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    A la memoria de mi padre y de mi gran amiga Adri.
Y con mucho amor a ti, madre, maestra de vida.

  


  
    PRÓLOGO


    Creo que no nos damos cuenta de ese día de inmediato. Simplemente llega. Ese día en el que te das cuenta de que simplemente comes por comer y es mejor voltear la cara para otro lado, que comprender que comer y nutrirse son dos cosas diferentes. Oyes que alguien habla de “nutrición” y eso inmediatamente suena a “quiero bajar de peso” o a “quiero convertirme en un modelo de fitness”. Seguimos así por la vida omitiendo el grito que nuestra salud cada día nos recalca más, hasta que de pronto llega la enfermedad y en un arranque de inmediatez, como si yo no tuviera nada que ver con mi enfermedad, solo grito: “¡Doc, deme ya mi pepa para que se me quite esto!”, y así seguimos por la vida.


    Creo que uno tiene diferentes posibilidades de cambio, posibilidades de transmutar este modelo del corto plazo en salud, creado en su gran parte por el placer del sabor. De la indulgencia plástica de la industria. Podemos enfermarnos y recibir las campanas, que ya no suenan tan distantes, como un mensajero que sí tiene que ver conmigo. La otra es ser padre, o por qué no, ¿ambas?


    Esa labor tan fácil. ¿Qué puede tener de raro cambiar pañales y poner un biberón en la boca del bebé que saco de un tarro de leche en polvo? Eso no tiene nada de raro. Al final eso me permite seguir con mi vida de ejecutivo o con mi MBA. Lo que no nos damos cuenta es que ese tarrito de “leche” en polvo poco tiene que ver con la leche materna real. Luego la megaindustria nos trae sus hermosas creaciones llenas de colorantes y azúcares que a los niños simplemente les encantan y que rápidamente los convierten en zombies adictos a productos que introducen por su boca pero que claramente no son comida. Sin pensarlo, están sentenciando su salud en la niñez y, por supuesto, durante el resto de su vida.


    Al final, cuando ese día llega (si es que nos llega), nos damos cuenta de que estamos llamados a despertar para nosotros. Nos damos cuenta de que, si yo quiero lo mejor para mi hijo, primero debo comprender cómo darme lo mejor a mí mismo. Ese día el clic es tan evidente que empezamos a darnos cuenta de que somos los únicos dueños de nuestra salud y que por ende, si yo entiendo y vivo la mía, voy a entender y a enseñar a mi hijo a vivir la suya. Ese día empiezo a vivir el “bienestar”. Esa palabra tan manoseada hoy porque pensamos que todo es bienestar, o como algunos prefieren llamarlo: wellness. Pero su mismo nombre lo dice, es: BIEN-ESTAR. Eso, para quienes pensamos en una medicina centrada en el paciente, es lo que yo llamo la “vitalidad positiva”, que es sentirme completamente pleno dentro de mí en mi cuerpo y en mi mente, pero no por no tener síntomas, sino porque realmente siento y vivo la salud. La comprendo o al menos la investigo. Profundizo en mi salud porque sé que soy el dueño de ella.


    Qué gran regalo ser padre. Eso me invita a ser mi propio guía y, al serlo, saber que estoy guiando a mi hijo. Qué labor, qué responsabilidad, qué observación tan hermosa.


    Nadie dijo que esto es fácil, nadie dijo tampoco que es difícil. Es tan solo cuestión de parar. Dedicar tiempo para mí, sentir mi cuerpo como mi tesoro y usar mi aprendizaje en salud como un regalo para mi familia. Vendrán las cátedras, la suegra que no quiere hacer cambios, la tía que comenta todo, los amigos que ya no te quieren porque eras mejor cuando “comías de todo”. Pero el propósito y la claridad, y ante todo el conocimiento, dan libertad y la absoluta transparencia de que tu mente y el propósito dentro de ti están alineados con el amor que vibra para crear una conciencia de salud diferente.


    Así sueño una transformación en salud global, donde todos seamos dueños con conocimiento y con-ciencia de nuestra salud, porque la entendemos y la vivimos. Por eso admiro y honro a mi querido amigo y colega el doctor Mendoza, quien, con el cariño, la sencillez y el carisma que lo caracterizan, hoy, siendo atrevido y audaz, nos entrega parte de su amor a través de este texto. Nos invita a ser y a hacernos dueños de nuestra salud y a empezar científicamente a impactar la de nuestros hijos. ¡Qué regalo!


    Piensa por favor por un minuto en cualquier enfermedad que tengas. Quiero que sepas que es muy probable que el origen de lo que hoy tienes puede venirse acumulando desde tu infancia por múltiples caminos. Esto claramente no es culpa de tus padres, ellos no tenían la información que tú hoy tienes en tus manos. Ahora piensa por un momento si habrías querido que ellos tuvieran esa información y que eso hubiese contribuido a una salud diferente en ti. No me tienes que responder a mí. La respuesta es obvia. Ahora tú tienes esa posibilidad. Bienvenido a un mundo donde tú eres el arquitecto de tu propia salud. Gracias, porque hoy eres un regalo en tu salud y la de tu familia.


     


     


    Con amor,


    Dr. Carlos Jaramillo


    Medicina Funcional


    @drcarlosjaramillo

  


  
    INTRODUCCIÓN


    Para serte honesto, ya perdí la cuenta de cuál es la versión que estás leyendo en estos momentos. Me costó mucho organizar estas líneas introductorias, pero las palabras finalmente hallaron su lugar. Así fue todo el proceso de escritura de este libro. Comencé a redactarlo en febrero de 2019, en Bogotá; continué con la misión, que a veces parecía imposible, en la ciudad donde nací, Chaparral, en el departamento del Tolima, pero no estaba satisfecho con el resultado. Decenas de borradores se fueron directo a la papelera de reciclaje. Empezaba a perder la paciencia. Las versiones iniciales eran demasiado académicas, estaban repletas de citas y artículos científicos que respaldaban con fortaleza cada una de las ideas que proponía, pero no reflejaban el estilo con el que usualmente suelo dirigirme a mis pacientes. No era mi voz. No escribía yo. Escribía el profesional que me enseñaron a ser en la facultad de Medicina. No escribía para ti, escribía inquieto, pensando en los posibles vacíos teóricos que pudiera encontrar algún especialista en la materia.


    Fue en Chaparral, en la casa de mi madre, Martha Luz —mi maestra de vida—, donde el libro tomó su forma verdadera. Tuve que volver a mis raíces para comprender qué fallaba. Mientras reescribía en esas cálidas mañanas tolimenses, recordaba el hogar de mi infancia, ubicado en una gasolinera, “La Estación de Servicio Mendoza”. Ahí crecí junto con mi mamá y mi viejo, Héctor Mendoza, quien fue el alcalde del municipio en 1978. Era muy conocido. Un líder. Un buen tipo. Pero también un hombre muy enfermo, era diabético, hipertenso, sufría de enfermedades coronarias, tuvo dos paros cardíacos y murió de un infarto cuando yo tenía diecinueve años. Crecí con un buen padre, pero era un padre enfermo. Creo que esa fue la principal razón por la que elegí estudiar Medicina, quería ayudar a las personas a sanarse. Y ahora que repaso mi juventud entiendo que esta decisión también la tomé porque Óscar, el mejor amigo de papá, era médico. Mi viejo lo admiraba mucho.


    Estudié mi carrera en la Universidad del Bosque, en Bogotá. No sabía qué especialización seguir, solo tenía claro que los pediatras me parecían bichos raros y no quería ser uno de ellos. Sin embargo, la vida puso todo en orden y terminé matriculándome en Pediatría —la historia de cómo llegué a ella es demasiado larga, quizás te la cuente en otro libro—. Pienso que era apenas obvio que siguiera esta rama. Fui un niño sobreprotegido, el fruto de una de las primeras fertilizaciones in vitro de mi país, un hijo único muy amado por sus padres, pero me cuidaban en exceso; era temeroso y solitario. La pediatría me ha permitido sanar y abrazar a mi niño interior, y me ha dado el privilegio de ayudar a centenares de pequeños y a sus padres. Por eso amo mi oficio y me hace tan feliz.


    
[image: ] Una etapa decisiva


    Te decía que este, mi primer libro, tomó forma en Chaparral. Allí dejé mis miedos de lado y las frases comenzaron a encajar. Entendí que en estas páginas debía incluir todo el conocimiento que he adquirido de la medicina tradicional, de la medicina biológica, de la homeopatía y de la medicina funcional, complementado con lo que he aprendido de mis pacientes; pero debía contarlo de manera clara, amena y precisa. Reescribí siguiendo los consejos de varios amigos editores. Dejé de jugar al “sabio” e hice esta guía para ti, que vas a ser madre o padre; una que espero que tengas a mano, que puedas entender, poner en práctica y compartir con las personas que consideres pertinentes. Sin embargo, quiero que sepas que cada consejo que te daré está respaldado por estudios, investigaciones y artículos de publicaciones especializadas; y todos ellos los podrás encontrar al final de este libro. Espero que, si así lo deseas, dichas referencias bibliográficas puedan complementar tu aprendizaje.


    A través de los años he notado que uno de los momentos más desafiantes para los nuevos padres es la etapa de la alimentación complementaria (AC), que es justo cuando en la dieta de los menores se incluyen sólidos o líquidos diferentes a la leche materna. Este periodo alimentario suele comenzar después de los primeros seis meses de vida y les trae muchas dudas a los padres. Ellos tienen un afán genuino, natural, por darles lo mejor a sus niños, y no quieren equivocarse. Pero, ¿cómo acertar? ¿Cómo lograrlo en medio de tanta desinformación?


    Cada semana atiendo a muchas parejas que no saben qué camino elegir. Es apenas entendible. Sus madres y abuelas les dan sus sugerencias de antaño, las cadenas de WhatsApp les indican lo contrario, las madres influencers de Facebook e Instagram aconsejan otras alternativas —algunas, tristemente, pagadas por marcas de alimentos poco aptos para los menores— y el motor de búsqueda del “Doctor Google”, en tan solo 0,37 segundos arrojará más de 932.000 resultados al preguntarle por este tema. Es aterrador. En medio de millones de datos disponibles, los pobres padres comienzan a extraviarse y a preguntarse qué es cierto y qué no. La plétora informativa mal manejada solo provoca dudas y en ocasiones propicia discusiones entre ellos.


    Si te sucede algo similar, este libro te será muy útil. Yo me he especializado, justamente, en esa fase trascendental para tu pequeño y para ti; comprendo muy bien la relevancia de la alimentación complementaria y creo firmemente que esta es una etapa fantástica para incorporar otros cambios. Por ejemplo, es un momento ideal para incentivar la autonomía de tu bebé y, con el debido cuidado y la vigilancia necesaria, ayudarlo para que él mismo seleccione la comida que quiere darle a su cuerpo. Te parecerá una locura. Pensarás que un bebé de seis meses no puede llevarlo a cabo, les preguntarás a tus papás si eso es posible y ellos te dirán que no, que nunca lo hicieron así contigo, y te aconsejarán que alejes este libro de tu vida; pero te aseguro que es una experiencia inolvidable —y divertida—.


    No es una ocurrencia mía. Así lo sugieren métodos tan interesantes y fiables como el Baby-Led Weaning (BLW) o su versión recargada, el BLISS (Baby-Led Introduction to SolidS); te los explicaré en detalle más adelante. Me parece muy lindo ver a un niño de 24 semanas, que cumple con las destrezas sensoriales y motoras necesarias, elegir entre la variedad de alimentos que sus padres ponen frente a él y llevarse uno a la boca con sus propias manos. Esta pequeña elección estará marcando de manera significativa su desarrollo y su vida. Cuando el bebé experimenta con un pequeño trozo de manzana nos está dando a todos los adultos una gran lección de atención plena (mindfulness), el pequeño aprecia el color de la fruta, siente su textura, la huele, la prueba, la conoce y la reconoce, es como un juego que además lo nutre. Él sí que está conectado con el acto vital de comer y con su momento presente. No está revisando sus redes sociales mientras se alimenta, como quizás lo hagas tú (sí, tú).
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    Te voy a demostrar que comer con las manos es una de las mejores enseñanzas que podrás dejarle a tu hijo y a disfrutar de esta manera de alimentarlo. Claro, requiere práctica y demanda preparar la comida de una forma particular. No te imagines que te voy a pedir que le des un trozo de bife de chorizo a tu hija o a tu hijo, o que le pongas una enorme mazorca en frente para que la devore como lo hacían los personajes de los viejos dibujos animados. De ninguna manera. Te daré todos los pasos a seguir a través de esta lectura y seguro querrás intentarlo. Decenas de mis pacientes lo han practicado en familia y es muy enriquecedor porque, además, nos devuelve al inicio del rito de comer: hacerlo rodeados de las personas que amamos.


    Al principio te puede parecer complicado, tendrás que armarte de paciencia, pero el esfuerzo traerá su recompensa. Y si algo no sale como lo esperabas, escríbeme y cuéntamelo —te pongo mis datos de contacto al terminar esta introducción—, estaré muy pendiente de tus apreciaciones. Qué bueno que los dos podamos intercambiar el aprendizaje. Como siempre lo he dicho: el conocimiento es para compartir.


    Sé que tienes muchas preguntas: ¿cómo alimentar de manera adecuada y segura a tu hijo en la etapa complementaria? ¿Qué habilidades debe haber desarrollado el pequeño para comer con sus manos, como lo propone el BLW-BLISS? ¿Cómo prepararle los alimentos para que pueda llevarse la comida a la boca? ¿Qué macronutrientes no deben faltarle? ¿Qué está prohibido en su menú? ¿Qué pasa si no tienes tiempo para practicar con tu hijo el ritual del Baby-Led Weaning o el método BLISS (Baby-Led Introduction to SolidS?) ¿Hay opciones veganas y vegetarianas? Todas estas dudas y muchísimos interrogantes más te los responderé sin prisas en Enséñales a comer para toda la vida, un libro que, me atrevo a decirlo, es el más completo de cuantos se han escrito sobre la materia en Latinoamérica. Espero que te sirva, te oriente, te ayude y te saque de apuros.


    Pero antes de arribar al apartado de la AC vamos a revisar tus hábitos alimentarios y de vida, porque ellos marcarán la salud de tu pequeño. Sí, depende de ti y de tu pareja, y de la forma en la que viven, que tu hija o tu hijo nazca bien, y que crezca de manera ideal. Por lo tanto, tendremos que revisar también tu menú diario y la forma en la que te relacionas con el mundo. Todo eso cuenta. Avanzaremos poco a poco.


    Quizás compraste este libro porque he tenido el gusto de ser el pediatra de tu hijo, o porque alguien te mandó un enlace por WhatsApp y me viste en algún video de Instagram (@drmendozapediatra) hablando de ciertos temas que algunos profesionales no abordan, o estuviste presente en alguna de mis charlas sobre el BLISS; o simplemente estás aquí por casualidad, porque hallaste este texto en algún punto de venta y sentiste el impulso de comprarlo. Sin importar la razón, déjame darte las gracias por permitirme ser parte de la decisión más importante de tu vida, la de tener un hijo y la de velar por su sana alimentación. Gracias por darme la oportunidad de ser tu compañía en esta etapa.
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    Termino de escribir estas líneas en el lugar donde, después de muchos meses de dudas, encontré la manera de narrar lo que en principio me costó tanto trabajo. Concluyo esta introducción —que contrario a lo que te imaginas, fue el último apartado de este libro— en casa de mi madre, en Chaparral, con los recuerdos siempre presentes de mi padre, de su amigo Óscar, de los doctores que pasaron por el pueblo, de las horas de aprendizaje en las aulas, del primer consultorio que tuve cuando todos me decían que no lo intentara, de los bebés que vi y que hoy son unos jovencitos sanos y les dan lecciones de alimentación a sus padres, de los amigos que me han apoyado desde el inicio y que me impulsaron para que hiciera emisiones en vivo en Instagram. Termino este texto celebrando los giros de la vida, que me llevaron de manera inesperada a la pediatría y que me hicieron regresar al lugar de mi origen para darle punto final a estas líneas, unas que escribo, con todo mi cariño y mi conocimiento, especialmente para ti.


    

        Puedes contactarme a través de mis redes sociales:
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      @drmendozapediatra 
y en mi página web:


      www.drhectormendoza.com

    


    
      [image: ]
    

  


 
      [image: ]
    

 
      [image: Primera parte. La etapa preconcepcional]
    


  
    

    ¿Cuándo empiezas a ser madre? ¿Cuándo te conviertes en padre? Tal vez pienses que esta historia tiene su inicio con aquella prueba de embarazo que arrojó un resultado positivo, y con las llamadas que hiciste de inmediato a tus amigos y familiares más queridos; o con la foto que pusiste en Instagram anunciando que el amor de tu vida llegaría en unos cuantos meses a casa (y con ella vendrían los likes, los corazones, las felicitaciones de diferentes partes del mundo). Pero el inicio de la maternidad o la paternidad es anterior a la prueba, a las llamadas y al post que escribiste en una red social. Todo comenzó con el simple pensamiento, con el impulso del corazón, de querer un hijo. Y en ese instante, mucho antes de los exámenes de rutina, de las ecografías, del crecimiento del feto en el vientre materno, empezó la nueva etapa. Estás construyendo el futuro de tu bebé desde aquel momento. Y lo construyes cada día con las decisiones que tomas: cómo te alimentas, cuáles son tus hábitos, cuánto te ejercitas, qué haces por tu crecimiento interior. Eso es lo que quiero explicarte en esta primera parte.


    Entonces, vamos a planear un buen futuro para tu hija o tu hijo desde hoy. ¿No te imaginas cómo? Yo te lo voy a contar de la manera más fácil que conozco: a través de las historias de algunos de mis pacientes, quienes me han dejado grandes enseñanzas. Te hablaré del caso de la pequeña Valeria. He sido su pediatra desde antes de que naciera y durante sus primeros dos años de vida. Aún recuerdo muy bien las conversaciones que tuve con sus padres cuando comenzaron a prepararse para traerla al mundo. Tenían los temores típicos de quienes serán papás por primera vez, y juntos trabajamos de manera dedicada para celebrar la llegada de su hija.


    Valeria ha sido una de las niñas más anheladas, esperadas y planeadas que conozco. Toda esa preparación que llevaron a cabo sus padres se evidencia hoy en su salud física; también en su desarrollo mental y emocional. Es una pequeña feliz que cada día amplía y potencia sus habilidades. Casos como el de ella no deberían ser excepcionales. De hecho, una de las razones por las que escribo este libro es para que tú también te animes a seguir el ejemplo de estos padres. Ellos, desde nuestra primera conversación, comenzaron a modificar su manera de vivir. Es decir, cambiaron sus hábitos desde la denominada etapa preconcepcional.


    Sé que los términos médicos son muy aburridos, pero no te espantes, te explicaré, de la forma más sencilla posible, todos los que mencione en este texto. Comencemos entonces por el anterior, que hace referencia al periodo que antecede al embarazo y que, tal como lo estarás intuyendo, podría decirse que comienza desde el inicio de tu propia vida; al menos así lo interpreto yo.


    Diversos estudios, entre ellos uno de la Universidad de Tel Aviv en Israel y otro realizado por varios especialistas ingleses —los hallarás en la bibliografía reunida al final de este libro—, demuestran cómo la salud de los padres durante la etapa preconcepcional puede afectar el desarrollo del feto, el proceso del embarazo y la futura salud del bebé. Y hablo en plural, de la madre y el padre, porque hoy sabemos que el papá tiene una influencia contundente en el éxito del proceso de gestación y, por ende, en el desarrollo del embrión. Así se rompen los viejos paradigmas que sugerían que la mamá tenía la responsabilidad absoluta sobre la salud de su criatura. ¡Falso! El estilo de vida del padre, durante este estadio preconcepcional, también tiene una gran influencia en el bienestar de su hijo.


    Las estadísticas demuestran que en los últimos cien años ha habido un descenso significativo en la mortalidad materna e infantil. Este hecho, como bien lo destaca una investigación realizada por la Universidad de Alberta en Canadá, ha sido catalogado como uno de los diez grandes logros del siglo XXI en salud pública. En este documento se sugiere que el cuidado preconcepcional, que incluye la intervención médica y la educación para los padres, debe considerarse como el próximo gran reto del sector de la salud. En realidad, lo es, y sus beneficios son extraordinarios.


    La historia de Valeria así lo ratifica. Sus padres cambiaron sus hábitos alimentarios y sus patrones de comportamiento, lo hicieron juntos, y comenzaron por analizar qué tipo de productos valía la pena excluir de su dieta diaria, y cuáles deberían formar parte de ella. La comida orgánica y saludable llegó a su mesa. Aprendieron cómo prepararla, cómo conservarla; identificaron los alimentos que podrían ser riesgosos para su salud y, por lo tanto, para la de su hija. Con dedicación crearon un hogar libre de tóxicos y contaminación, solo por mencionar algunos de los cambios que esta dedicada pareja implementó antes del nacimiento de su pequeña.
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    Hoy, sin embargo, la mayoría de los embarazos no se planifican y los futuros papás no tienen en cuenta los importantes cuidados de la etapa preconcepcional. Por eso, si estás leyendo este libro con atención, te pido que te tomes muy en serio tu papel como madre, como padre, y que cuides tu manera de vivir antes de tomar una decisión tan importante como la de tener un hijo.


    No es un regaño, es simplemente una manera de pedirte algo de reflexión y responsabilidad sobre el nuevo papel que desempeñarás, porque toda tu vida se transformará cuando tu bebé llegue al mundo. Pero todo comienza por ti. Si no te alimentas bien, si no descansas, si no tienes tiempo para respirar, para agradecer, para examinar tus rutinas, para revisar cómo vives, va a ser difícil que tu hijo nazca como tú sueñas. Él será el reflejo de lo que eres. Los hijos, ciertamente, son el espejo de los padres.


    Son distintos los factores que determinan que los hombres y las mujeres cambien sus hábitos antes de un embarazo. Cada género tiene sus particularidades. Un estudio elaborado en Bélgica mostraba que los referentes psicosociales, incluidos la capacidad económica y la manera de vivir, son determinantes para que los primeros modifiquen su estilo de vida antes de asumir la paternidad. En el ensayo se explica que la mayoría de los posibles padres estarían dispuestos a transformar sus hábitos por el bien de sus hijos, pero sienten que no cuentan con el mismo apoyo que sí reciben las mujeres para lograr ese objetivo.


    Lo curioso es que las futuras madres también se quejan de la poca orientación que reciben durante la etapa preconcepcional. Se lo escucho con frecuencia a mis pacientes. Casi nadie les habla de la importancia de este periodo de la vida. Por eso decidí comenzar este libro hablándote de ella, y espero que tomes nota (¡y que no te saltes esta parte del texto!).


    Por otro lado, es muy cierto que las mujeres son más previsoras que los hombres y cuando piensan quedar en embarazo buscan información médica previa; las cifras nos indican que dos de cada tres de ellas lo hacen. El interés natural y consciente por la preparación concepcional sigue aumentando, es un hecho, pero, tristemente, no existe el suficiente apoyo de los sistemas de salud públicos.


    Mientras se implementan nuevas políticas para la planificación y el cuidado preconcepcional, los únicos que podremos atender estas necesidades seremos las madres y los padres interesados en el tema, y nosotros, los especialistas que trabajamos para que este sea visible. En pocas palabras, depende de ti, de mí, y de otro puñado de pediatras y médicos que abordamos esta temática. ¡Tenemos que correr la voz y lograr que el mensaje gane más fuerza!


    Hoy, la mayoría de pacientes acuden a una consulta preconcepcional porque presentan alguna enfermedad previa como la diabetes, o problemas de infertilidad, y esas no deberían ser las razones principales para agendar estas citas. Al menos en dichas situaciones las afecciones sirven de pretexto para llevar a cabo un mejor control y prestarle asesoría a la futura mamá.


    Lo que sí resulta desalentador es saber que en algunas ocasiones las pacientes con diabetes u otras patologías ni se plantean la posibilidad de realizarse este tipo de controles; así lo informó un artículo de la revista Endocrinología, Diabetes y Nutrición publicado en marzo de 2018. En el texto, que aborda la realidad española, se explica que las mujeres diabéticas que sí acudieron a sus médicos antes de afrontar un embarazo, tenían varias señas particulares: vivían en pareja, eran laboralmente activas, conocían los riesgos de su enfermedad, tenían un seguimiento de su endocrinólogo o ya habían tenido un aborto.
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    El mensaje que te doy desde el inicio de esta parte es claro, sin importar si tienes alguna enfermedad, debes acudir a la consulta preconcepcional. Un buen profesional te dará la orientación debida, conocerá tu caso, revisará cómo vives y, si es necesario, te pedirá que incorpores algunos cambios para que tu cuerpo y tu mente estén mejor. Así podrás asegurarle un futuro saludable a tu hija o a tu hijo. ¿Quieres ser madre? ¿Quieres ser padre? Perfecto, ya sabes entonces cuál debería ser tu primer paso. Y, si fuera tú, antes de aquella consulta iría botando a la basura toda la comida chatarra que tengas en casa. ¡Toda!
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    Desde hace varios años he incorporado a mi práctica pediátrica los conocimientos de la medicina funcional, que ha sido un complemento muy valioso. Si no has oído hablar de ella, aunque cada día es más popular, te contaré que su premisa es indagar en profundidad sobre las verdaderas causas de las enfermedades de nuestros pacientes. Si tienes una jaqueca, por ejemplo, antes de recetarte una pastilla para el dolor, el médico funcional querrá conocer tu historia para saber, desde la raíz, qué te está produciendo esa sintomatología.


    Como bien lo explica mi amigo, el doctor Carlos Jaramillo, en su libro El milagro metabólico, si tu casa se inunda porque hay una filtración en el techo, el médico funcional no te pedirá que saques un trapero y quites la humedad del piso, esa sería una solución temporal; él querrá tapar la gotera para evitar de una vez por todas la entrada del agua a tu hogar.


    La medicina funcional nos invita a ir un paso más allá, a hallar la fuente del problema y sanarla. Nos pide volver a los principios básicos de nuestra profesión: hablar con los pacientes y sus familias, conocerlos, escucharlos, darles opciones, recetarles los medicamentos que requieran —si son necesarios— y acompañarlos en su proceso. Es una medicina sin prisas, lejana de la tendencia actual de darle una pastilla al paciente para calmar las molestias, pero sin tratar su afección de manera real.


    Esa es mi manera de trabajar. Es habitual que a mi consulta acudan la madre, el padre, los abuelos, las cuidadoras, la niña o el niño (o la niña y el niño). Me interesa saber cómo es el núcleo familiar porque, finalmente, el pediatra es el médico de todos. Y en estas citas vamos a necesitar tiempo, que es lo que el sistema de salud de mi país no ofrece porque está soportado en consultas que no duran más de quince minutos. Al menos siete de ellos los utilizará el profesional a cargo para revisar los datos del paciente, o poner al día los formularios que las entidades prestadoras de los servicios exigen. ¿Y el paciente? ¿Y su enfermedad? ¿Y la humanidad de nuestra práctica? ¿No importan acaso?


    Esta medicina de “pase el siguiente” es la que yo no pienso practicar. Me gusta brindarles el tiempo necesario a mis pacientes. Me gusta que vengan juntos y que, además de revisar a los menores, podamos tener una suerte de terapia de grupo y examinar cómo están los hábitos de la familia; y cómo se conectan unos con otros. Esa manera de encarar mi oficio la ha reforzado la medicina funcional.


    Esta se basa en el “árbol de la vida”, que nos sitúa en la raíz de las causas de las enfermedades, nos permite descubrir lo que somos y nos hace retornar a nuestra predisposición genética. Revisando este árbol podremos repasar todos nuestros antecedentes —que algunos denominan “expresión génica única”— desde nuestra etapa de gestación, que es justamente cuando se inició un proceso conocido como la programación metabólica fetal. Te la definiré en palabras simples. Imagina que, dentro del vientre materno, poco a poco, se va formando un pequeño ser que, al igual que una computadora nueva, necesitará que en su interior se instalen los “programas” adecuados para su vida. Estos son los que guiarán su metabolismo durante toda su existencia.


    La información con la que tu bebé “programará” su interacción con el mundo dependerá del entorno que tú propicies, y este será determinado por tu manera de alimentarte, la actividad física que tengas, la calidad del aire que respires y, claro, por tus emociones. Ese conjunto de variables definirá la forma en la que el pequeño obtendrá, asimilará y utilizará los nutrientes para su crecimiento y desarrollo. La programación metabólica será decisiva en su salud actual y futura. Si tienes en cuenta lo que te digo, desde el inicio de su vida lo habrás ayudado a prevenir las enfermedades crónicas.


    Revisando el árbol de la vida comprenderás por qué ciertas enfermedades o alteraciones se pueden expresar y manifestar en tu presente. En él hallarás los detonadores y mediadores de tu salud, que estarán ligados a tu información genética, al estilo de vida que llevas, a tus hábitos alimentarios y a la forma en que te relacionas contigo, con las demás personas y con el entorno. Este es, entonces, la mejor herramienta para comenzar a reconocer quién eres, y será un paso firme para convertirte en una futura madre, o en un futuro padre, saludable y consciente.
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        Esta gráfica nos muestra los tres factores fundamentales que influyen en nuestra vida y nuestra salud. Heredamos una información genética de nuestros padres; esta se expresa en lo que denominamos el fenotipo. Aunque estas dos características no podemos cambiarlas del todo, sí lograremos modificaciones relevantes al elegir el medioambiente (el entorno) en el que vivimos. Es decir, todos esos “datos” con los que llegamos al mundo, los podríamos transformar a partir de nuestra alimentación y los buenos hábitos. Te lo explicaré en profundidad, cuando hablemos de la epigenética.

      



    


    Aquí, como te lo dije antes, me concentraré en la alimentación complementaria y no en la medicina funcional; por lo tanto, si te interesa saber más sobre el tema, te aconsejo que busques una cita con un profesional indicado en esta rama tan interesante y te prepares para comenzar un cambio benéfico desde tu etapa preconcepcional.


    
[image: ] Factores de riesgo


    Si entendiste por qué vale la pena tomarse en serio la etapa preconcepcional y quieres darles una vida de calidad a tus hijos, entonces lee con mucha atención los siguientes consejos. Cuando los pongas en práctica y dejes de lado las malas costumbres y los terribles hábitos que verás en las próximas líneas, estarás dando otro paso firme hacia un embarazo exitoso.


    [image: ] Por su propio peso


    Como lo explica la Organización Mundial de la Salud (OMS), desde 1975 las cifras de la obesidad en el mundo se han triplicado. Revisando sus informes de los años recientes, queda en evidencia que más de 1.900 millones de adultos tenían sobrepeso en 2016; y casi 650 millones de ellos eran obesos. Este se ha convertido en uno de los mayores problemas de salud pública en el planeta y es uno de los principales factores de riesgo para desarrollar enfermedades crónicas como cardiopatías, diabetes y cáncer.


    Por eso es tan necesario que controles tu peso. No es por una testarudez estética, es por tu salud y la de tu hijo. Si tú estás bien, tu bebé también lo estará. ¿Cómo saber cuál es tu peso ideal? Te voy a ayudar a entenderlo. Este guarda una estrecha relación con nuestra estatura, por eso vale la pena conocer cuál es el índice de masa corporal, el famoso IMC que encuentras hasta en los videojuegos de consola que pretenden ayudarte a ser más “fit”. Este índice se obtiene al dividir la cantidad de kilogramos que nos indica la báscula entre nuestra estatura en metros y elevada al cuadrado. ¿Muy difícil? Sí, escrito parece una imposible operación de álgebra, pero es simple.


    Supongamos que eres una mujer que pesa 55 kilogramos —eso te indicó la báscula esta mañana— y que mides 1,60 metros de altura; entonces hagamos la operación. Vamos a dividir el peso (55 kg) entre tu estatura elevada al cuadrado (1,60m x 1,60m=2,56 m). La división para saber tu IMC sería esta:


    55 kg / 2,56 m= 21,4


    El número que está subrayado es tu índice de masa corporal. En general, los especialistas recomiendan mantenerlo entre 18 y 25; se dice que si estás por encima de esta última cifra presentarías sobrepeso, y si tu IMC es igual o superior a 30, estarías en el terreno de la obesidad. Conocer este índice te dará una visión rápida de si tu peso es el adecuado o no. Sin embargo, esta medición es tan solo una referencia, no es una verdad absoluta. Si quisiéramos hacer un análisis exhaustivo de tu peso deberíamos también tener en cuenta la edad, la proporción de masa muscular y de grasa corporal, la cantidad de ejercicio que realizas, en fin, con tu nutricionista lo podrás saber al detalle.


    Evitarás el sobrepeso y te alejarás de la obesidad si llevas unos hábitos alimentarios acordes con la salud que deseas tener. Si comes mal, si en tu mesa abundan las hamburguesas, las papitas fritas, la comida congelada, la que proviene de paquetitos sospechosos y las golosinas baratas de supermercado, es el momento de sacarlas del menú y asumir un cambio en tu estilo de vida. No te enfades conmigo. Sé que acabas de apretar los labios y fruncir el ceño al leer las anteriores líneas. Y tu voz interior debe estar gritándote que quién demonios me creo para sugerirte que vivas de otra manera. Relájate. No tienes que hacer todos los cambios de una vez, pero déjame decirte, con la tranquilidad del conocimiento adquirido, que la etapa preconcepcional es el mejor periodo para modificar tu forma de vivir.


    Si no quieres creerme (te veo aún con los labios apretados), créeles a las indicaciones del USDA, el Departamento de Agricultura de Estados Unidos, que es una de las autoridades de la nutrición en el mundo. Uno de sus estudios, realizado por científicos holandeses, demostró que los cambios en los hábitos alimentarios, acompañados de un aumento en la actividad física, pueden marcar la diferencia. Esta investigación se centró en un grupo de mujeres que presentaban obesidad e infertilidad. Al cabo de seis meses, después de que todas cambiaran su menú basura por uno saludable (comida de verdad), y de incorporar el ejercicio en su rutina, la transformación fue notoria. ¡No es tan complicado!


    Los científicos siguieron las vidas de todas ellas durante un lapso considerable, entre tres y siete años después de haber dado a luz, y comprobaron que estas nuevas madres mantuvieron sus buenos hábitos durante aquel tiempo, y, por supuesto, se notaba en su reducción de peso. Pero fíjate que todo comenzó antes del embarazo. Estas mujeres corrigieron sus costumbres poco sanas en la etapa preconcepcional porque entendieron que dicha decisión afectaría positivamente su salud y, cuando llegara el momento, la de sus pequeños. Y mantuvieron esa elección en el tiempo.


    
[image: ] Un cambio genético


    Ahora que te has relajado y que comprendes mejor lo que te propongo, te aseguro que, si tú sigues este camino, cambiarás para siempre. Cuando sientas la transformación de tu cuerpo y de tu mente a través de una buena alimentación y del ejercicio, jamás querrás volver a los hábitos del pasado. ¿Por qué querría un prisionero que salió de la cárcel regresar a su celda? Esta pequeña (pero enorme) liberación, te servirá para siempre. Aquellas mujeres y madres que hicieron parte del estudio lo demostraron.


    Si lo revisamos desde el enfoque funcional, un giro en tus rutinas alimentarias no solo modificará la cantidad de grasa acumulada en tu cuerpo, transformará los diferentes sistemas hormonales de tu organismo y mejorará tu resistencia a la insulina.


    Otro estudio, que puedes hallar en el Centro Nacional para la Información Biotecnológica, demostró cómo el simple cambio de dieta ayudó al mejoramiento de un grupo de hombres y mujeres que padecían de síndrome metabólico. Veámoslo con calma. Seguro que has oído de él, pero tal vez no lo entiendas muy bien. El síndrome metabólico hace referencia a un conjunto de condiciones que nos provocan una mayor predisposición a sufrir enfermedades cardiacas, diabetes tipo 2 y afecciones cerebrovasculares; estos trastornos o factores de riesgo, incluyen tensión arterial alta, niveles altos de azúcar en sangre, sobrepeso u obesidad y niveles anormales de colesterol o triglicéridos.


    Los malos hábitos alimentarios y la falta de ejercicio pueden conducirte a la diabetes. No es por alarmarte, pero se estima que 422 millones de personas en el mundo son afectadas por ella. La mayoría padecen la tristemente famosa diabetes tipo 2, o “diabetes del adulto”, que es totalmente controlable y la provoca, principalmente, una nutrición poco cuidadosa y marcada por los excesos de azúcar. La comida errada, la sobredosis de dulce, hará que una de las hormonas más importantes de nuestro cuerpo, la insulina —producida por el páncreas—, trabaje más de la cuenta, se agote y nos ponga en la fila de los pacientes diabéticos.


    Pero volvamos al estudio del que te hablaba. Recuerda que quienes participaban en este presentaban síndrome metabólico y estaban cerca de la diabetes tipo 2. Los investigadores les modificaron el consumo de carbohidratos, incorporaron en su menú los cereales integrales como la pasta de centeno, que tiene un bajo índice glucémico —es decir, no eleva la glucosa en la sangre y no “alborota” a la insulina—, y de esta forma consiguieron cambios profundos en la salud de los individuos y en su genética. Sí, tal como lo estás leyendo. Una sencilla variación alimentaria trajo consigo una transformación genética. ¿No quieres intentarlo? No te hablo de la pasta de centeno, te hablo de un cambio significativo en tu manera de comer.


    Si te animas, el mejor momento para llevarlo a cabo es la etapa preconcepcional, aprovéchala para construir los cimientos de tu bienestar. Ahí estará la clave de una nueva vida. Comienza hoy mismo y verás los resultados, en ti, en tu hijo y, gracias a la epigenética, ¡influirá hasta en tus nietos!


    ¿Aún no crees que la obesidad sea tan peligrosa? Podría agotar las páginas de este texto con evidencia científica al respecto; recuerdo un estudio que realizaron varias instituciones médicas en México; este se centró en lo que sucedía en un representativo hospital del occidente del país. El resultado de su observación fue contundente: el 75 por ciento de las mujeres que presentaban embarazos de alto riesgo habían llegado a este estado con obesidad pregestacional. Sí, tenían sobrepeso antes de quedar en gravidez. Tú no vas a querer que esto te pase, ¿no? Por eso lees este libro. Te lo digo por experiencia, un embarazo de esas características se convierte en un episodio muy estresante para la madre, para su círculo familiar y para el bebé.


    
[image: ] La diabesidad


    El título está bien escrito, no es una errata. Este término fue acuñado en 2001 por el profesor Paul Zimmet, pionero en la investigación sobre la diabetes con un enfoque en epidemiología y en la salud pública. La diabesidad hace referencia a la estrecha relación que hay entre la obesidad y la enfermedad que ha causado la mayor pandemia en el siglo XXI —no es el coronavirus, por cierto—; te hablé de ella en los párrafos anteriores, la diabetes. Esta tiene una increíble injerencia en las afecciones cardiovasculares, los cánceres y las muertes prematuras en el planeta.


    Una de las principales contrariedades que trae la diabesidad es la infertilidad. Hay un vínculo difícil de separar entre el metabolismo y la reproducción. Pero, antes de avanzar, caigo en la cuenta de que he mencionado la primera palabra varias veces sin explicártela de manera simple. El metabolismo, del que todos hablan, y que muchos definen de manera errónea como esa cualidad que tiene una persona para no engordarse, es en realidad el proceso mediante el cual nuestro cuerpo logra que el oxígeno se convierta en energía. No es más. Hecha esta aclaración, retomo lo que te decía: cualquier alteración metabólica puede causar problemas reproductivos y conducir a la esterilidad.


    ¿Cuál es la forma más directa de provocar este caos? Otra vez, con los malos hábitos alimentarios, que pueden traer cambios en la circulación o en el comportamiento de hormonas tan importantes como la insulina. También te hablé de ella antes, te conté que la produce el páncreas. Y, si lo olvidaste o te escapaste de clase cuando te hablaron de esta en la escuela, te recuerdo que la insulina es una trabajadora incansable. Esta hormona toma las moléculas de glucosa que contienen los alimentos que consumimos y las reparte por las células de todo el cuerpo, así las “carga” de energía. Este proceso entrará en acción cada vez que comes. A la insulina, como lo recomiendan muchos especialistas, es mejor tenerla “relajada”. Esto lo vas a conseguir, especialmente, llevando una alimentación saludable, de la que te hablaré dentro de muy poco.


    ¿Qué pasa si tu insulina no para de trabajar porque comes todo el día y además comes mal? Que además de engrosar la lista de diabéticos y personas propensas a una enfermedad cardiovascular, podrías presentar infertilidad o afectar el desarrollo temprano del embrión. También debo mencionar que el 50 o el 70 por ciento de las mujeres que presentan el síndrome de ovario poliquístico son resistentes a la insulina. Y este problema metabólico trae consigo un aumento en las hormonas masculinas, como la testosterona, que impiden la fecundación. Dicho desorden se puede identificar por el exceso de vello en la cara, el abdomen, los muslos o el pecho; puede ser la causa de menstruaciones irregulares, del aumento de peso, de dolores pélvicos o acné, entre otros síntomas.


    Te acabo de dar otro buen puñado de razones para que durante el periodo preconcepcional controles tu peso, tu metabolismo, y mantengas tus niveles de insulina balanceados. Por cierto, ¿te han medido la insulina últimamente? Recuerda que no sabrás sus niveles si tu médico de cabecera solo te ordena los exámenes de glucemia (o glicemia) pre- y post-; es necesario que te incluya las pruebas de insulina. ¿Cómo saber si el comportamiento de esta hormona está bien? Si está en un rango mayor a 5 UI/ml en ayuno y 30 UI/ml posterior a carga de glucosa, tendrás que trabajar (sin estrés, con disciplina y cariño) para mejorar esos niveles. Y lo conseguirás cambiando tu alimentación.


    
[image: ] Los malos humos


    Esto ya lo deberías saber. ¡Deja de fumar de inmediato! No sé si fumas puros, cigarrillos con filtro, mentolados, o has sido presa de la moda del vaping. Si quieres que tu hijo nazca bien, si quieres ser un humano saludable y sensato, abandona ese hábito. Sé que puedes hacerlo. Si lo necesitas, pídele ayuda a tu médico, a tu psicólogo o psiquiatra de confianza.


    En caso de que te preguntes por qué deberías dejar de lado el tabaco, te voy a dar unas cuantas razones. El cigarrillo provoca la muerte de más de ocho millones de personas en el mundo cada año, tanto por consumo directo como por exposición involuntaria; lo que trato de decirte es que al fumar también estás poniendo en riesgo a quienes te rodean. El humo del cigarro causa enfermedades cardiacas y respiratorias crónicas, y es un factor de riesgo que contribuye al surgimiento de diversos cánceres, como el pulmonar, el gástrico, el de garganta o el de riñón, solo por citar algunos ejemplos.


    Y durante el embarazo puede provocarte muchas más complicaciones. Te las contaré más adelante. De hecho, la OMS estima que 65.000 niños fallecen cada año debido a las enfermedades causadas por este pésimo hábito.


    La buena noticia, y te lo digo basado en los estudios y en mi experiencia, es que las pacientes que piden orientación a sus especialistas durante el periodo preconcepcional tienen altísimas probabilidades de dejar de fumar antes de comenzar la gestación. ¡No necesitas el cigarrillo! Necesitas que tu cuerpo y tu mente estén en el mejor estado posible para que tu bebé nazca en las condiciones que sueñas.


    
[image: ] Una pareja peligrosa


    Esto es apenas obvio; si quieres ser una madre responsable, es necesario que dejes de lado el alcohol y las drogas psicoactivas. También es un aviso para los padres, por supuesto; pero al final el niño crecerá en el vientre materno, que será su refugio durante meses; por eso, las futuras mamás deben tener el máximo cuidado. Desde la década de los noventa, múltiples investigaciones han demostrado que las bebidas alcohólicas potencian el riesgo de concebir bebés con bajo peso o discapacidad intelectual. Una publicación de la Organización Mundial de la Salud asegura que la exposición al alcohol durante la gestación provoca un deterioro del desarrollo fetal, trae nacimientos prematuros, anomalías faciales en el bebé y daños en el sistema nervioso central.


    Por otro lado, un estudio reciente realizado en Estados Unidos por el American College of Neuropsychopharmacology demuestra que el consumo de alcohol en la etapa preconcepcional puede causar cambios metabólicos y neuronales en las futuras madres, y estos facilitarían que sus descendientes padezcan trastornos como la ansiedad o tengan una mala respuesta de adaptación ante el estrés. ¡Muy bonito! Bebés ansiosos, o estresados, gracias a las enormes cantidades de whisky, o vodka, o qué se yo, que bebieron sus madres antes del embarazo (o durante este).
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