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			INTRODUCCIÓN

			¿Por qué escribir un libro sobre la respiración? Puede parecer sorprendente. Respiramos durante todo el día a lo largo de toda nuestra vida y ni siquiera tenemos que prestar atención a ello. A lo mucho, cuando realizamos un esfuerzo físico importante, nos damos cuenta de que nuestra respiración cambia para inhalar más aire. Algo que, en líneas generales, hacemos muy bien. Entonces, ¿por qué preocuparse por algo que funciona y de lo que no nos tenemos que ocupar? ¿Acaso no hay otros temas más relevantes en los que centrarse que en nuestra forma de respirar? 

			He aquí dos argumentos para intentar responder a esta pregunta. El primero: si te pido que dejes de respirar ahora mismo, es poco probable que logres hacerlo durante más de un minuto o dos. Por lo tanto, podemos afirmar, con toda seguridad, que no hay nada más importante que respirar. El segundo argumento está vinculado a la regulación de los proce­sos fisiológicos fundamentales. El hecho de que no tengamos que reflexionar sobre cómo utilizar nuestra respiración en función de nuestras necesidades demuestra la increíble eficacia y complejidad de los sistemas que la controlan y, a su vez, reciben información sobre el estado de la respiración. En consecuencia, tal vez sea posible, a través de la respiración consciente, utilizar estos sistemas para ejercer un efecto sobre nuestro organismo...

			Así, a la luz de estos dos argumentos, resulta evidente que el estudio de la respiración es más importante de lo que parece a primera vista. Ahora, analicemos con más detalle algunos fenómenos ligados a la respiración. Por ejemplo, ¿eres consciente de que la respiración influye mucho en la postura? Un mal hábito respiratorio puede implicar terribles dolores de nuca y espalda. El estrés es uno de los males del siglo y se ha descubierto que una respiración demasiado rápida aumenta sus niveles, así como el de las hormonas que mantienen ese estado. Y, para concluir, respirar por la boca puede incluso afectar directamente al sistema inmunitario. 

			UNA BUENA RESPIRACIÓN PARA MEJORAR LA POSTURA

			Podría pensarse que lo único que hace la respiración es acarrear problemas cuando es mala, pero ¡esto no es así en absoluto! Al contrario, una buena respiración mejorará tu postura. La práctica respiratoria regular hará que gestiones mejor la energía y las emociones. Incrementará tu rendimiento físico y deportivo. Incluso puede repercutir en los cromosomas para protegerlos durante más tiempo. En otras palabras, ¡por medio de la respiración, influirás directamente en tu ADN!

			Pero ¿cómo un proceso tan común puede tener tal alcance? Para comprenderlo, hay que examinar a profundidad el funcionamiento de la respiración. Al entender cómo funciona, o más bien cómo debe funcionar, será más fácil controlarla a nuestro antojo para obtener resultados determinados. Además, conociendo el funcionamiento de la respiración, evitaremos aquellos hábitos que repercuten negativamente en nuestra salud.

			¡Por esta razón, el asunto central de este libro será comprender el funcionamiento de la respiración! Al analizar en conjunto los diferentes aspectos biológicos de este proceso, descubriremos cómo aprovecharlos, independientemente de nuestros objetivos.

			Mi nombre es Yvan Cam. Practico y soy profesor de artes marciales desde hace treinta años. También tengo un doctorado en Biología y soy emprendedor en el ámbito de las biotecnologías. Para ser más exactos, trabajo en la optimización del metabolismo por medio de enfoques de biología sintética con diversos propósitos. La biología sintética postula que, si realmente comprendemos un sistema, podremos desarmarlo y volver a construirlo, optimizándolo para responder a una problemática específica. Además, en este ámbito, fundé una start-up en la que trabajo en la actualidad. Evidentemente, sin duda por deformación profesional, esta manera de pensar ha ejercido una gran influencia en mi modo de afrontar diferentes cuestiones, entre ellas la respiración.

			Sin embargo, a priori, mi trayectoria no me llevó a interesarme por este fenómeno. Como todo el mundo, cuando oía hablar de la respiración, en absoluto era consciente de la complejidad de la cuestión. Sí conocía vagamente el yoga y la meditación, y sabía que la respiración formaba parte de esas prácticas, aunque, en mi opinión, en ellas la cuestión consistía únicamente en alcanzar un estado de calma. Creía que los demás efectos dependían de las creencias y las sensaciones subjetivas de los practicantes, principalmente vinculadas al contexto de la práctica. Simplificándolo, no encontraba nada particular en la respiración que justificara invertir tiempo en estudiarla. 

			A decir verdad, esto no es del todo cierto. Desde hace tiempo, me divierto practicando apnea y, para ser eficiente, hay que tener una respiración amplia, relajarse y tolerar bien la sensación de falta de aire. Por tanto, sabía que la forma de ventilar influye en gran medida en este tipo de actividad y en la forma en que el cuerpo soporta la privación de aire. A pesar de eso, nunca me interesé por esta práctica. De hecho, la apnea era más bien un pasatiempo relacionado con el hecho de acompañar a mi abuelo a bucear en el mar. Se le daba muy bien. De hecho, a los setenta y cinco años, aún era capaz de permanecer dos minutos bajo el agua para pescar. Ver cómo se sumergía y no aparecía me suscitaba cierta inquietud... Incluso hoy en día, cuando entreno mi respiración, ¡me sigue resultando muy difícil! Por lo tanto, es evidente que no he profundizado lo suficiente en la apnea. Tengo una gran admiración por quienes la practican, como Guillaume Néry.

			Entonces, ¿por qué acabé interesándome por el tema de la respiración, que hoy en día ocupa una buena parte de mi tiempo libre? En realidad, mi camino siguió dos vías paralelas y, a priori, sin relación entre sí: las artes marciales y mis estudios en el ámbito de la biología, más concretamente del metabolismo.

			Paradójicamente, no es en el ámbito de las ciencias biológicas donde he concentrado el estudio de la respiración. Más bien, me he dedicado a la respiración celular, pero muy poco a la ventilación y su regulación. Veremos la diferencia. Como es evidente, la respiración se estudia mucho en la universidad y la medicina, pero, sobre todo, en relación con las patologías que puede producir o que la afectan. De hecho, hasta hace muy poco, apenas se había profundizado en sus efectos sobre la salud general y el rendimiento deportivo, algo curioso cuando se conocen las implicaciones de este proceso fisiológico tan esencial.

			Por su parte, durante largo tiempo y en líneas generales, la respiración ha sido objeto de estudio de costumbres ancestrales, por lo general vinculadas a prácticas religiosas. Sin embargo, no se pueden comparar los resultados obtenidos por la ciencia con los de la tradición, ya que esta última se basa principalmente en la experiencia y la percepción, mientras que la ciencia utiliza herramientas de objetivación y racionalización de los fenómenos. No obstante, sería ridículo rechazar, bajo este pretexto, este tipo de prácticas, que a veces han puesto a prueba, a lo largo de los milenios, diversos métodos para respirar mejor y controlar el propio cuerpo; en cambio, es necesario analizar sus hallazgos para intentar comprenderlos.

			LOS BEDUINOS IDEARON UN MÉTODO  RESPIRATORIO

			En efecto, de forma empírica, se desarrollaron prácticas res­piratorias muy avanzadas que proporcionan resultados espectaculares. Hoy en día, los yoguis capaces de ralentizar su corazón son un fenómeno plenamente aceptado por la comunidad científica. Los beduinos idearon un método de respiración que les permite recorrer cientos de kilómetros, a pie y sin dificultades, en pleno desierto y con muy poco descanso. Algunos monjes tibetanos son capaces de pasar muchas horas en la nieve con ropa muy ligera gracias al tumo. Esto también se ha estudiado (Kozhevnikov et al., 2013). Además, juegan a derretir la nieve a su alrededor o a secar su ropa mojada por medio del calor corporal. Por añadidura, podemos hablar de las prácticas de trance, como el trance sufí, con resultados espectaculares en casos de traumas psíquicos. Por último, el taoísmo sugiere respirar menos para gozar de buena salud, y veremos que esta recomendación está lejos de ser insignificante...

			Más cerca de nosotros, un neerlandés que se sumergía en los canales de Ámsterdam desarrolló una técnica respiratoria que le permitía resistir el frío y batió decenas de récords en el Libro Guinness. La apnea de alto nivel permite a los seres humanos permanecer varias decenas de minutos bajo el agua. Así pues, el empirismo a veces resulta positivo, en especial porque, a diferencia de la ciencia moderna, estos métodos suelen basarse en cientos de años de ejercicio y cuentan con millones de practicantes. Por esa razón, sería poco inteligente rechazar por completo sus observaciones bajo el pretexto de que no es un conocimiento científico. Por otro lado, también sería absurdo aceptarlas sin espíritu crítico y sin pretender comprender cómo funcionan mediante un planteamiento racional. 

			En efecto, el problema del empirismo es que rara vez está organizado y es habitual que se pierda información durante la transmisión. A veces, esto da lugar a problemas metodológicos o técnicos que no parecen tener sentido, lo que suele deberse a que algo se pasó por alto. Es una realidad habitual en las artes marciales y también en disciplinas como el yoga o la medicina china. Por último, aunque no existiera este problema, el hecho de que algo funcione no significa que sea óptimo. En eso se fundamenta la biología sintética. La evolución no es la solución idónea, es la acumulación de las mejores soluciones adoptadas para un problema determinado en un momento determinado. Así, el camino tomado para evolucionar a veces es tortuoso, después de tener que responder a diferentes problemas a lo largo del tiempo. Por lo tanto, suele ser posible encontrar una mejor solución que la de un sistema si no necesitamos apoyarnos en su evolución histórica. Todo lo que abarca una tradición no apareció al mismo tiempo y ciertas soluciones adoptadas a veces no tienen que ver con cuestiones biológicas, sino más bien sociales. Entonces, resulta positivo comprender con precisión para qué sirve cada cosa.

			El otro problema del empirismo es que puede provocar desviaciones. En efecto, al no disponer siempre de bases sólidas que actúen como marco de referencia, es difícil saber si un instructor se inscribe en el ámbito de la tradición o le da su toque personal sin tener necesariamente las competencias... Ahora bien, cuando una tradición perdura decenas, cientos o incluso miles de años, podemos plantearnos legítimamente el efecto que ejerce el boca en boca sobre el contenido de la práctica. 

			Por último, el empirismo tiende a no interesar a la comunidad científica, que funciona basándose en una construcción intelectual organizada. Por tanto, mientras estas prácticas no se hayan puesto a prueba mediante un modelo bien definido, no se desarrollará la investigación sobre este tema. Y, si no crece exponencialmente, será difícil optimizar lo que ya sabemos de la respiración y sacarle el máximo partido. Ojo: esto no quiere decir que la comunidad científica esté cerrada; es una cuestión de asignación de recursos. Es mucho más difícil encontrar financiación para estudiar algo nuevo que una realidad bien documentada. Por lo tanto, hay mucho trabajo por hacer en lo referente al estudio de la respiración y sus efectos, positivos y negativos. Con este objetivo en mente, el empirismo es un punto de partida interesante. Además, la investigación científica actual sobre la respiración a menudo se basa en el estudio de técnicas tradicionales para evaluar sus efectos y comprenderlos.

			Así pues, la lógica que rige mi estudio es esta: comprender cómo funciona fisiológicamente la respiración, observar lo que sucede en la práctica y descubrir los aspectos positivos para sacarles partido, dejando a un lado aquellos que no lo son tanto o lo que en este momento no soy capaz de comprender. 

			UN MÉTODO DE RESPIRACIÓN ESTRUCTURADO  Y POR ETAPAS

			Estudiar la respiración es complejo, dado que es necesario un enfoque muy transversal. Se hace imperativo comprender las reacciones químicas, el funcionamiento celular, la fisiología, la anatomía y la biomecánica. También hay que conocer la neurobiología y la neurofisiología para comprender los efectos que tienen sobre la mente y las emociones. En pocas palabras, este proceso tan banal abre una inmensa puerta a nuestro funcionamiento y a quiénes somos en realidad bajo esta capa de procesos biológicos. De ello se deduce que no debemos dudar en recurrir a especialistas para comprenderlo mejor. No podemos dominarlo todo. Por lo tanto, en este libro pedí ayuda a muchas personas mucho más competentes que yo para hablar de problemas específicos.

			Durante los últimos diez años, al estudiar el tema, he ido desentrañando este fenómeno para tener la visión sobre la respira­ción más completa y actualizada que me fuera posible. A través de este itinerario, en este libro propongo al lector descubrir toda la riqueza del proceso fisiológico más importante de nuestra biología. Mis experiencias y mis encuentros me han orientado hacia las investigaciones que es preciso realizar para comprender mejor lo que podríamos llamar «respiración consciente», pero también para practicarla con más eficacia. A lo largo de este periodo, he experimentado un cambio profundo en múltiples niveles. Cada ocasión ha correspondido a una mejora en mi manera de respirar.

			Así es como este itinerario me permitió sentar las bases de un método de respiración estructurado y por etapas basado en un conocimiento actualizado con el fin de obtener el máximo beneficio. ¡En los próximos capítulos invito al lector a descubrir los resultados de este trabajo!

		

	
		
			LA RESPIRACIÓN, ¿POR QUÉ DARLE TANTA IMPORTANCIA?

			La mayor parte del tiempo no prestamos atención a nuestra forma de respirar. En todo caso, no mientras no haya un problema concreto. Como es evidente, un asmático es consciente de que tiene un problema al inhalar y exhalar aire, también una persona estresada y angustiada, así como una que acaba de realizar una actividad física intensa. De hecho, como ocurre a menudo, solo percibimos que algo no anda bien cuando hay un problema. Esto orienta necesariamente la manera de abordar el estudio de la respiración, dado que la necesidad principal es resolver el problema que identificamos.

			Por consiguiente, lo que sabemos sobre respiración son técnicas para resolver problemas pequeños. Por ejemplo, para calmarse, hay que inhalar lentamente por la nariz y exhalar por la boca; para no enervarse, respirar lentamente por la nariz; para relajarse, inhalar profundamente y exhalar mientras se suelta tensión. En pocas palabras, trucos que todo el mundo conoce y a menudo pone en práctica de manera espontánea.

			Por el contrario, en lo que concierne a la optimización de la respiración o la prevención de problemas, el conocimiento de la mayoría de la gente suele ser nulo. Y es una lástima. Peor, es habitual pensar, erróneamente, que la respiración no plantea inconveniente alguno en el día a día porque no percibimos que algo ande mal en particular. Nada más lejos de la realidad. Tu respiración diaria tendrá una gran repercusión sobre tu persona en conjunto. A veces, problemas que a primera vista no tienen nada que ver con la respiración se manifiestan sin que entiendas por qué. Por lo tanto, es crucial saber respirar correctamente. Hay que ser consciente de un dato fundamental: respiramos alrededor de veinte mil veces al día. En las artes marciales —también en el caso de la artesanía—, se dice que hay que repetir un gesto miles de veces para que este se convierta en algo natural. Imagina las consecuencias de un mal gesto reiterado veinte mil veces todos los días de tu vida. ¿De verdad piensas que no tendrá consecuencias? Claro que las habrá y, lo que es peor, ¡el estado que precede a la aparición de estas consecuencias te parecerá normal! 

			NUTRICIÓN Y RESPIRACIÓN, ¿ES LA MISMA LUCHA? 

			Si volvemos la vista treinta o cuarenta años atrás, encontramos un ejemplo que se parece a la respiración: la nutrición. En aquella época, la mayoría de la gente tenía muy pocas nociones de lo que significa comer bien. Es más, ni siquiera se trataba de un problema. Solo tras un peligroso aumento de enfermedades asociadas a una alimentación desequilibrada, junto con el deseo de perder peso, la mayoría empezó a informarse cada vez más sobre cuestiones de nutrición. Hemos llegado hasta tal punto que, en la actualidad, nos interesamos por los aportes en microelementos y oligoelementos. Incluso hay start-ups creadas para influir en la microbiota a través de la alimentación, ¡con efectos muy prometedores para la salud! No está mal para una realidad completamente subestimada no hace tanto tiempo.

			Reconozcamos que hoy en día la respiración se encuentra en una situación idéntica. Se considera que, forzosamente, funciona bien y que no hace falta ocuparse de ella. Continuemos con el paralelismo de la nutrición. La nutrición influye en nuestro nivel energético. La respiración también, ya que el oxígeno es el elemento que permite convertir en energía el carbono ingerido por medio de la dieta. La nutrición influye en nuestras hormonas. El chocolate, por ejemplo, provoca una sobreproducción de dopamina, la hormona de la recompensa. ¿Adivinas? La respiración también. La hiperventilación, seguida de la apnea, produce igualmente esta hormona. La alimentación influye en nuestra microbiota. ¡La respiración también: directamente en la microbiota bucal e indirectamente en la micro­biota intestinal! Si la nutrición es tan importante, es de suponer que ocurra lo mismo con la respiración, ¡dado que las dos están íntimamente relacionadas!

			EL ESTRÉS Y LA ANGUSTIA PUEDEN ESTAR RELACIONADOS CON UNA MALA RESPIRACIÓN

			Ahora bien, lo inquietante es que en nuestra sociedad están apareciendo problemas directamente relacionados con una mala respiración. Como veremos, el estrés y la angustia guardan una estrecha relación con la mala respiración. La inmunidad se ve perjudicada al respirar por la boca. Los problemas posturales están vinculados a una mala respiración, junto al sedentarismo. Lo veremos en este libro. 

			Personalmente, antes de interesarme por este tema, mi práctica se limitaba a llevar a cabo una preparación básica para la apnea y, al practicar deporte, a intentar mantener una respiración constante. Aparte de eso, no sabía nada, y no tenía idea de que mi respiración, que entonces no era buena, tuviera algo que ver en todas las pequeñas molestias de salud o problemas mecánicos que pudiera padecer. Sin embargo, conocía las bases mecánicas y fisiológicas de la respiración. Por supuesto, era un conocimiento superficial; nunca había reflexionado realmente sobre las implicaciones que esto tenía. No obstante, es importante contar con unas nociones básicas para comprender de qué estamos hablando y asimilar con más facilidad cómo repercute en el resto de la fisiología. 

			Así pues, ¿qué es la respiración? Estos son los mecanismos fundamentales de este proceso.

			LA VENTILACIÓN, UN FENÓMENO MUSCULAR

			El uso del término respiración para designar la entrada de aire en los pulmones es un abuso del lenguaje. En realidad, la respiración es un fenómeno celular que nos permite crear energía bajo la forma de adenosina trifosfato (ATP, por sus siglas en inglés). Esta molécula nos permite activar los músculos y llevar a cabo reacciones moleculares indispensables para la vida. Estas reacciones suceden a partir de una hidrólisis de la molécula de ATP, que pierde un fosfato y libera energía. La energía así liberada permite que se produzcan estas reacciones moleculares. Sin embargo, nuestra reserva de ATP es relativamente débil en el plano celular, por lo que su consumo se debe reequilibrar mediante su regeneración. 

			En los animales, esta regeneración tiene lugar a partir del consumo de glucosa de las mitocondrias, que son orgánulos celulares. En este proceso de regeneración, hay una molécula indispensable, el dioxígeno (O2), que, aunque no esté directamente implicado en el uso de la glucosa, permite regenerar los cofactores indispensables para su empleo, al actuar como aceptor terminal del electrón. Por lo tanto, el O2 es esencial para regenerar la ATP.

			Es interesante señalar que todos los seres que han desarrollado una respiración aerobia (dependiente del oxígeno) necesitan este uso del oxígeno, salvo por un detalle. Los organismos simples, compuestos por una sola célula, obtienen oxígeno por mera difusión desde el medio externo. No obstante, a medida que los organismos iban ganando en complejidad, la difusión del oxígeno fue dejando de ser suficiente para ser viable y abastecer a todo el organismo. Así, desarrollaron sistemas de ventilación. Este es el papel del diafragma, los pulmones, la sangre y el corazón, que se encuentran en los vertebrados. La respiración, tal y como la entiende la mayoría de las personas, es principalmente ventilación, ya que suministra oxígeno para la respiración celular.

			Examinemos con más detenimiento esta ventilación, a la que por comodidad llamaremos «respiración» a lo largo de este libro (utilizaremos «respiración celular» en los demás casos). En la respiración hay una particularidad fundamental. Está controlada por dos partes bien diferenciadas del sistema nervioso: el sistema nervioso autónomo, que gestiona todas las funciones automáticas, que se realizan de manera natural sin que pensemos en ellas, pero también el sistema nervioso somático, que controla todas las acciones voluntarias de nuestro cuerpo. ¡La respiración es prácticamente el único sistema en el que esto es posible!

			En primer lugar, esta respiración es un fenómeno mecánico que permite que el aire se introduzca en nuestro cuerpo y, en segundo, un fenómeno químico que posibilita extraer el O2 del aire para distribuirlo a las células por medio del torrente sanguíneo. A su vez, permite expulsar dióxido de carbono, un metabolito generado por el metabolismo celular. Diversos músculos intervienen en la ventilación mecánica: los inhalatorios dejan entrar el aire y los exhalatorios lo expulsan. 

			El más importante de todos es el diafragma torácico, conocido simplemente como «diafragma». Es el músculo inhala­torio principal. Separa la cavidad torácica, arriba, de la cavidad abdominal, abajo. La parte superior es convexa, con forma de cúpula. Cuando se contrae, se aplana y se proyecta hacia abajo, presionando así el contenido de la cavidad abdominal (los órganos). Por consiguiente, aumenta la presión intraabdominal y, al mismo tiempo, disminuye la presión intratorácica. La depresión así creada permite la entrada de aire en los pulmones. Este aire contiene hasta un 78 % de nitrógeno, alrededor de un 21 % de oxígeno y el resto está formado por CO2 y gases nobles. Cuando el diafragma se relaja y recupera su posición inicial, la presión vuelve a la normalidad y se expulsa el aire excedente. A continuación, el aire se enriquece con hasta un 4 % de CO2 y se expulsa alrededor de un 17 % del oxígeno. Cabe señalar que todo el oxígeno asimilado por el cuerpo se expulsa bajo la forma de CO2. Se constata, por tanto, su vincu­lación a un carbono. Este carbono procede de la glucosa aportada por la alimentación o es producto de la conversión de nuestras grasas.

			El diafragma, controlado tanto de forma autónoma (por la inervación del nervio vago y el plexo celiaco) como voluntaria (por la inervación del nervio frénico, responsable del hipo cuando está irritado), nos permite respirar sin pensar en ello, pero también acelerar o ralentizar voluntariamente la respiración en función de nuestras necesidades. El diafragma es palpable a la altura del plexo solar. Por lo tanto, si está muy tenso, resulta doloroso al tacto. Un golpe recibido en ese lugar corta la respiración a la mayoría de las personas. Sin embargo, si el diafragma está muy relajado, no debería causar un daño distinto a cuando se recibe un golpe en cualquier otra zona del cuerpo. 

			Existen otros músculos inhalatorios, los accesorios, pero hablaremos de ellos detalladamente cuando abordemos el movimiento respiratorio propiamente dicho. Lo mismo haremos con los músculos exhalatorios. 

			La caja torácica es la parte del cuerpo que contiene, entre otras cosas, los dos pulmones, el derecho y el izquierdo, y el corazón. Está delimitada por el esternón en la parte delantera, por las costillas y los músculos intercostales en los lados y por la columna vertebral en la parte trasera. Los pulmones están pegados por efecto ventosa a la pared torácica a través de la pleura, que, simplificando, es una bolsa cuya presión es negativa. Esta presión negativa mantiene los pulmones abiertos y adheridos a la pared; sin ella, serían blandos y se desmoronarían. Hay una pleura por cada pulmón.

			Así, puede suceder que, después de una conmoción violenta, el pulmón se comprima por desprendimiento de la pleura. Un fenómeno muy impresionante que he tenido ocasión de ver en una competencia de judo: la persona inhalaba al máximo, pero tenía sensación de ahogo porque el aire no podía entrar en su pulmón, aplastado y desconectado de los movimientos musculares. 

			Los pulmones izquierdo y derecho no son completamente idénticos: el pulmón izquierdo está formado por dos lóbulos, superior e inferior, mientras que el derecho, por tres, inferior, medio y superior. El aire entra en los pulmones por la tráquea, una estructura fibrocartilaginosa que se divide en bronquios, que se subdividen en bronquiolos, los cuales, tras una veintena de divisiones más, desembocan en los alveolos. Esto articula un sistema distributivo que posee propiedades aerodinámicas optimizadas para distribuir el aire de la manera más homogénea posible en los pulmones. 

			Así, el pulmón es un órgano concebido para los intercambios gaseosos. Permite que el oxígeno entre en la sangre y salga el CO2. El movimiento de estos gases se efectúa por simple difusión. ¿Cómo funciona la difusión? Por cambios de presión. La presión de un gas lo empujará a difundirse hacia una zona de menor presión que la que genera. Esta difusión sigue una ley, la ley de Flick, que dice que la cantidad de gas que atraviesa un tejido es inversamente proporcional a su grosor, pero proporcional a su superficie. Esto significa que, para que haya una buena difusión, el tejido debe ser fino y la superficie, extensa. La buena noticia es que esto es así en el caso del pulmón. Sin embargo, en el ser humano, el grosor no es del todo óptimo en comparación con el de otros mamíferos, en particular, los mamíferos marinos. 

			¡UNOS QUINIENTOS MILLONES DE ALVEOLOS POR PULMÓN!

			En efecto, a pesar de su limitado tamaño, el pulmón está organizado para optimizar la ratio superficie/grosor. Esto se logra gracias a que los alveolos están envueltos por muchos vasos sanguíneos pequeños. Los alveolos son unos saquitos poliédricos de aproximadamente 0.33 mm de diámetro y existen unos quinientos millones. Esto significa una superficie total de alrededor de 100 m2 (¡un campo de tenis!) para los intercambios gaseosos, de un volumen que al final es de unos pocos litros (aproximadamente cuatro). En otras palabras, cuando está sano, el pulmón permite asimilar con facilidad el oxígeno que se inhala. Esta es también la razón por la que los fumadores tienen una oxigenación mucho más baja, ya que sus alveolos están recubiertos de alquitrán. Otro ejemplo: en un ahogamiento, los alveolos se llenan de agua, y no de aire, y los intercambios gaseosos no se efectúan, lo que provoca la muerte si no se evacúa el agua.

			Junto con el corazón, el pulmón es el único órgano de la circulación sanguínea menor. Llamamos «circulación menor» a aquella por la que la sangre obtiene el oxígeno y elimina el CO2, y recibe este nombre porque sigue una trayectoria breve, del corazón al pulmón y del pulmón al corazón. Por otra parte, lo que llamamos «circulación mayor» es un circuito más largo que permite que el resto de los tejidos del cuerpo también se carguen de oxígeno y descarguen CO2.

			La sangre cargada de CO2 que sale de la circulación mayor es transportada del lado derecho del corazón a los pulmones por la arteria pulmonar. Allí, la sangre libera el CO2 en los alveolos y recupera el oxígeno. ¿Por qué? Porque la presión parcial del oxígeno en el alveolo es muy superior a la de la hemoglobina, la proteína que transporta oxígeno y CO2, mientras que la presión de CO2 en la hemoglobina es superior a la presión alveolar. Expresado en términos sencillos, hay mucho más oxígeno en los alveolos que en la hemoglobina y mucho más CO2 en la hemoglobina que en los alvéolos. El CO2 se dirigirá hacia el alvéolo, mientras que el oxígeno se dirigirá hacia la hemoglobina. Este fenómeno también es favorecido por una propiedad de la hemoglobina: el efecto Haldane (Tyuma, 1984). Esta propiedad está relacionada con el hecho de que la hemoglobina tiene una mayor afinidad con el oxígeno que con el CO2. Por lo tanto, como en los alvéolos la concentración de oxígeno es alta, la hemoglobina preferirá unirse al oxígeno, liberando así el CO2. En ese momento, la sangre cargada de oxígeno será expulsada por las venas pulmonares hacia el lado izquierdo del corazón, cuyos latidos la expulsarán hacia la circulación mayor. 

			Contrariamente a lo que podría pensarse, no se utiliza todo el pulmón para los intercambios de aire. Por lo tanto, la hiperventilación no puede sobrecargar el pulmón de aire. Existen diferentes volúmenes en el pulmón: movilizables y residuales (Wanger et al., 2005). Solo los volúmenes movilizables están implicados en los intercambios gaseosos y, por lo tanto, en la respiración. De hecho, una parte del aire contenido en el pulmón contribuye a mantener el volumen pulmonar. El volumen movilizable recibe el nombre de «volumen corriente» o «tidal»: apenas alcanza los 0.5 l y es el volumen que utilizamos cuando la respiración es tranquila. Si tomamos un espirómetro y comprobamos a qué corresponde una inhalación de 0.5 l, descubriremos que no es gran cosa. El segundo es el volumen de la reserva inhalatoria, mucho más importante porque alcanza los 2.5 l, básicamente la máxima cantidad de aire que podemos inhalar forzando la respiración. El tercero es el volumen de reserva exhalatoria, que asciende hasta los 2 l y se moviliza en la exhalación forzada. La suma de estos tres volúmenes es la capacidad vital, de unos 5 l. 

			Por último, está el volumen residual, que no cambia nunca y permite conservar los alveolos abiertos al mantener una presión positiva en el interior de estos; aproximadamente, es de 1.2 l. Sumado al volumen de reserva exhalatoria, obtenemos la capacidad residual funcional. Esta capacidad puede aumentar muy ligeramente con el ejercicio físico. No obstante, disminuye en gran medida con la edad, pues está más vinculada a la elasticidad de los tejidos que al sistema ventilatorio. Al envejecer, los tejidos se vuelven menos elásticos y el volumen utilizable disminuye. Por su parte, la capacidad de renovar el aire y, por lo tanto, de buscar sistemáticamente el volumen de aire de reserva inhalatoria dependerá de los músculos respiratorios. Y el entrenamiento puede mejorar esto en gran medida. 

			En cuanto el oxígeno pasa a la sangre, las arterias y arteriolas lo dirigen a los tejidos. Es impulsado por el corazón, el último órgano de la respiración. Contrariamente al pulmón, el corazón es un músculo. Este músculo es hueco para poder bombear la sangre y, como todo músculo, tiene propiedades contráctiles: el efecto de bombeo se produce mediante esta contracción, globalmente regulada por el sistema nervioso autónomo; por lo tanto, puede acelerarse o ralentizarse. Esta regulación responde al pH, que depende directamente de la tasa de CO2 en la sangre y de la concentración de oxígeno. Esto explica por qué es posible influir en el ritmo cardiaco por medio de la respiración. La función del corazón es propulsar la sangre. Al hacerlo, la sangre crea una resistencia frente a las arterias y, por lo tanto, da lugar a una forma de presión, la presión arterial. A su vez, esta presión tendrá un efecto en la frecuencia cardiaca. Por último, el corazón también está regulado por ciertas hormonas.

			Así pues, a través de la sangre, el corazón propulsa el oxígeno hacia los tejidos y el CO2 de los tejidos hacia los pulmones. Este transporte gaseoso es posible gracias a una proteína: la hemoglobina. Esta proteína está compuesta por cuatro subunidades, cada una de las cuales se une a un ion de hierro. En presencia de oxígeno, esta unión confiere un color rojo a la hemoglobina, y la sangre arterial es de un color rojo vivo. Cuando hay menos oxígeno, la sangre de las venas adquiere un tono más oscuro. El color de la sangre arterial permite medir la saturación de oxígeno en sangre gracias a los rayos infrarrojos. Esta medición ofrece el porcentaje de hemoglobina arterial cargada de oxígeno en relación con la hemo­globina arterial total. Su tasa normal oscila entre el 95 y el 99 %. Los oxímetros hacen esta medición de forma sencilla y no invasiva. 

			LA RESPIRACIÓN, UN FENÓMENO CELULAR

			Cuando la sangre llega a los tejidos a través del sistema vascular, la diferencia de presión de CO2 provoca que el oxígeno se separe de la hemoglobina para difundirse en los tejidos: es el efecto Bohr, lo contrario al efecto Haldane. La hemoglobina, sometida a una presión parcial de CO2 más elevada (conocida como «capnia») y a un pH más ácido, cambia su conformación espacial, lo que reduce su afinidad por el oxígeno. El oxígeno se desplaza así a los tejidos, donde se disuelve en el líquido intersticial que baña las células. Allí, por difusión o, a veces, por transporte activo, las células lo toman y lo utilizan para la respiración celular. Apenas estamos empezando a tomar conciencia de la importancia de este fenómeno para la buena oxigenación de los tejidos (Malte et al., 2021). Regresaremos a este aspecto, esencial para una buena respiración.

			¿Por qué en los tejidos el pH es más ácido y la presión de CO2 es más elevada? Porque los tejidos consumen la energía y utilizan el oxígeno, generando CO2 y pequeños ácidos orgánicos. Este CO2 proviene de la glucosa consumida por nuestras células, que a su vez proviene de nuestra alimentación o de los depósitos de grasa. Por lo tanto, ¡perdemos peso al respirar! Hay más CO2 que oxígeno en las regiones tisulares. Este CO2 lo capta la hemoglobina (hasta el 30 %), se disuelve en la sangre (hasta el 60 %) o se vincula a otras proteínas bajo la forma de iones bicarbonato. Por otra parte, estos iones bicarbonato permiten neutralizar el pH sanguíneo para mantenerlo en alrededor de 7.4. En los músculos, es un tanto diferente, porque una parte de este oxígeno lo asume la mioglobina, que lo almacena a la espera de usarlo. Sin embargo, el papel de la mioglobina aún no se comprende del todo. Esta proteína podría estar implicada en la capacidad de mantener la apnea. 

			Así es como, con cada respiración, cientos de mililitros de oxígeno alcanzan nuestros tejidos desde la atmósfera con el objetivo de que nuestras células funcionen. Sin embargo, hay que tener en cuenta que el organismo no asimila todo el oxígeno que contiene el aire, sino que, al exhalar, expulsamos aproximadamente el 17 %.

			Un hecho sorprendente es que el cuerpo posee algo más de cinco minutos de oxígeno de reserva antes de que su funcionamiento se vea en riesgo. Por lo tanto, no podemos más que constatar hasta qué punto todo un complejo aparato se ha ido poniendo en marcha a lo largo de la evolución para efectuar este proceso, del que depende todo lo demás y que también aporta ciertas garantías. 

			Aquí tienes un breve resumen del funcionamiento de la ventilación y la respiración. Podría pensarse que con saber esto es suficiente: tomamos el oxígeno para llevarlo a las células, que son alimentadas adecuadamente, y eliminamos el CO2, y eso es todo. Sin embargo, el proceso es en realidad mucho más complejo y tiene múltiples aplicaciones prácticas. Cuando estudié esto, ¡estaba lejos de ser consciente de ello! Esto es lo que veremos en los próximos capítulos. 
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