confieso que fui culpable de esto. Ahora no tengo tiempo para mi salud. Tengo bebés. Tengo un negocio y muchas otras cosas por hacer. Sólo recuerda que el “después” debe ser hoy, porque el mañana puede ser muy costoso.






			Aunque este tercer cambio hormonal es un momento de sacudidas, no lo veas de forma negativa. Considéralo como el momento en el que puedes sacudirte para siempre, aclarar tus objetivos y tener la fuerza interior no sólo para alcanzarlos, sino también para encontrar tu voz. Ahora debes ser inteligente y honesta contigo lo suficiente como para hacer ese autocontrol de manera rápida y eficiente. Debes saber cuándo te estás metiendo en problemas, identificar las causas y tener ese mapa para cuidar tus hormonas.






			Los tres puntos principales de la Superestrella 






			

				Practica decir “no” hasta que sea tan fácil como decir “hola”.






				Revisa tus niveles hormonales de forma anual (consulta la página 129) y, si tienes problemas para embarazarte o planeas hacerlo en el futuro, consigue asesoría de un experto sobre tus opciones.






				Incorpora a tu rutina diaria tantas técnicas para combatir el estrés como puedas. (Para más información, consulta el capítulo 4).









			Cuarto cambio. “Supermujer”:
aduéñate de tu poder






			






			De 39 a 55 años






			Palabra clave: autenticidad






			Al cumplir 46 años, ¿te viste en el espejo y pensaste: Oye, ¿de dónde salieron todas esas arrugas? ¿Cómo puede ser? ¡En mi cabeza sigo siendo una Intrépida veinteañera!






			Con todas las increíbles Supermujeres que andan por ahí, haciendo cosas increíbles, estos años deberían ser una celebración de todo lo que han logrado, refinado, aprendido y creado. Como una de ellas, te ganaste el derecho a ya no ser considerada una Superestrella brillante, sino una verdadera Supermujer. Sé que puedes verte y sentirte como tal, incluso si empiezas a sentir que esos días maravillosos quedaron atrás.






			He aquí el problema: esta cuarta fase es fundamental para las mujeres, las enfermedades aparecen por primera vez y la suma de las aventuras de las décadas anteriores nos entrega un informe de salud que puede o no ser de nuestro agrado. (Escribí sobre el síndrome de la Supermujer en mi libro de 2017: Super Woman Rx). Éste también es un momento de cambios drásticos en los niveles hormonales, cuando la llegada de la perimenopausia y luego la menopausia se ve o se siente como una crisis de la mediana edad. Tal vez estés acostumbrada a estar llena de energía y a no dormir mucho… y de repente llega un factor estresante (tu familia o tu situación laboral cambia) y no puedes manejar las cosas como antes. No tienes el mismo nivel de energía, pero crees que lo tienes, así que te obligas a creer y tratas de seguir adelante. Los síntomas comienzan a afectarte y sientes que te están controlando a ti, en lugar de lo contrario. Una de mis pacientes lo resumió muy bien: “¡Ando un poco quisquillosa!”.






			No podemos ser indiferentes al respecto, pensando: Bueno, ya sabes, no es gran cosa que mi menstruación se esté volviendo un poco irregular o que me sienta más cansada todo el tiempo. Tal vez sólo me equivoco, ya sabes, porque tengo tantas cosas que hacer. No es gran cosa, ¿verdad? ¡No! Todavía no he conocido a una mujer que no haya tenido ningún síntoma perimenopáusico o que haya pasado esos años sin una pizca de preocupación (claro, sin el consejo y el tratamiento de un profesional médico). Sucederá… y mi trabajo es prepararte para ello, para que sientas esa brisa tranquilizadora en lugar de que te golpee un gran huracán.






			Ahora más que nunca, las Supermujeres necesitan enfrentar y cambiar la trayectoria de las conversaciones que entablan con sus doctores habituales. Si están minimizando o descartando tus síntomas, no les hagas caso, los síntomas no están en tu cabeza. Y no, no sólo estás “envejeciendo”. No debes escuchar los insultantes comentarios como: “Lo siento, pero deberías aguantarte y soportarlos” o “Estás bien”. En cambio, es obligatorio que adoptes un enfoque proactivo para tu salud general y hormonal.






			Mucho de lo que sientes y experimentas durante esos años es reversible, siempre y cuando establezcas y sigas tu mapa personalizado hacia el bienestar. Las Supermujeres deben tener la confianza de que van a vivir más que las mujeres de generaciones anteriores. Eso te da tiempo para hacer las transformaciones que necesitas, ya sea en cambios graduales o en un enorme salto hacia un estilo de vida nuevo por completo.






			Problemas hormonales comunes
en las Supermujeres






			Como mencioné en la sección anterior de Superestrellas, la perimenopausia es el momento en el que aparecen los molestos síntomas (bochornos, sudores nocturnos, ciclos irregulares, fatiga, ansiedad, depresión, cambios de humor intensos, sueño interrumpido y aumento de peso) y, por lo general, es cuando menos los esperas o quieres. La desregulación del cortisol, nuestra hormona del estrés, puede descontrolarse, incluso antes de que los niveles de estrógeno y progesterona comiencen a disminuir. Quizá notes que tu tolerancia al estrés cambia. Tal vez estabas orgullosa de lo bien que podías hacer malabares con docenas de proyectos a la vez, pero ahora el más mínimo obstáculo te lleva al límite. Esos días de Intrépida, cuando te ibas de viaje, pasabas un fin de semana divertido, regresabas a casa cuando el sol estaba a punto de salir, te bañabas y empezabas a trabajar sabiendo que unos cuantos lattes grandes te ayudarían a sobrellevar el día… bueno, esos días son un recuerdo lejano (tal vez, tienes que admitirlo, eso no es algo malo).






			O quizá no te sientes muy bien, pero no sabes por qué y esa sensación empieza a filtrarse en las relaciones y el trabajo. Tu familia y amigas pueden darte pistas. Si es así, es probable que eso provoque una pequeña espiral. Te sientes tan mal que comienzas a consolarte para que el malestar desaparezca… comiendo cosas inadecuadas, por lo que aumentas de peso. Te frustra aumentar de peso y eso te hace sentir menos sexy. Tu libido desaparece. Empiezas a sentirte confundida.






			La desaceleración gradual de los sistemas del cuerpo es una parte normal del envejecimiento y explica por qué a las Supermujeres les resulta mucho más difícil hacer cosas que solían ser fáciles (esas cosas que siempre te han mantenido en forma y saludable). Debes saber que esa desaceleración está relacionada con la ligera disminución de tus niveles hormonales. La tasa de desarrollo muscular decrece, la digestión se vuelve un poco más lenta y tu sistema inmunitario debe trabajar más para protegerte. Si el nivel de progesterona baja, vas a desear más sal. Si el nivel de estrógeno baja, buscarás grasas. Si los niveles de tiroides bajan, tendrás otros antojos. Si el nivel de hierro baja, a menudo querrás azúcar para obtener energía. Ese gran descenso hormonal, a menudo, impulsa comportamientos que resultan en un aumento de peso no deseado, ansiedad y depresión.






			Tus 40 son o una llamada al “suero de la verdad” o un espejo que refleja cómo viviste los últimos 20 años. Quizá viviste de forma intensa, fuiste a muchas fiestas, te estresaste, tuviste traumas, te divorciaste, perdiste esto o lamentaste aquello. Si es así, puedes pasarlo mal mientras sientes el precio que te cobran esos momentos. Si no los controlas, tus desequilibrios hormonales pueden volverse extremos, de repente aparecen las enfermedades autoinmunes y no desaparece la grasa abdominal. No es que el precio sea irreversible, pero se manifiesta de manera incesante. Ya no puedes esconderte de la verdad. Y si no la reconoces, tu cuerpo te obligará a reconocerla. Llegó la hora de replantear los próximos 20 años de tu vida.






			

			Los hombres también tienen problemas hormonales






			Créeme cuando te digo que muchas relaciones se desmoronan debido a los cambios en los niveles hormonales, no sólo en las mujeres, también en los hombres.






			Es justo generalizar que los hombres tienden a estar menos en sintonía con sus hormonas porque no tienen ciclos mensuales impulsados por ellas ni cambios hormonales drásticos (de manera regular) en sus vidas. Pueden empatizar con las mujeres que tienen un síndrome premenstrual doloroso, pero no viven con los síntomas. Los hombres sólo se dan cuenta de que tienen afecciones hormonales si tienen problemas en la cama, en especial una pérdida de libido. O experimentan cambios cognitivos, sobre todo si están lidiando con mucho estrés. Muchos también sufren en silencio, se vuelven irritables, bruscos o hacen algo destructivo. Eso es porque no saben que hombres y mujeres tienen el mismo tipo de respuesta de estrés al caos del cortisol. Si les enseñaron a aguantarse y afrontarlo, se alejan aún más de la verdad, empeorando todo.






			Los hombres, al igual que las mujeres, necesitan un plan hormonal. También deberían hacer un seguimiento de sus niveles hormonales y eso significa establecer una buena relación con un doctor que se centre en la optimización y la vitalidad, no sólo en la prevención de enfermedades. Ahora bien, conseguir que acudan a esa cita… ¡eso es por completo un libro diferente!


			






			Cómo lidiar con la ansiedad






			Si tuviera que elegir la emoción dominante para las Supermujeres sería la ansiedad.






			En esta etapa aparecen muchos síntomas de ansiedad (palpitaciones del corazón, pensamientos repetitivos, esa sensación de flotar fuera del cuerpo). A menudo, la ansiedad tiene raíces físicas, en especial cuando no tienes control sobre cómo cambia tu cuerpo. Anticipar un bochorno o un episodio de confusión mental cuando tienes obligaciones importantes en el trabajo o en casa deja a cualquier mujer hecha un manojo de nervios.
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