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			Primera parte

			Medicina alternativa

		

	
		
			Visión general

			¿Qué es la medicina alternativa o complementaria?

			Tanto para los médicos como para el público en general, cada vez está más claro que las formas alternativas de medicina contribuyen positivamente al cuidado de la salud; aunque es obvio que ningún sistema de medicina tiene la respuesta completa para todos los aspectos que influyen en nuestro buen estado de salud, cada uno de ellos tiene una finalidad y una aplicación específicas. Por lo tanto, deberíamos darnos cuenta del valor y la eficacia de los distintos tipos de tratamiento, ya sean los ortodoxos, ya sean aquellos llamados «alternativos» o «complementarios».

			El término «alternativo» es en sí mismo confuso, puesto que abarca diversos métodos curativos, algunos de los cuales parecen poco ortodoxos incluso para los que practican terapias alternativas «convencionales».En Neal’s Yard Therapy Rooms (Salas de terapia Neal’s Yard) nos centramos en la corriente principal de las terapias alternativas. Los tratamientos que ofrecemos se dividen en tres grupos: terapias estructurales, terapias de fuerza vital y psicoterapias. Esta división es, por supuesto, simplificada, pues las terapias a menudo combinan más de una metodología para conseguir un resultado preciso y equilibrado, pero, de todas formas, nos resulta suficiente para comprender los distintos puntos de partida.

			Las terapias estructurales (por ejemplo, el tratamiento de los pies o la osteopatía) manipulan las diferentes partes del cuerpo para rectificar lesiones físicas o malformaciones.

			Las terapias de fuerza vital requieren un acercamiento más sutil, y profundizan en la relación síntoma/tipo de vida. Los tratamientos usados en esta terapia a menudo pretenden estimular nuestros propios procesos curativos. 

			Las psicoterapias (por ejemplo, la psicoterapia o la hipnoterapia) enfocan la curación a través de procesos más cerebrales.

			¿A qué pacientes va dirigida?

			A pesar del constante aumento de los costes y gracias a la disponibilidad de drogas modernas y técnicas de cirugía sofisticadas, la medicina convencional trata a más gente cada día, gran parte de la cual se encuentra inmersa en la rutina de seguir un tratamiento. La curación de numerosas enfermedades sigue siendo en la actualidad un misterio; al mismo tiempo, se desarrollan otras nuevas de las que desconocemos sus causas. La práctica médica establecida está fracasando en sus intentos de comprender la causa primordial de la mala salud. Sus procesos curativos se concentran en mitigar síntomas concretos con técnicas que, a menudo, ocultan los problemas en lugar de curarlos, o que provocan otros síntomas. Obviamente, la medicina convencional no está consiguiendo devolver a la gente una salud armoniosa y equilibrada. 

			La validez de cualquier tratamiento curativo sólo puede ser juzgada si se produce un completo restablecimiento del individuo. El problema está en encontrar el tratamiento más apropiado para cada paciente, y asegurar así su recuperación de la manera más segura y completa. Durante los últimos veinte años, se ha llegado a tomar conciencia de la existencia, a lo largo de los siglos y en nuestros días, de ciertos sistemas curativos distintos a los convencionales del siglo XX, y que ofrecen tratamientos más completos y naturales para las necesidades de nuestra salud. En la actualidad, se están cuestionando los principios de la medicina convencional; de las críticas se deduce que ésta no siempre es la mejor alternativa para curar una enfermedad. La causa de que muchos pacientes busquen otros sistemas para cuidar su salud se debe a que están cada vez más desilusionados con los resultados de la mediciona convencional. Estos sistemas, más completos, no la sustituyen, sino que la complementan y ofrecen una curación mejor y más natural.

			El tratamiento convencional de una enfermedad se basa en estudiar los síntomas que presenta un paciente, sin tener en cuenta los problemas profundos que los causan. Si dichos síntomas son suprimidos, se considera que el paciente está curado. Pero, ¿se trata de algo tan simple? Las enfermedades son a menudo una manifestación de la falta de armonía interna, y los síntomas, una señal de desequilibrio aún más profundo. El alivio de los síntomas desagradables y a menudo dolorosos es, por supuesto, un objetivo, pero sería más satisfactorio aliviarlos al tiempo que se llega a la causa última de los problemas. La medicina alternativa intenta crear un marco para que la gente explore los orígenes de su enfermedad y reconsidere más profundamente sus problemas.

			¿Qué es la autocuración?

			Todo el mundo tiene un potencial de autocuración. Tomemos un medicamento inactivo y no perjudicial (placebo); su efecto es considerado nulo (efecto placebo), pero a pesar de ello, con frecuencia oímos hablar de éxitos o efectos de estas sustancias, que, en realidad, son inactivas. Estos resultados muestran algo de vital importancia: la curación no proviene del medicamento, sino de la mente, que está capacitada para curar por sí misma utilizando ciertos recursos que tiene a su disposición. Milagrosamente, la mente corrige por sí misma el desequilibrio.

			Es innegable que existen sistemas de curación en cada uno de nosotros. El papel de algunos terapeutas es, por lo tanto, el de catalizador: movilizar y apoyar estos recursos internos, provocar que la persona, como un todo, se una en la lucha contra los síntomas y restaure el auténtico equilibrio.

			La salud debería ser una responsabilidad personal. Nos han enseñado a caer en la pasividad, a la espera de que alguien arregle el problema, nuestro problema. Las enfermedades tendrían que asumirse en el contexto de la existencia en su conjunto, pues fuerzan a la gente a valorar su estilo de vida y pueden ser una señal para el cambio. Los consejos correctos pueden conducir a una salud mejor y a una existencia más armoniosa.

		

	
		
			Escoger la terapia adecuada

			Elegir una terapia

			Seleccionar una terapia adecuada a la enfermedad de un paciente puede ser muy sencillo, pero, en ocasiones, también puede ser problemático. A veces, se usa más de una terapia en el curso de un tratamiento. Aparentemente, para un estado determinado pueden ser apropiadas varias terapias, pero sólo una será relevante cuando se considere a un individuo en particular. La respuesta de las personas a las terapias es diversa, ya que cada individuo tiene un nivel distinto de tolerancia, tiempo de respuesta, etc. Algunas terapias funcionan bien asociadas con otras, mientras que ciertas combinaciones no son en absoluto recomendables.

			El uso simultáneo de algunas terapias mayores, como la homeopatía y la aromaterapia, confunde la respuesta del paciente y hace imposible evaluar ninguna reacción de forma efectiva. Por ejemplo, la naturaleza extremadamente volátil de los aceites esenciales de la aromaterapia anula los efectos de los sutiles remedios homeopáticos. Recomendamos enérgicamente no mezclar o combinar terapias sin el control de un profesional.
Con frecuencia, la zona de recepción de cualquier clínica es un espacio público con teléfonos que suenan constantemente y personas que piden hora o esperan para visitarse. Verdaderamente, no es el sitio ideal para que los pacientes expresen sus problemas personales. Por esta razón, las sesiones de consulta deberían realizarse en un área separada de la recepción, donde los enfermos se sintieran cómodos y relajados. Durante estas sesiones, el terapeuta animará a los pacientes a que expresen la verdadera naturaleza de sus problemas, de manera que eso le permita llegar a un juicio fundamentado y, al mismo tiempo, el paciente pueda tomar una decisión sin sentirse presionado.

			Una sesión de consulta debería cumplir tres aspectos fundamentales:

			1.Determinar el problema principal, ya sea mental, físico o emocional.

			2.Considerar al paciente como un conjunto, y no fragmentar su enfermedad según las distintas áreas de su vida.

			3.Elegir el tratamiento más adecuado a cada individuo en particular, y no a cada problema en concreto.

			La importancia de hablar y discutir sobre un problema y de obtener el resultado deseado se puede ilustrar fácilmente si observamos a un paciente que presente serios síntomas de estrés. Esta situación se puede tratar de distintas maneras, utilizando terapias adecuadas a los síntomas, la personalidad y las necesidades del paciente. El estrés se manifiesta en los planos físico, emocional, mental o mediante una combinación de los tres.

			La primera cosa que se debe destacar sobre el estrés es que ejerce un papel negativo en nuestra vida y no se puede erradicar sin más. Lo que cuenta es nuestra actitud hacia el problema, aprender a reconocerlo y a soportarlo. Si se presentan síntomas como ansiedad o insomnio, se puede encontrar ayuda en la relajación física, masajes, aromaterapia o shiatsu.

			Una respuesta frecuente al estrés es la contracción de los músculos, que se produce de forma totalmente inconsciente; la incapacidad de relajar los músculos conlleva una tensión muscular crónica que puede llegar a producir migrañas y otros síntomas. Para aliviar y sobreponerse a esta tensión, también se puede recurrir a terapias de relajación física como la aromaterapia, el yoga, el shiatsu o el masaje de la musculatura profunda (rolfing). Practicar actividades como el yoga o la técnica Alexander puede ayudar a mantenerse más relajado.

			El estrés mental y emocional requiere hipnoterapia, psicoterapia o asistencia psicológica. Para los pacientes que quieran conocer más profundamente cómo tratar, controlar y reducir los efectos del estrés, pueden ser de utilidad la programación neurolingüística (PNL) o el entrenamiento autógeno. Como hemos visto, antes de elegir una terapia se debe estudiar al paciente individualmente y tener en cuenta sus deseos y expectativas ante el tratamiento, así como la natural eliminación de los síntomas básicos.

			Con frecuencia, muchos pacientes optan por una terapia que saben ha sido efectiva en un amigo, compañero o familiar. Si la terapia es apropiada para su enfermedad, les será positiva en la medida en que ya tienen cierta confianza en su eficacia. Otro tipo de pacientes tienen un interés especial o un cierto conocimiento de determinada terapia, que hace que confíen en ella. Otras personas se sienten inexplicablemente atraídas hacia un tipo de tratamiento en concreto; si este sentimiento intuitivo es fuerte, será positivo y beneficioso tenerlo en cuenta. Y, por último, hay quien se muestra predispuesto a estas terapias en un determinado momento de su vida y, entonces, su respuesta al tratamiento será óptima.

			La salud es una responsabilidad personal, y la selección de una terapia es también enteramente personal. El papel del asesor no es el de coaccionar a posibles pacientes para que elijan un tipo de terapia u otro, sino asegurarse de que están bien informados cuando decidan cuál seguirán y que se sientan satisfechos de su elección. Nunca deberíamos ser forzados a tomar una determinada decisión; si necesitamos tiempo para pensar sobre ello, debemos tomárnoslo, ya que, de este modo, la conclusión a la que lleguemos será fruto de nuestro propio esfuerzo y habremos colaborado activamente en nuestro plan personal de salud. Tomarnos el tiempo necesario para leer e informarnos ampliamente de las distintas terapias es muy provechoso, puesto que aumentaremos nuestro conocimiento sobre las distintas posibilidades de tratamiento.

			Es importante tener en cuenta que el tratamiento, por sí mismo, no debería agobiarnos, sino ajustarse cómodamente a nuestra rutina diaria. Si la visita a una clínica de medicina alternativa implica un largo viaje o problemas de tipo doméstico, sería aconsejable acudir a un centro más cercano. Se pueden obtener direcciones y otros detalles sobre grupos de autoayuda, redes y otras fuentes de asistencia. También sería interesante tener conocimiento de los métodos de autoayuda al margen de las sesiones de tratamiento, puesto que pueden intensificar los beneficios que se obtienen de una terapia.

			¿Cómo es la primera visita?

			Las primeras visitas varían considerablemente según la terapia escogida; sin embargo, todas comparten determinadas características. En muchos tratamientos terapéuticos, la primera visita es más larga que las restantes porque se estudia el historial personal y se decide el tratamiento. Las siguientes visitas son más cortas, puesto que consisten simplemente en poner al día los resultados obtenidos y los pasos siguientes. El terapeuta comentará cuántas sesiones cree necesarias para solucionar el problema en cuestión y cuál es el pronóstico.

			Algunas veces sugerirá la consulta con otro terapeuta, como cuando acudimos a un homeópata para tratar el dolor de cabeza causado por el movimiento brusco o traumático del cuello en un accidente. El homeópata nos mandará a un osteópata o a un quiropráctico para que compruebe, antes de proceder al tratamiento, si ha habido algún desplazamiento de la espina dorsal.

			Al inicio, el terapeuta se interesará por los síntomas de la dolencia actual. Luego preguntará las típicas cuestiones personales como la edad, ocupación y demás. Los detalles del estado físico actual, cuándo y cómo empezó la enfermedad y qué curso ha seguido, se tratarán al final. El historial médico, tanto el personal como el de nuestra familia, es relevante, puesto que muchos problemas están profundamente arraigados en sucesivas generaciones familiares. Para que el terapeuta pueda hacerse una idea de nuestra persona, hará preguntas referentes a nuestra dieta, rutina del sueño y estilo de vida en general. Frecuentemente, son necesarios datos adicionales sobre nuestras relaciones, hábitos y pautas de comportamiento. Una información detallada permitirá al terapeuta llegar a entender el fondo del problema que nos ha provocado los síntomas, y hacer un diagnóstico precoz. Bastantes terapeutas también realizan un examen físico rutinario tomando el pulso, la presión arterial, etc.

			Algunos profesionales usan métodos de diagnóstico particulares: por ejemplo, los fitoterapeutas y los acupuntores diagnostican a partir del estudio de la lengua, puesto que el estado de salud se refleja en el color, textura y capas de la misma. También se examinan los puntos del pulso, que no es lo mismo que la toma del pulso convencional para determinar el flujo de energía y los ritmos. Cuando visitemos a un osteópata o a un quiropráctico, nos sugerirá que nos hagamos unas radiografías. Si ya las tenemos, es aconsejable llevarlas el día de la primera visita.

			¿Qué esperar, qué buscar, qué consultar?

			Generalmente, la gente tiene una experiencia limitada sobre el cuidado de la salud, y quizá sólo ha acudido al médico de cabecera o al hospital local una vez en su vida. Por lo tanto, la primera visita a una clínica de medicina alternativa puede provocar cierta tensión. Cuando uno se encuentra enfermo, está especialmente sensible y vulnerable y, a menudo, también dolorido, por lo que es extremadamente importante que una clínica atenúe la tensión y la ansiedad que naturalmente se sienten. Es esencial que el recepcionista sea sensible y paciente, que esté preparado para responder a todas nuestras preguntas y que se ocupe de nuestras necesidades con profesionalidad. La atmósfera tendría que ser relajada, pero eficiente. Las características y datos de cada terapeuta deberían estar disponibles en recepción, donde la persona encargada debería ser lo suficientemente competente como para ofrecer consejos prácticos.

			La primera impresión siempre es importante: hemos de tener claras las diferentes terapias disponibles, valorar cómo nos reciben e informan y el ambiente que se respira. Siempre debería haber a disposición del visitante información sobre la variedad de terapias que se ofrecen y, aún mejor, sobre actividades complementarias como clases, reuniones, charlas, conferencias, etc.

			Antes de decidirse por un determinado tratamiento, sería interesante hablar con un par de terapeutas de distintas disciplinas para determinar cuál será más apropiado para nosotros. Normalmente, el recepcionista puede facilitar estas charlas informales con los terapeutas que estén disponibles en ese momento. La mayoría de las terapias se complementan bastante bien entre sí, pero cabe decir que es mejor no combinar dos terapias mayores para una misma dolencia. Si se está pensando en conjuntar diversas formas de tratamiento, siempre es mejor consultar con los terapeutas en cuestión.

			Precios

			Es difícil saber cuál es el precio razonable de un tratamiento. Debemos recordar que las clínicas de las grandes capitales tienen gastos muy elevados y, por lo tanto, el precio que demandan es superior al de los centros de una ciudad periférica o al de un terapeuta que pase consulta en su propia casa. Tendría que haber una lista de precios a la disposición del público para saber el compromiso financiero que se adquiere cuando se decide empezar un tratamiento. Como ya hemos dicho, en muchos casos la primera sesión es más larga que las restantes, porque se hace una historia clínica detallada. Por ejemplo, la primera visita a un homeópata puede alargarse una hora y media, mientras que las siguientes durarán 30 o 45 minutos. Por lo tanto, el precio será superior en la primera visita que en las sucesivas. También se debería determinar si el precio de la sesión incluye alguna receta homeopática o de hierbas, o si se cuentan aparte. Si algún paciente pertenece a alguna mutua privada, ésta puede cubrir los costes del tratamiento; en ese caso, los enfermos deberían informar a la mutua de los datos del terapeuta en cuestión.

			Titulaciones

			Dejar la propia salud en manos de un desconocido puede ser una cosa extremamente preocupante. ¿Están los terapeutas lo suficientemente capacitados? ¿Qué significan realmente sus títulos? ¿Saben lo que hacen? ¿Harán lo que deben con nosotros? ¿Nos dirán realmente qué es lo que nos conviene? Estas preguntas reflejan preocupaciones muy comunes y reales. Para poder comprobar la formación de los terapeutas, es necesario ser capaz de reconocer al auténtico profesional, pero desgraciadamente es más fácil decirlo que hacerlo, puesto que algunos cursos de formación de terapeutas son de fines de semana o por correspondencia, y por lo tanto carecen de sesiones prácticas y no aparecen en ningún registro. Muchos de estos cursos ofrecen simplemente un poco de todo, cuando la formación debería ser mucho más completa.

			Las organismos que autorizan las distintas terapias facilitan una lista de socios y de profesionales titulados. La afiliación a estas organizaciones está restringida a profesionales que han cursado estudios en centros reconocidos, donde ha habido un criterio rígido para asegurar un alto nivel profesional y su conformidad con un código ético. De este modo se puede asegurar la profesionalidad y competencia de un terapeuta, y si un determinado curso ha sido aprobado por algún organismo.

			Guía rápida para encontrar la terapia y el profesional adecuados

			1.Decida qué terapia cree que es la mejor para usted.

			2.Busque un terapeuta en un centro clínico o en un registro de profesionales.

			3.En el caso de estar bajo tratamiento médico convencional, informe al médico de cabecera de su decisión.

			¿Qué debemos preguntar al terapeuta?

			1.¿Puede ayudarnos a superar nuestra enfermedad con un tratamiento?

			2.¿Tiene experiencia previa en el tratamiento de este tipo de enfermedades?

			3.¿Cuánto costará el tratamiento y cuánto durará cada sesión?

			4.¿Cuál es su programa de tratamiento, qué reacciones tendremos, cuánto durará, cuál es el pronóstico?

			¿Qué debemos comprobar?

			1.Las credenciales del terapeuta: formación, calificaciones, si es miembro de un colegio profesional reconocido (que debe incluir código ético, registro público, procedimientos disciplinarios, mecanismos de reclamación y seguro).

			2.Actitud profesional del conjunto de los terapeutas y empleados del centro.

			3.Nivel de higiene.

			4.Calidad de la información recibida y tiempo empleado por los trabajadores del centro y por el terapeuta en atendernos.

			5.La gente y el lugar ¿son de nuestro agrado? ¿Nos encontramos a gusto y cómodos?

			Las salas de terapia Neal’s Yard 

			A principios de los años setenta, el antiguo mercado de frutas y verduras del Covent Garden de Londres fue trasladado a Nine Elms, un lugar mucho más apropiado. Consecuentemente, un gran número de viejos almacenes quedaron vacíos, muchos en un estado de semiabandono. Teniendo en cuenta su céntrica situación, eran un claro potencial para nuevos negocios. Numerosas empresas mostraron su interés por estos terrenos y se creó una atmósfera especial en torno a Covent Garden.

			Nicholas Saunders supo darse cuenta de las posibilidades del lugar para poner en marcha muchas de sus poco ortodoxas ideas sobre el comercio y los negocios. Con gran entusiasmo y resolución, empezó a llevar a cabo sus iniciativas, abriendo al poco tiempo el Neal’s Yard Warehouse, que vendía al por menor comida integral. Luego siguieron el Neal’s Ward Dairy, especializado en quesos británicos; el Monmouth Street Coffee House; el Neal’s Yard Bakery (de tendencias cooperativistas); el Neal’s Yard Apothecary, y el Neal’s Yard Soup and Salad Bar, todos puestos en marcha en un período de tiempo relativamente corto.

			Más tarde, como resultado de su gran interés por el tema, Sanders centró su atención en la medicina aternativa. Abrió seis salas de terapia en el segundo piso del número 2 de Neal’s Yard, un antiguo almacén, y se las ofreció a varios terapeutas de medicina aternativa como consultorios donde llevar a cabo sus tratamientos.

			De ese modo, las Neal’s Yard Therapy Rooms empezaron a funcionar el verano de 1982. Debido al gran interés que se suscitó y a la conciencia de que estas prácticas podían ofrecer una alternativa real al tratamiento médico convencional, más terapeutas se animaron a practicarla. Acudí a las Therapy Rooms en la primavera de 1983 para formarme como homeópata. Para cubrir la creciente demanda de los clientes, se fueron abriendo cada vez más salas y se amplió el horario. A pesar de ocupar un espacio muy reducido (unos 42 metros cuadrados), nos las arreglábamos para atender a unos diez mil pacientes al año. En 1991, se decidió aumentar el espacio y se abrieron cuatro salas más en el primer piso del mismo edificio, que estaba disponible, y una sala de recepción más espaciosa y con vistas al patio. En la actualidad, visitamos a unos quince mil pacientes al año y hemos aumentado la cantidad de terapias aplicables.

			Muchos terapeutas solicitan poder ejercer en Neal’s Yard, por lo que se realiza una rigurosa selección para asegurar el mantenimiento del alto nivel de tratamientos y curas, una reputación de la cual estamos muy orgullosos.

			La nueva legislación permite a los médicos de cabecera utilizar los servicios de profesionales de medicinas alternativas, lo que en el fondo ofrece a los pacientes un sistema de cuidados sanitarios completos y equilibrados, a la vez que permite amplias posibilidades para un tratamiento holístico.

			Con el cambio de actitud del sistema médico convencional, nos llegan pacientes desde las consultas de los médicos de cabecera, que ahora se dan cuenta de que las terapias alternativas a veces están más cerca de las necesidades de los pacientes que los tratamientos ortodoxos habituales. La medicina alternativa y la convencional pueden funcionar conjuntamente; dentro de cada sistema de cuidados de la salud hay un lugar para ambas formas de tratamiento, con el criterio de hacer lo que sea más apropiado para el individuo. Lo más importante es que el paciente considere las distintas opciones disponibles y elija el tipo de tratamiento que mejor se adapte a sus características, con el que se sienta más cómodo. El hecho de que su paciente se responsabilice de sus actos y juegue un papel activo en su propio cuidado de la salud es primordial.

			Muchas personas vienen a Neal’s Yard Therapy Rooms después de haber estado sometidas durante un extenso período a terapias convencionales. Algunas, habiendo seguido tratamientos durante largo tiempo, visitado distintos médicos y contado sus dolencias muchas veces, se muestran reticentes. En Neal’s Yard intentamos que los pacientes estén relajados y aseguramos regularidad en las curas, (un paciente siempre tendrá al mismo terapeuta en cada visita, y no se le enviará de uno a otro).

			Como estar enfermo ya es lo suficientemente estresante, intentamos evitar que los pacientes se sientan incómodos durante las visitas, que los trabajadores muestren poco interés o que los terapeutas no sean profesionales. Contrariamente a lo que ocurre en los hospitales de la sanidad pública de Gran Bretaña, nuestros trabajadores no llevan uniforme y nos mantenemos alejados de aquella fría atmósfera clínica que tan a menudo nos recuerda las interminables horas pasadas en un hospital. 

			En Neal’s Yard también ofrecemos un «libro de terapeutas» a los futuros clientes. En éste, todos nuestros terapeutas informan detalladamente sobre su formación, calificaciones obtenidas, organizaciones profesionales a las que pertenecen, experiencia de postgrado, métodos de trabajo, tarifas y duración media de las visitas, para que los pacientes tengan información relevante de una manera clara y directa. Formar a un terapeuta requiere un tiempo y esfuerzo considerables, a la vez que se necesita demostrar un alto nivel de compromiso y competencia. Todos los terapeutas que ejercen en Neal’s Yard están profesionalmente titulados y asegurados, protegiéndose así los intereses de los pacientes.

			Con miles de personas trabajando actualmente en la zona de Covent Garden, tenemos una amplia variedad de pacientes. Muchos de ellos aprecian el hecho de que el centro permanezca abierto diariamente hasta las 9.30 de la noche, de manera que pueden acudir al salir del trabajo. La mayoría de nuestros sesenta terapeutas ejercen dos o tres días por semana; el resto del tiempo trabajan en otras clínicas o en sus domicilios particulares, o imparten clases. La céntrica situación del edificio hace posible que acudan pacientes de todas partes de Londres, e incluso de fuera.

			Nuestros clientes son muy variados, de todas las edades, y con una amplia gama de profesiones. La salud alternativa es aplicable a todo el mundo. El Neal’s Yard también funciona como punto de información: con frecuencia, nos llaman desde Varsovia, Wellington o Nueva Zelanda para pedirnos información sobre centros y terapeutas. En todos estos años, hemos reunido gran cantidad de información sobre los distintos tipos de terapias existentes y mantenemos un fichero de terapeutas profesionales, con lo cual podemos asesorar al público que lo desee, resida en Londres o no.

			Mantenemos una estrecha relación con los otros establecimientos del Yard, especialmente con el Neal’s Yard Remedies y el East-West Herbs. Muchos de nuestros pacientes obtienen allí sus hierbas medicinales o medicamentos homeopáticos, a la vez que a otros que buscan ayuda para su enfermedad crónica se les aconseja frecuentemente que visiten a un terapeuta profesional y, por lo tanto, nos recomiendan a nosotros.

			Las personas que vienen a Neal’s Yard Therapy Rooms buscando ayuda están empezando a responsabilizarse de su propia salud. Es nuestro deber asegurarnos de que éstas conozcan todas las opciones que existen antes de animarlas a asumir un método terapéutico.

		

	
		
			Segunda parte

			Los sistemas del cuerpo humano

		

	
		
			Introducción

			Este capítulo describe los distintos órganos y funciones del cuerpo humano. Está dirigido a lectores que tienen un conocimiento vago de éstos o que han olvidado lo que aprendieron en la escuela sobre su funcionamiento. Se describirá cada sistema del cuerpo humano de una manera muy simplificada y omitiendo ciertos detalles sobre su funcionamiento, pues hay muchos libros de anatomía y fisiología que describen los sistemas y sus funciones más detalladamente, si se desea profundizar en el tema. Esperamos que mediante los siguientes apartados usted se pueda hacer una idea básica de cómo realmente funciona nuestro cuerpo y comprender cómo todos los sistemas están inextricablemente relacionados.

			EL aparato cardiovascular

			Todo lo que se necesita para sustentar la vida es transportado por la corriente sanguínea. El corazón es la «estación central de bombeo» de la sangre.

			El corazón

			El corazón es un órgano muscular situado en la cavidad torácica, entre los pulmones. Está dividido en tres capas: el endocardio (el revestimiento), el miocardio (el músculo cardíaco, que constituye la mayor parte del corazón) y el pericardio (la doble cobertura exterior, que contiene fluido pericardial para prevenir la fricción cuando el corazón se mueve).
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			Básicamente, el corazón está formado por dos bombas: una, responsable de lanzar la sangre oxigenada al cuerpo, y la otra, de enviar la sangre desoxigenada a los pulmones para que la vuelvan a oxigenar. Las dos partes del corazón están completamente separadas entre sí. Cada una de ellas consta de dos cámaras (aurícula y ventrículo). La parte izquierda del corazón realiza el trabajo más duro: bombear sangre oxigenada a las arterias para que circule por todo el cuerpo. La parte derecha bombea sangre desoxigenada a los cercanos pulmones para que allí se reoxigene.

			El músculo del corazón se contrae automáticamente a un ritmo controlado por el sistema nervioso. La media del ritmo cardíaco es de 72 latidos por minuto, pero varía según cada persona, puesto que el ejercicio, la temperatura corporal y el estado emocional influyen en él.

			La sangre

			La sangre es el principal sistema de transporte del cuerpo. Un cuerpo adulto contiene de cinco a seis litros, que son transportados a través de miles de vasos sanguíneos. La sangre está compuesta por una gran variedad de elementos: el plasma (que conforma el 55 por ciento del total del volumen sanguíneo), los glóbulos blancos y los rojos, las plaquetas y diversas sustancias químicas esenciales. Los glóbulos blancos son los principales responsables de proteger el cuerpo contra las enfermedades mediante la producción de anticuerpos, que responden a los agentes infecciosos tanto en un momento determinado como aportando inmunidad a largo plazo. Los glóbulos rojos transportan el oxígeno en forma de hemoglobina. Las plaquetas son las responsables de mantener la presión sanguínea correcta y de coagular la sangre donde sea necesario.

			Se debe mantener una proporción constante de células sanas en la sangre. A fin de conseguir este equilibrio delicado, la médula ósea produce glóbulos nuevos, mientras que el hígado y el bazo se encargan de destruir los viejos.

			La sangre tiene dos funciones: el transporte y la protección.

			El transporte

			Los nutrientes obtenidos tras el proceso digestivo así como el oxígeno que proviene de los pulmones se transportan a todas las células del cuerpo a través de la sangre. La sangre recoge los materiales de desecho de las células para que puedan ser excretados; distribuye hormonas desde el sistema endocrino; transporta anticuerpos a los puntos donde existan infecciones, y transmite calor de las partes más activas del cuerpo a las menos activas, o a la piel, para repartirlo.

			La protección

			La protección del aparato circulatorio se mantiene mediante la coagulación, la expulsión de los microorganismos perjudiciales y la prevención de la pérdida de sangre. Los glóbulos blancos combaten los organismos invasores y ayudan a curar las heridas.

			El aparato circulatorio

			El corazón puede considerarse como el centro del aparato circulatorio. La sangre oxigenada que proviene de los pulmones entra por la parte izquierda del corazón a través de la vena pulmonar y es bombeada hacia la aorta. Esta sangre alimenta todo el cuerpo a través de una serie de arterias que se ramifican en arteriolas más pequeñas, las cuales, a su vez, se dividen hasta formar una red de diminutos capilares. A través de las paredes de estos últimos, la sangre provee de nutrientes y oxígeno a las células y recoge los productos de desecho. Los capilares se convierten en vénulas y, posteriormente, en venas, para transportar la sangre desoxigenada otra vez al corazón, a la parte derecha. A continuación, el corazón bombea esta sangre desoxigenada hacia los pulmones, a través las arterias pulmonares, para que sea reoxigenada.
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			El sistema linfático

			El sistema linfático es el aparato circulatorio secundario del cuerpo. Comprende los glanglios linfáticos, que a veces se agrupan, formando nódulos, y los vasos linfáticos, por donde circula la linfa. En este sistema no existe una estación central de bombeo, y la actividad muscular es la responsable del movimiento de este fluido a través del cuerpo.

			La linfa se parece al plasma sanguíneo. Su función es bañar las células del cuerpo y recoger el plasma que se ha escapado de los tejidos hacia los espacios intersticiales, para canalizarlo a la corriente sanguínea a través de los capilares y del sistema venoso.

			Existen unos glanglios distribuidos por el sistema de drenaje linfático que producen las células plasmáticas y unas células especiales, los linfocitos, que luchan contra las enfermedades. Algunos de estos linfocitos no permanecen en los glanglios linfáticos, sino que se eliminan por el sistema de drenaje linfático. Si la producción de estas células aumenta debido a una infección, los glanglios se endurecen y pueden doler al tocarlos. 

			También encontramos tejido linfático en las vegetaciones adenoideas, en las amígdalas, en ciertas partes del intestino y en el bazo.

			El bazo

			Se encuentra situado debajo del diafragma, a la izquierda y detrás del estómago. Es el responsable del control de calidad de la sangre en circulación y actúa como depósito de todo tipo de células sanguíneas y como destructor de los glóbulos rojos inservibles. También se responsabiliza de producir nuevos glóbulos rojos en el feto (y, ocasionalmente, en los adultos, tras una grave pérdida de sangre). También produce linfocitos a partir del tejido linfático que alberga.

			EL aparato respiratorio

			La respiración

			La respiración es el proceso que satisface la necesidad de oxígeno de nuestro cuerpo y la eliminación de los gases sobrantes. Esto se consigue en tres fases: la inhalación (inspiración), el intercambio de gases y la exhalación (espiración). Cuando inspiramos, los músculos intercostales (situados entre las costillas) se contraen, de modo que se aumenta la capacidad de la cavidad torácica y, por tanto, los pulmones se ensanchan y se permite la entrada de aire dentro del sistema. En los pulmones se extrae el oxígeno contenido en el aire inspirado y se devuelve al exterior el dióxido de carbono desechado. Al espirar, se relajan los músculos intercostales y se reduce la capacidad de la cavidad torácica, forzando así la expulsión del aire.

			Cada célula de nuestro cuerpo necesita oxígeno para poder funcionar. Los productos sobrantes del proceso respiratorio son dióxido de carbono y agua. Sólo el 20 por ciento del aire inspirado es oxígeno, y de éste, el 16 por ciento se vuelve a espirar; por lo tanto, sólo se absorbe una quinta parte del oxígeno inhalado en una inspiración. Si necesitamos más oxígeno, respiramos más rápido y el ritmo cardíaco aumenta, con lo que la cantidad de aire que tomamos es mayor y la absorción de oxígeno, superior. La frecuencia media respiratoria es de 16 inspiraciones por minuto.
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			El aparato respiratorio se divide en dos partes: el aparato superior y el inferior. El superior consta de la cavidad nasal, la faringe y la laringe, mientras que el inferior está compuesto por la tráquea, los bronquios y los pulmones, los cuales comprenden los bronquiolos, los alvéolos y las membranas pleurales.

			El aparato respiratorio superior

			La función de las vías respiratorias superiores es la de humedecer, purificar y calentar el aire inspirado, con lo cual se facilita la tarea de las vías respiratorias inferiores, que son mucho más delicadas. El aire que se inspira pasa a través de la cavidad nasal, recubierta de unas células epiteliales que humedecen, filtran y calientan el aire. A continuación , se encuentra la faringe, que se usa tanto para la respiración como para la alimentación. En esta zona hay una serie de tejidos linfáticos conocidos como adenoides, que tienden a atrofiarse pasada la infancia. El área comprendida entre la base de la lengua y la tráquea es la laringe, que en los hombres se ensancha durante la pubertad y alberga la nuez. En la laringe se encuentran las cuerdas vocales, donde se produce una nueva filtración de aire. 

			El aparato respiratorio inferior

			El aire pasa a las vías respiratorias inferiores a través de la tráquea. Esta es, básicamente, la continuación de la laringe, y mide 11,5 centímetros; está formada por 16 o 20 anillos incompletos de cartílago, que forman un conducto para el aire que entra y sale de los pulmones. Está envuelta de un tejido fibroso elástico. A la altura de la quinta vértebra torácica, la tráquea se divide en dos bronquios que llegan a los pulmones y luego se ramifican en pequeños bronquiolos, que son cartilaginosos y de paredes elásticas. A su vez, los bronquiolos se ramifican y estrechan progresivamente, hasta terminar en una especie de pequeños sacos de aire conocidos como alvéolos. Para formarse una idea, se parece a un árbol del revés: los bronquios serían el tronco; los bronquiolos, las ramas, y los alvéolos, las hojas. La superficie total que ocupan los alvéolos es aproximadamente de 70 metros cuadrados, lo que equivaldría al área de un campo de tenis.

			Las paredes de la tráquea, bronquios y bronquiolos están revestidas de diminutos pelos conocidos como cilios, que producen mucosidades para mantener el ambiente húmedo y también para actuar como filtro de polvo y partículas extrañas.

			Los pulmones

			La función básica de los pulmones es permitir el libre intercambio de gases entre los alvéolos y la corriente sanguínea. Tienen forma cónica, con los vértices en la parte superior, y están separados uno del otro por el corazón y las venas sanguíneas principales. Los pulmones están compuestos por lóbulos, perfectamente abastecidos de sangre por las arterias y venas pulmonares. Estos lóbulos están recubiertos por una doble membrana serosa conocida como pleura, que permite el movimiento sin fricción de las costillas que rodean a los pulmones. 

			En la respiración, cuando el diafragma y los músculos intercostales se contraen y la cavidad torácica se ensancha, los pulmones, bronquios y bronquiolos se expanden y el aire pasa a llenar ese espacio. Luego, el diafragma y los músculos intercostales se relajan, provocando la contracción de las costillas y forzando al aire a salir; en ese momento, tiene lugar la espiración.

			Entre la inspiración y la espiración se produce el intercambio de gases en los alvéolos. El oxígeno pasa al interior de los glóbulos rojos sanguíneos que circulan por la red de capilares que rodea cada alvéolo, y es transportado por el torrente sanguíneo como oxihemoglobina hacia el resto del cuerpo. El dióxido de carbono de desecho, producido por el metabolismo de las células del cuerpo, recorre el mismo camino en sentido inverso: retrocede, transportado por la sangre, hasta los pulmones, donde es eliminado y la sangre reoxigenada.

			El abastecimiento de sangre a los pulmones es de vital importancia. Dentro de cada pulmón, las venas llevan sangre oxigenada, y las arterias, desoxigenada, al contrario de lo que ocurre en el resto del cuerpo. Las arterias pulmonares transportan sangre que proviene de las diferentes partes del cuerpo, pasa por el corazón y va a los pulmones para ser reoxigenada, mientras que las venas pulmonares transportan sangre rica en oxígeno hacia el corazón para que sea bombeada hacia todas las partes del cuerpo. Las arterias entran en cada pulmón y se ramifican en arteriolas que, a su vez, se subdividen hasta formar una red de capilares que irrigan los alvéolos. El intercambio de oxígeno y dióxido de carbono tiene lugar a nivel capilar; los capilares se unen para formar las venas, las cuales desembocan en las venas pulmonares, para transportar la sangre oxigenada al corazón y así distribuirse por el cuerpo. 

			El aire que espiramos está saturado de vapor de agua a temperatura corporal; consecuentemente, en el proceso respiratorio hay una determinada pérdida de calor. El calor del cuerpo humano se desprende de tres formas: a través de la piel (transpiración), mediante la respiración y a través de la orina o por la defecación.

			La respiración se controla químicamente (cantidades de dióxido de carbono y oxígeno presentes en la corriente sanguínea) y por el sistema nervioso, que, estimulado por una falta de oxígeno o un exceso de dióxido de carbono, manda mensajes al cerebro; ambas reacciones están estrechamente ligadas.

			El sistema nervioso

			Aunque hemos visto los distintos sistemas del cuerpo humano individualmente, es importante recordar que cada uno depende y está integrado con los otros. El control y la sincronización de todos ellos corre a cargo del sistema nervioso. 

			El sistema nervioso se puede dividir en dos partes: el sistema nervioso central (el cerebro y la médula espinal) y el sistema nervioso periférico, que consiste en 31 pares de nervios y sus respectivas divisiones. Estos nervios salen de la médula espinal y del tronco hacia el resto del cuerpo.

			El sistema nervioso central

			El cerebro

			El cerebro está formado por doce millones de células nerviosas, aproximadamente, y pesa alrededor de un quilo y medio. Para permitir el funcionamiento de estas células, tiene que estar perfectamente abastecido de oxígeno por la sangre. Cualquier problema en el nivel de oxígeno del cerebro puede producir lesiones serias o fatales, como la apoplejía.

			El cerebro consta de tres áreas principales: el cerebro, el cerebelo y el tronco cerebral. Cada área tiene su función específica.
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			El cerebro

			El cerebro está formado por dos hemisferios unidos por un grupo de células nerviosas, y tiene aspecto y forma de nuez.

			De manera general, cada hemisferio del cerebro es responsable del control de una mitad del cuerpo. La comunicación entre los hemisferios se realiza mediante la masa de células nerviosas que los une. El hemisferio izquierdo controla la mitad derecha del cuerpo y, además, se ocupa del habla, la racionalidad, la lógica, el análisis y la objetividad. El hemisferio derecho controla la mitad izquierda del cuerpo y tiene a su cargo los sentimientos, la intuición, la imaginación y el pensamiento. Estas áreas también valoran y procesan toda la información recibida por el sistema nervioso periférico y por los sentidos; de toda ella, la información visual es la más compleja de interpretar.

			El cerebelo

			El cerebelo se encarga del control subconsciente del sistema locomotor (esqueleto y músculos) y facilita movimientos exactos, coordinados y precisos. Se ocupa también de procesar los impulsos nerviosos del oído interno para que el cuerpo mantenga el equilibrio.

			El tronco cerebral

			El tronco cerebral une el cerebro, el cerebelo y la médula espinal. Es la vía principal de las fibras nerviosas ascendentes y descendentes entre cerebro y médula espinal, y funciona como un complicado punto de transmisión que realiza conexiones desde y hacia el cerebro y, aún más importante, controla las funciones vitales como el ritmo cardíaco, la respiración y el estado de consciencia.
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