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			Dedico este libro a la Axe Nation, esos valientes guerreros que me acompañan y me ayudan a difundir el mensaje de que los alimentos pueden curar.

		

	


	
	  
			Introducción

			 

			 

			 

			 

			Tenía veinticuatro años, estudiaba medicina y trabajaba como nutricionista clínico en las afueras de Orlando (Florida, Estados Unidos) cuando recibí una llamada de mi casa. Mi madre, Winona, estaba al otro lado del aparato y su voz sonaba abatida.

			«¿Qué pasa, mamá?», pregunté.

			«El cáncer ha vuelto», respondió entre sollozos.

			El corazón me dio un vuelco y retrocedí automáticamente a la edad de trece años, cuando diagnosticaron a mi madre un cáncer de mama en estadio cuatro que se había extendido a los nódulos linfáticos. La noticia no sólo fue un terrible golpe para mí, lógicamente, sino que sorprendió a todo el que la conocía. En aquel entonces, mi madre tenía cuarenta y un años, era profesora de gimnasia en una escuela y monitora de natación. Todo el mundo pensaba que era la viva imagen de la salud.

			Poco después del diagnóstico, mi madre se sometió a una mastectomía total del pecho izquierdo y empezó el primero de los cuatro ciclos de quimioterapia que le administrarían. Ver cómo le afectaba la quimioterapia resultaba dolorosísimo: la debilitaba tanto que en los días posteriores al tratamiento no podía ni levantarse de la cama. Recuerdo un día que entré en el cuarto de baño y vi mechones de su cabello rubio en el suelo. Parecía haber envejecido veinte años en dos semanas.

			Afortunadamente, unos meses después los médicos anunciaron que el cáncer había desaparecido por completo. Sin embargo, su salud continuó deteriorándose. Incluso después de haberse recuperado de la quimioterapia y de haberse reincorporado al trabajo, se encontraba muy mal. Cada día regresaba a casa a las tres y media de la tarde y dormía hasta la hora de la cena. Aunque cenaba con nosotros, le costaba mucho mantenerse despierta, y poco después de haber terminado volvía a acostarse. Cuando le dijo al médico que no se veía capaz de desempeñar sus funciones como esposa, madre y maestra, éste le recetó un antidepresivo.

			Deprimida y agotada. Ésta es la madre que conocí durante mi adolescencia. Durante mucho tiempo viví con el temor de que pudiera recaer.

			Y ahora, diez años después, el cáncer había vuelto a aparecer.

			La angustia en su voz me devolvió al presente. «El oncólogo me ha dicho que me han encontrado un tumor de dos centímetros y medio en el pulmón —dijo—. Quieren operarme y empezar con radioterapia y quimioterapia inmediatamente.»

			Intenté animarla tanto como me fue posible. «Mamá, no te preocupes. Tu cuerpo es capaz de curarse —le dije—. Lo que tenemos que hacer es dejar de alimentar las células cancerígenas y encontrar el origen de la enfermedad.» Estaba convencido de que podía curarse, pero, para ello, teníamos que ocuparnos de todo su organismo.

			Al día siguiente volé a casa para ayudarla a confeccionar un programa de salud. Le pedí que enumerara todos los síntomas que había ido experimentando hasta que le diagnosticaron el cáncer.

			Suspiró. «Bueno, aún no he superado la depresión —dijo—. Y aunque duerma toda la noche, siempre me despierto agotada.» Describió síntomas que indicaban que tenía sensibilidad a múltiples alimentos. También me dijo que le habían diagnosticado hipotiroidismo.

			Aunque todo resultaba bastante perturbador, lo que me sorprendió más fue el último síntoma que enumeró. Cuando le pregunté por su tránsito intestinal, me dijo que llevaba unos diez años yendo al baño entre una y dos veces por semana.

			«¡Caramba, mamá! ¿Por qué no se lo has dicho al médico antes?», le pregunté asombrado.

			«Porque pensaba que era normal», me respondió con el rostro desencajado.

			Le di la mano y le dije que no se desanimara. «Mamá, son buenas noticias. Podemos mejorar tu digestión y sólo con eso ya notarás una gran diferencia.» Y, con suerte, también ayudará a combatir el cáncer, pensé.

			Le hablé del síndrome del intestino permeable. Se trata de un trastorno que afecta a la pared intestinal y que permite que tanto los microbios como las partículas de comida escapen del tracto digestivo, lo que activa una respuesta inmunológica inflamatoria. Le expliqué lo peligroso que era y añadí que creía que podía ser la causa tanto de su estreñimiento como de varios de sus problemas de salud, y que teníamos que hacer algo al respecto inmediatamente. «Podemos hacerlo, mamá. Vamos.» Me levanté y le pedí que me siguiera a la cocina.

			Juntos, nos deshicimos de todos los alimentos procesados que encontramos en su despensa:

			 

			[image: ]    Cereales envasados, como los Honey Nut Cheerios y los Honey Bunches of Oats (mi madre pensaba que eran cereales saludables).

		  [image: ]    Botellas de zumo cuyas etiquetas proclamaban «90 por ciento de zumo de fruta natural», pero que, en realidad, eran concentrado de zumo de manzana y aromatizantes «naturales» que eran de todo menos naturales.

			[image: ]    Patatas fritas y galletitas saladas hechas con glutamato monosódico y con maíz modificado genéticamente.

			[image: ]    Barritas de cereales con jarabe de maíz alto en fructosa, colorantes artificiales y proteína de soja.

			[image: ]    Aliños de ensalada con espesantes y emulsionantes artificiales o grasas hidrogenadas.

			[image: ]    Paquetes de azúcar blanco refinado y de harina blanca refinada.

			 

			A continuación, atacamos la nevera y eliminamos condimentos, salsas, margarina, crema para el café, mayonesas y productos lácteos convencionales como leche desnatada y queso en porciones. En total, tiramos tres bolsas de basura rebosantes de alimentos procesados.

			Después, fuimos en coche a una tienda de alimentación saludable cercana, recorrimos los distintos pasillos y le enseñé el tipo de alimentos que debía comer para ayudar a su cuerpo en la batalla contra las células cancerígenas. Seleccionamos verduras y bayas orgánicas, salmón salvaje, pollo criado y alimentado al aire libre y alimentos básicos «limpios»: alimentos orgánicos con los mínimos ingredientes y con el mínimo procesamiento posible. Al salir, nos dirigimos a otra tienda de productos saludables donde compramos suplementos nutricionales como cúrcuma, setas para reforzar el sistema inmunitario, vitamina D3 y aceite esencial de olíbano.

			En aquella época, estábamos en plena fiebre antibacteriana y daba la impresión de que casi todos los productos en las tiendas convencionales (desde el dentífrico hasta los lápices del número dos) contenían bactericidas añadidos. Los científicos habían dado ya las primeras voces de alarma acerca de que el consumo excesivo de antibióticos estaba empezando a generar resistencia a las cepas de algunas enfermedades y también advertían de que los entornos excesivamente estériles eran peligrosos para el sistema inmunitario, pero esta investigación aún no había llegado al público general. Sin embargo, en mi consulta de medicina natural me encontraba a diario con las pruebas de estos problemas. Llevaba años viendo los daños colaterales que provocaban estos agentes antibacterianos y supuestamente «higienizantes».

			Si parte del problema era que nos habíamos vuelto demasiado limpios, estaba seguro de que la solución debía residir justamente en lo contrario: en ensuciarnos. Dicho de otra manera: crear de forma consciente «microexposiciones» repetidas a suciedad que contuviera bacterias, virus y otros microbios que pudieran funcionar como vacunas naturales. Reforzar y recuperar las bacterias beneficiosas que nuestros organismos habían perdido como consecuencia de la avalancha de productos antibacterianos en nuestro entorno. Reeducar por completo el sistema inmunitario, para que reaprendiera a defenderse en su justa medida.

			No tener miedo a ensuciarnos con un poco de tierra aquí y allí, sino, por el contrario, seguir de forma consciente el ritmo de la naturaleza y abrazar su poder curativo, que nos rodea a diario.

			Por lo tanto, cuando empecé a diseñar el programa de salud para mi madre, recurrí directamente a la suciedad. Durante mis años de investigación en medicina había desarrollado un interés especial por los probióticos: suplementos dietéticos y alimentos ricos en microorganismos, bacterias, hongos y levaduras saludables que inclinan la balanza de nuestra flora intestinal hacia la salud. Una de las ramas de investigación más novedosas e interesantes que había encontrado se centraba en los microorganismos existentes en el suelo, que posee muchos microbios vitales que suelen estar ausentes en el cuerpo humano. Así que receté inmediatamente a mi madre un suplemento probiótico con organismos del suelo (SBO, por sus siglas en inglés) que se cree que mejoran la absorción de nutrientes, eliminan el exceso de levaduras y mejoran la función intestinal.

			Entonces, se me ocurrieron una serie de ideas para lograr que mi madre se «ensuciara». Cuando era pequeña le encantaba montar a caballo, así que la envié de vuelta al establo, y empezó a montar con regularidad, a respirar polvo y a limpiar caballos. También visitamos el mercado agrícola para comprar productos orgánicos locales, cultivados a menos de quince kilómetros de distancia. Las verduras relucían por su elevado contenido en antioxidantes y aún conservaban trozos de tierra adheridos a las raíces. Una vez en la cocina, enseñé a mi madre a preparar batidos verdes con espinacas, apio, pepino, cilantro, lima, manzanas verdes y estevia. Seguía un régimen diario de suplementos y de extractos de plantas medicinales de alta calidad. Bebía muchas tazas de caldo de huesos, el elixir curativo hecho con carcasa y entrañas de pollo, ternera, cordero o pescado, las partes que antes se consideraban desperdicios y que ahora sabemos que son una fuente excelente de colágeno, glutamina y otros nutrientes que ayudan a «reparar y sellar» la mucosa intestinal. Salía al jardín cada día, cavaba en la tierra o, sencillamente, se quedaba allí sin moverse y daba gracias.

			La verdad es que tuve que felicitarla porque siguió al pie de la letra la dieta y los consejos sobre estilo de vida que le prescribí. También siguió tratamientos naturales, como masajes linfáticos y tratamientos quiroprácticos. A lo largo de los meses siguientes, detectó muchos cambios positivos en su salud: el estreñimiento cesó y empezó a ir al lavabo a diario; notó que su nivel de energía aumentaba significativamente; los problemas de tiroides desaparecieron; adelgazó diez kilos y la depresión se esfumó. Según me confesó, jamás se había sentido tan feliz como entonces.

			Cuando, cuatro meses después, le hicieron una tomografía computerizada, los cirujanos no dieron crédito. No sólo el análisis de sangre había salido normal, sino que los marcadores tumorales habían disminuido drásticamente.

			«Lo que ha sucedido es muy poco habitual —dijo el oncólogo con evidente sorpresa—. No solemos ver tumores que disminuyen de manera espontánea.» El tumor de mayor tamaño que tenía se había reducido en un 52 por ciento.

			El oncólogo la animó a seguir haciendo lo que estuviera haciendo, «porque, sea lo que sea, funciona», y el equipo médico decidió posponer la operación. Mi madre sintió un gran alivio al ver que podía evitar volver a pasar por quirófano.

			Quiero dejar algo muy claro: el cáncer es uno de los mayores problemas de salud a los que podamos enfrentarnos. Jamás se me ocurriría afirmar que mi programa «curó» el cáncer de mi madre. Son muchos los factores que intervienen en un caso como el suyo, y ella fue muy estricta en el cumplimiento de los consejos e instrucciones del resto de sus médicos. Sin embargo, allí donde acababan las instrucciones de los médicos, empezaban los cambios en la dieta y en el estilo de vida. Y creo que gracias a la integración de todos esos factores puedo decir que hoy, más de veinte años después de que le diagnosticaran un cáncer de mama y diez años después del segundo diagnóstico, mi madre disfruta de los resultados de todos esos cambios en su estilo de vida.

			Aproximadamente siete años después del segundo diagnóstico, mis padres se jubilaron y se trasladaron a una casa junto a un lago en Florida. En la actualidad, disfrutan de la práctica del esquí acuático y de las excursiones con nuevos amigos. Mi madre ha participado conmigo en varias carreras de cinco kilómetros. (¡Y ha acabado en segunda y tercera posición de su grupo de edad!) Está radiante y llena de energía. Casi cada vez que la veo, manifiesta su asombro por cómo ha llegado a cambiar su salud. Dice que se siente mejor ahora, a los sesenta años, que cuando tenía treinta.

			 

			
			CONTENIDO ADICIONAL: Si quiere consultar el plan de alimentación exacto, el plan de suplementos y el régimen de estilo de vida que mi madre siguió para curarse, puede descargarlo de forma gratuita (en inglés) en: <www.draxe.com/healing-plan-bonus>.

		  

			 

			No alcanzo a expresar la gratitud que siento por la salud de mi madre. Ella ha sido, y siempre será, mi mayor fuente de inspiración. Los terribles meses de dolor y de agonía que sufrió cuando le diagnosticaron cáncer de mama por primera vez fueron lo que me llevó a convertirme en médico. Y la experiencia de ayudarla a curar su intestino permeable (y, de paso, dejar atrás el hipotiroidismo, la fatiga crónica, la depresión y el cáncer) cristalizaron en la que considero mi misión en tanto que profesional de la medicina. Para mí, la transformación de su salud se ha convertido en el epítome de la potencia que tiene el organismo para sanarse cuando empezamos por curar el intestino.

			El protocolo que siguió mi madre parte del mismo enfoque que he utilizado con miles de pacientes y constituye la base del programa «Comer Sucio». Creo que este programa tiene un potencial extraordinario para revolucionar la salud de nuestra sociedad y no hay un segundo que perder. Estamos sufriendo una epidemia oculta de síndrome del intestino permeable.

			 

			 

			Una patada en el estómago

			 

			Aunque el término «síndrome del intestino permeable» sigue despertando escepticismo y desdén en algunos miembros de la comunidad médica y de los medios de comunicación, hace más de cien años que la literatura médica documenta ampliamente el término médico más preciso («permeabilidad intestinal aumentada») que, más recientemente, se ha reconocido como un factor de riesgo para las enfermedades autoinmunes. Es evidente que la prevalencia de este trastorno devastador va en aumento, tal y como demuestra el aumento en paralelo de las enfermedades autoinmunes durante la última década. La prevalencia en todo el mundo de la diabetes tipo 1, una enfermedad cuya relación con el intestino permeable está más que demostrada, aumentó casi en un 40 por ciento sólo entre 1998 y 2008.[1] Por ejemplo, se estima que, hoy en día, unos cincuenta millones de estadounidenses (prácticamente uno de cada seis) sufren un trastorno autoinmune. En la actualidad, la cantidad total de trastornos autoinmunes se acerca al centenar y se sospecha que otros cuarenta tienen un origen autoinmune.[2] Y, mientras los investigadores siguen esforzándose por determinar con exactitud los mecanismos intervinientes, los profesionales de la medicina funcional han descubierto que muchas enfermedades distintas (desde las alergias, el asma y las sensibilidades alimentarias a los trastornos digestivos, la artritis, los problemas de tiroides e incluso enfermedades tan difíciles de tratar como la fatiga crónica o el autismo) mejoran significativamente, o incluso se curan por completo, si se introduce y se aplica con sensatez el protocolo del intestino permeable.

			Estamos sufriendo una epidemia oculta. Llevamos demasiado tiempo descuidando el sistema digestivo, al que privamos de nutrientes reales al tiempo que lo cebamos con niveles tóxicos de comida procesada y de azúcar y lo saturamos con sustancias químicas ambientales, estrés y un exceso de antibióticos. Durante mucho tiempo hemos creído que el sistema digestivo sólo era responsable de transformar los alimentos en energía, de contribuir a la regulación del metabolismo o de eliminar los productos de desecho. Ahora nos estamos dando cuenta de lo lamentablemente incompleta que es esta postura que, además, nos ha impedido ver la verdad fundamental: el intestino es mucho más que un centro de procesamiento de alimentos. El intestino es el centro de la salud.

			 

			 

			Sellar nuestras defensas

			 

			Los signos del intestino permeable son tan diversos que llegan a confundir:

			Puede sentirse cansado y aletargado.

			Puede experimentar con frecuencia indigestión, acidez de estómago, hinchazón y gases.

			Puede desarrollar sensibilidad a ciertos alimentos, algunos de los cuales quizá lleve años (o décadas) comiendo y disfrutando sin problemas.

			Puede experimentar una «neblina cerebral» persistente, caracterizada por dificultades de memoria y de concentración.

			Puede notar cambios en la piel, como círculos oscuros bajo los ojos o enfermedades inflamatorias cutáneas, como eccema, psoriasis o acné.

			 

			Si la situación persiste, quizá empiece a desarrollar alteraciones más graves: fatiga crónica, fatiga suprarrenal y letargo. Dolor incapacitante y artritis. Varios trastornos digestivos peligrosos, como enfermedades intestinales inflamatorias. Enfermedades autoinmunes como la tiroiditis de Hashimoto. Y, a veces, enfermedades terribles e inexplicables que entrañan peligro de muerte.

			Si no había oído hablar del síndrome del intestino permeable hasta ahora y desconocía su relación con estas enfermedades es posible que haya pasado años persiguiendo síntomas y enfermedades y buscando alivio en el alergólogo, el cardiólogo, el reumatólogo, el endocrinólogo, el neurólogo e incluso el psicólogo. ¿Tantos síntomas tan diferentes y una única causa? ¿De verdad es tan sencilla la respuesta? Y, lo más importante, ¿cómo podemos protegernos de estas enfermedades cuya prevalencia está aumentando de un modo tan drástico y acelerado? Por suerte, la respuesta está en nuestras manos. Y en nuestras cocinas, granjas, jardines, metros y escuelas.

			Tenemos que comer sucio.

			 

			 

			La solución es «Comer Sucio»

			 

			A pesar de que el síndrome del intestino permeable puede tener consecuencias devastadoras, las soluciones son sencillas, asequibles y fáciles de encontrar. Están al alcance de cualquiera que esté leyendo estas palabras.

			A lo largo del libro, compartiré con usted todo lo que sé acerca del intestino permeable y de cómo curarlo. Hablaremos de cómo aparece y de la trayectoria de su desarrollo. Profundizaremos en los factores de riesgo de este síndrome y en los motivos por los que se ha convertido en una de las mayores causas de enfermedad y de incapacidad en Estados Unidos y en todo el mundo. Hablaremos de cómo puede determinar si padece el síndrome del intestino permeable y de cómo puede protegerse y proteger a su familia del mismo. A partir de hoy.

			Juntos, y con las herramientas que encontrará en el libro, desarrollaremos un protocolo personalizado con el que curar y sellar su intestino, aliviar la inflamación, reducir la disfunción del sistema inmunitario y mejorar radicalmente su salud, tanto en lo que se refiere al futuro inmediato como a lo largo de todo su ciclo vital. Una vez que empiece a aplicar las estrategias que presenta el libro, no sólo reducirá significativamente el riesgo de contraer enfermedades, sino que, además, notará los siguientes cambios:

			 

			[image: ]    Aumento del nivel de energía.

			[image: ]    Mejora de la digestión.

			[image: ]    Piel radiante y de aspecto saludable.

			[image: ]    Vías respiratorias altas despejadas y menos síntomas alérgicos.

			[image: ]    Desaparición del dolor articular.

			[image: ]    Claridad mental y concentración.

			[image: ]    Mejora de la imagen corporal y de la seguridad en uno mismo.

			[image: ]    Mejora del metabolismo (y pérdida de peso).

			[image: ]    Equilibrio hormonal.

			[image: ]    Menos altibajos emocionales.

			 

			En la primera parte, empezaremos por describir la epidemia oculta de síndrome del intestino permeable. Hablaremos de los signos y de los síntomas del intestino permeable, de cómo aparece y evoluciona y de por qué se lo considera el origen de algunos de los problemas de salud más frecuentes y devastadores (al final del capítulo 1 encontrará un cuestionario que le ayudará a evaluar su riesgo personal de sufrir este síndrome). Hablaremos del vasto y misterioso universo que hay en nuestro interior, de los billones de bacterias que componen nuestro microbioma y de cómo no hemos hecho más que empezar a entender la importancia que tienen para nuestra salud física y mental. Hablaremos de cómo muchos de los excesos de nuestro estilo de vida y las toxinas ambientales han puesto en peligro a las bacterias beneficiosas de nuestro organismo, y estableceremos la relación entre el síndrome del intestino permeable y la creciente epidemia de trastornos autoinmunes. Y acabaremos la primera parte presentando una de las soluciones más prometedoras: dar marcha atrás en muchos de nuestros hábitos modernos desinfectantes, antibacterianos y excesivamente «limpios». Si recuperamos algunas prácticas sencillas en nuestra vida cotidiana podemos proteger las bacterias beneficiosas que viven en nuestro organismo y reforzar nuestro sistema inmunitario. Hablaremos de cómo algunas de las prácticas antiguas que ahora nos parecen sucias nos han ayudado a mantenernos sanos durante miles de años. También hablaremos de cómo la aparición de algunas de las comodidades modernas (la refrigeración, la agricultura industrial, las duchas diarias), además del uso descontrolado de antibióticos y otras armas en la insensata guerra contra los gérmenes, nos han hecho más vulnerables a los mismos. Finalmente, hablaremos de cómo la «suciedad» (tanto metafórica como mentalmente hablando) tiene el poder de reconstruir la barrera intestinal, que es la primera línea de defensa de nuestro sistema inmunitario. Cuando la cuidamos, esa barrera nos ayuda a alimentarnos y mantener el equilibrio adecuado, porque permite la entrada de micronutrientes al tiempo que resulta impenetrable para nuestros enemigos patogénicos. 

			En la segunda parte, repasaremos cinco importantes «mejoras» modernas que se diseñaron para proteger a los seres humanos y que han provocado justo el efecto contrario: nos han hecho vulnerables precisamente a muchas de las enfermedades y trastornos que queríamos prevenir. Hablaremos de cómo los alimentos modernos, las toxinas ambientales, el estrés excesivo, el exceso de desinfección y los fármacos han contribuido a aumentar la carga tóxica en el organismo, que ha quedado saturado e indefenso ante las verdaderas amenazas, como microbios resistentes a los antibióticos, virus letales, alérgenos genuinos y nuestros propios riesgos genéticos preexistentes. Hablaremos de cambios sencillos y placenteros que podemos aplicar en nuestra vida cotidiana para abordar y corregir todos y cada uno de estos graves pasos en falso. Estos cambios no sólo curan el intestino permeable y mejoran nuestra salud, sino que pueden enriquecer y profundizar nuestra conexión con la naturaleza. La filosofía «Comer Sucio» nos ayuda a recuperar un ritmo vital saludable y, además, contribuye a crear un planeta más sostenible para nuestros hijos.

			A continuación, juntaremos todas las piezas en el programa de estilo de vida «Comer Sucio», un plan compuesto por cinco fases que le ayudará a eliminar las toxinas del intestino, a recuperar y fortalecer el equilibrio beneficioso de su flora intestinal y a recuperar una mucosa intestinal sana, de modo que todo su cuerpo pueda regenerarse.

			Una vez que haya aplicado el programa básico, en la tercera parte podrá afinarlo para abordar su perfil único a partir de un cuestionario en línea que le ayudará a determinar cuál de los cinco tipos de intestino más frecuentes define sus problemas o preocupaciones principales. A partir de su salud personal y de los factores de riesgo específicos de su estilo de vida, le sugeriré estrategias concretas que mejoran la efectividad del programa básico para cada uno de estos cinco tipos de intestino:

			 

			[image: ]    Intestino con candidiasis. Está directamente relacionado con el exceso de levaduras y con el sobrepeso, que afecta a más del 68 por ciento de todos los adultos estadounidenses.[3]

			[image: ]    Intestino estresado. El estrés crónico debilita las glándulas suprarrenales, los riñones y la glándula tiroides y puede provocar desequilibrios hormonales, fatiga y trastornos de la glándula tiroides.

			[image: ]    Intestino autoinmune. Aflige a los 15 millones de personas que sufren alergias alimentarias[4] y a los 1,6 millones de personas con síndrome del colon irritable,[5] además de a los 50 millones de adultos con enfermedades autoinmunes.[6]

			[image: ]    Intestino gástrico. Es consecuencia del sobrecrecimiento bacteriano intestinal (SIBO, por sus siglas en inglés) y del reflujo gástrico, que afecta al 60 por ciento de todos los adultos (la mitad de los cuales lo padecen semanalmente).

			[image: ]    Intestino tóxico. Puede provocar enfermedades de la vesícula biliar, problemas cutáneos y problemas hepáticos crónicos, que cada año causan mucho dolor a 30 millones de personas.[7] 

			 

			Para cada uno de estos cinco tipos de intestino, compartiré recomendaciones concretas y consejos específicos acerca de qué alimentos habría que consumir o evitar, qué suplementos nutricionales encajarán mejor con sus necesidades y qué otras acciones puede emprender para optimizar la transformación hacia un intestino saludable. (También hablaremos de cómo modificar el programa si sospecha que tiene un tipo intestinal híbrido.)

			Con el objetivo de que la aplicación del programa «Comer Sucio» sea lo más fácil posible, he incluido docenas de las recetas saludables preferidas de mis pacientes, además de instrucciones para elaborar productos de higiene personal y de limpieza que sustituyen las sustancias químicas tóxicas por aceites esenciales. La guía de recursos «Comer Sucio» al final del libro le ayudará a encontrar alimentos y suplementos dietéticos saludables, mercados agrícolas y otros recursos en su comunidad o en línea. A lo largo del libro, compartiré historias de varios de mis pacientes, para ilustrar cómo este enfoque tan sencillo (el regreso a las prácticas «sucias» que antaño mantenían y reforzaban nuestro sistema inmunitario) puede remediar muchos problemas de salud de larga duración y devolvernos nuestro estado natural de salud radiante.

			 

			 

			¡A ensuciarse!

			 

			El programa «Comer Sucio» ha ido evolucionando a lo largo de mis muchos años de experiencia. He probado estos tratamientos en miles de pacientes y he sido testigo directo de los efectos transformadores que han experimentado una vez que han recuperado la salud intestinal. Durante más de una década, he seguido las revistas médicas y he observado cómo se han acumulado las pruebas científicas y cómo se han documentado los fenómenos que he observado a diario, tanto en mi consulta como en mi vida personal. Le presentaré parte de esta investigación y compartiré con usted los descubrimientos que apuntan con claridad al hecho de que el intestino sufre y necesita nuestra ayuda.

			Estoy convencido de que, si sigue los consejos de este libro, su salud general mejorará de una manera asombrosa. No sólo mejorará su digestión, sino que dispondrá de más energía, perderá peso y estará de mejor humor, entre otras muchas cosas. Espero que, cuando experimente todas estas mejorías, me ayude en la difusión de la información sobre el síndrome del intestino permeable y enseñe a su familia y a sus vecinos que ellos también pueden aprovechar el poder de la suciedad para aliviar las dificultades que puedan estar experimentando con su sistema inmunitario.

			Todos formamos parte de un ecosistema que necesita curarse. Uno a uno, todos podemos formar parte de la solución. Ha llegado la hora de ponernos manos a la obra y de ensuciarnos. La salud del planeta está en nuestras manos... ¡y en nuestros intestinos!
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			La epidemia oculta

			 

			 

			 

			Toda enfermedad comienza en el intestino.

			 

			HIPÓCRATES, el padre de la medicina

			 

			 

			Cuando Miriam llegó a mi consulta, había perdido toda esperanza. Había visitado toda una serie de distintos especialistas de medicina convencional y holística y, a pesar de haber seguido las múltiples indicaciones que le habían dado, apenas había notado mejoría. Yo completaba la decena de profesionales a los que había consultado en su empeño por mejorar su salud.

			Con treinta y tres años y dos hijos pequeños, Miriam tenía un sobrepeso de casi diez kilos y padecía un ciento por ciento de estrés. Le habían diagnosticado tiroiditis de Hashimoto, una enfermedad en la que el sistema inmunitario ataca la glándula tiroides, y su endocrinólogo le había recetado levotiroxina. También tomaba ansiolíticos y antidepresivos, pero no había notado ninguna mejora. El estrés mental y emocional que padecía había llevado a que un naturópata le diagnosticara fatiga suprarrenal, y los análisis de sangre revelaron un déficit de vitamina B12. Había intentado modificar su dieta y llevaba dos años recibiendo inyecciones semanales de B12, pero nada parecía funcionar. Quería hacer ejercicio, pero apenas tenía energía para levantarse por las mañanas. Y, tal y como les sucede a tantas madres jóvenes, cuando sus hijos estaban despiertos tenía muy poco tiempo libre para ir al gimnasio o hacer ejercicio en casa.

			Miriam estaba harta de estar siempre cansada. Algo tenía que cambiar.

			Repasamos juntos tres días de su diario de alimentación y vi que seguía una dieta sorprendentemente buena. Comía bastantes ensaladas, rebanadas de pan de cereales germinados, mucha fruta y verdura..., pero parecía que los nutrientes que contenían sus alimentos no la ayudaban en nada.

			Solicité un análisis de sangre para compararlo con los anteriores. Cuando recibí los resultados, confirmé que, efectivamente, nada había cambiado. Éstos confirmaban sus problemas de tiroides, la fatiga suprarrenal, la enfermedad autoinmune y las sensibilidades alimentarias.

			Miriam volvió a la semana siguiente, para repasar conmigo los resultados, pero los datos que éstos mostraban no eran muy alentadores. Con intención de animarla, dejé el informe sobre la mesa y cogí dos de mis objetos preferidos en la consulta: una pequeña red de pescar y un puñado de bolas de colores.

			«¿Preparada?» Miriam asintió. «Mira esto.» Dejé caer las bolas de plástico en la red. Miriam, que esperaba que la red las retuviera, se sorprendió cuando vio que escapaban por el fondo y que empezaban a rebotar por el suelo de madera.

			«No te lo esperabas, ¿eh?», pregunté. Negó con la cabeza.

			«Miriam —continué—. Me temo que esta red es tu intestino.»

			Le enseñé que había cortado los hilos del fondo de la red para ilustrar lo que sucede con el síndrome del intestino permeable. Le expliqué que, cuando el intestino está sano, sólo es ligeramente permeable, como la malla fina de una red intacta, para permitir que pequeñas cantidades de agua y de nutrientes atraviesen la delgada barrera intestinal y lleguen al torrente sanguíneo. Es una parte necesaria y normal de la digestión, además de un paso esencial para la nutrición del organismo.

			«Sin embargo, cuando los orificios de la pared intestinal son demasiado grandes, moléculas más voluminosas, como el gluten y la caseína, además de microbios externos pueden pasar por ellos y campar a sus anchas por el organismo», le dije mientras señalaba las bolas de plástico, que seguían rodando por el suelo. Estos cuerpos extraños no deberían llegar jamás al torrente sanguíneo, y cuando el organismo reacciona ante ellos provoca una inflamación sistémica en todo el cuerpo.

			Cuando esto sucede, cualquier órgano puede verse afectado. «En tu caso, son la glándula tiroides, el cerebro y las glándulas suprarrenales», añadí.

			Le expliqué a Miriam que por mucha vitamina B que le inyectaran o por muchos suplementos que tomara, si no corregía el origen del problema (el intestino permeable), seguiría enfrentándose a las mismas dificultades, que, además, irían en aumento. Sin embargo, ahora que sabíamos cuál era el problema, estaba seguro de que podría experimentar mejoras significativas en poco tiempo. Lo único que debía hacer era seguir mis recomendaciones y hacer un par de cambios en la dieta y en los hábitos cotidianos.

			Le di a Miriam un protocolo terapéutico que empezaba por tomar alimentos ricos en probióticos (bacterias beneficiosas que podían aliviar sus problemas digestivos) y prebióticos (alimentos con nutrientes que alimentarían a esas bacterias beneficiosas). Le pedí que desayunara un batido con kéfir y semillas de lino como ingredientes principales y que bebiera varias tazas de caldo de huesos a lo largo del día, para ayudar a sellar la barrera intestinal. Para contribuir a la reducción de las hormonas del estrés, la insté a que encontrara tiempo para dar dos o tres paseos de quince minutos por su barrio y que, cada noche, se diera un baño curativo con sales de Epsom y aceite esencial de lavanda.

			Dos semanas después, Miriam regresó para una visita de seguimiento. En ese breve espacio de tiempo había perdido algo más de dos kilos de peso y se había dado cuenta de que tenía mucha más energía. Animada, prometió seguir el plan de salud durante noventa días más, tras los cuales repetiríamos el análisis de sangre.

			Tres meses después, los resultados hablaron por sí solos.

			En tan sólo tres meses, el déficit de vitamina B12 de Miriam se había corregido y el nivel de cortisol había descendido, al igual que el de triglicéridos, glucosa en ayunas, insulina y PCR, un marcador de inflamación sistémica. Lo mejor de todo fue que, cuando su endocrinólogo recibió los resultados, la llamó para felicitarla por sus avances y para decirle que reducirían la dosis de levotiroxina en un 75 por ciento.

			Cuando vino a la consulta para repasar los resultados en persona, tenía el cutis rosado y los ojos brillantes. «Me parece increíble sentir tanta energía —dijo entusiasmada y sonriendo mientras se descalzaba para subir a la báscula—. ¡Por fin puedo volver a correr con los niños!» Cuando vio el número de la báscula, los ojos se le abrieron como platos: había perdido doce kilos desde la primera cita.

			He tratado a muchos cientos de pacientes como Miriam a lo largo de los años. Su caso es un ejemplo perfecto de lo insidioso que puede llegar a ser el intestino permeable, de lo fácil que puede ser confundirlo con otros trastornos, de cuán progresivos y acumulativos pueden ser sus efectos... y de lo increíblemente efectivos que pueden ser un puñado de cambios sencillos a la hora de solucionarlo.

			Como he visto repetirse esta misma situación miles de veces durante mis años de consulta, sé que hay muchísimas personas que en estos momentos experimentan los mismos síntomas que describió Miriam la primera vez que vino a mi consulta: se sienten enfermas, cansadas y sin apenas esperanza. Creo firmemente que lo único que se interpone entre nosotros y la eliminación de la epidemia oculta del intestino permeable es la conciencia, el conocimiento y la fe, tanto en la existencia del intestino permeable como en nuestra capacidad para curarlo.

			Podemos curarnos. Tan sólo necesitamos reunir la voluntad colectiva de cambiar algunos de nuestros hábitos ahora tradicionales pero sumamente perjudiciales, especialmente nuestra adicción letal a estar limpios.

			 

			 

			Una enfermedad muy grave con un nombre muy ridículo

			 

			Supongo que la primera vez que escuchó el término «síndrome del intestino permeable» pensó que se trataba de una broma. «¿De verdad espera que crea que mi intestino tiene fugas?» Entiendo que el nombre pueda suponer un obstáculo para algunos, pero una vez superada la distracción que supone este nombre tan ridículo, empiezan a ver lo virulenta, generalizada y devastadora que llega a ser esta epidemia.

			Nuestro tracto digestivo tiene una superficie aproximada de 200 metros cuadrados (como una cancha de tenis) y es una barrera inmunitaria vital que nos protege de la enfermedad y de la contaminación. Cada día, miles de microorganismos y de productos de desecho de la digestión entran en contacto con este escudo de defensa básico, y la ingeniosa barrera intestinal tiene un trabajo peliagudo: ha de distinguir entre el contenido del intestino y el tejido del organismo, gestionar la absorción de nutrientes y, en general, supervisar la interacción entre la población microbiana residente y el sistema inmunitario de la mucosa. De hecho, entre estas actividades y la eliminación de invasores externos, la barrera intestinal supone el 70 por ciento de nuestro sistema inmunitario.[1]

			Para mantenernos sanos, el intestino necesita establecer una relación simbiótica con billones de microorganismos, células que superan en número a las humanas en una proporción de diez a uno.[2] Estos microorganismos son una mezcla de chicos buenos (mutualistas), chicos malos (patógenos) y observadores neutrales (comensales) que, básicamente, se dejan llevar.[3] La mayoría de los expertos creen que la proporción saludable de microbios es de, aproximadamente, un 85 por ciento positivos/neutrales y un 15 por ciento negativos, lo que crea un equilibrio vital que mantiene al sistema inmunitario bien entrenado y en guardia, para que pueda defendernos de virus nocivos y otros antígenos.[4]

			Cada vez que ingerimos algo, el sistema inmunitario intestinal debe discernir entre amigos y enemigos y decidir si recibir con los brazos abiertos o expulsar a nutrientes, microorganismos, bacterias y gérmenes. Un sistema inmunitario sano permanece en un estado de alerta silenciosa, como un portero de discoteca, y deja pasar a los buenos e impide la entrada a los malos. Sin embargo, cuando el intestino se ve invadido por una multitud persistente y desordenada (las toxinas ambientales, una dieta deficitaria en nutrientes, estrés, fármacos u otros factores), el portero se ve superado y las defensas se debilitan. Y es entonces cuando las bacterias perjudiciales y oportunistas aprovechan la ocasión. Se aprovechan de la debilidad de nuestro sistema inmunitario y se cuelan en el organismo.

			 

			Cómo aparece el síndrome del intestino permeable

			[image: 032.jpg]

			 

			Una vez que han conseguido colarse, las bacterias perjudiciales pueden cambiar el entorno intestinal. Expulsan a las cívicas bacterias buenas que viven allí, sustituyen a los probióticos responsables de la producción de vitaminas, se introducen en la mucosa intestinal y la perforan, de modo que el pH del intestino se modifica y lleva a la proliferación excesiva de las levaduras. Como resultado, el epitelio, que es la capa externa de la barrera intestinal, se debilita. Normalmente, los puntos de unión entre sus células funcionan como compuertas estrictamente controladas que impiden que moléculas no deseadas puedan llegar al torrente sanguíneo. Sin embargo, cuando la mucosa intestinal se debilita, las compuertas pueden abrirse y permanecer abiertas durante mucho más tiempo del que nadie desearía, y permiten que toxinas, microbios y comida sin digerir pasen directamente al torrente sanguíneo y viajen por todo el cuerpo.

			Todos hemos experimentado episodios de intestino permeable, pero es posible que no lo sepamos jamás. Cuando los microbios atraviesan la mucosa intestinal, el sistema inmunitario libera anticuerpos que neutralizan a los invasores y punto. Por el contrario, cuando el intestino permeable se convierte en una situación crónica, el potencial tóxico de los microbios errantes es tal que el intestino permeable deja de ser un problema digestivo localizado y pasajero y se convierte en un síndrome sistémico cuyas consecuencias para la salud pueden ser importantes, generalizadas e incluso mortales. La respuesta inflamatoria del organismo (consecuencia de los intentos que hace el sistema inmunitario para protegernos) puede quedarse atascada en la posición de «encendido» y atacar a todo lo que se le ponga por delante. Cuando esto sucede, corremos el riesgo de desarrollar una enfermedad autoinmune debilitante y crónica.

			Por lo tanto, sí, puede que «intestino permeable» sea un nombre algo ridículo, pero espero que empiece a ver que se trata de un síndrome indudablemente grave que puede desencadenar el caos en su salud.

			 

			 

			Una enfermedad grave y cada vez más prevalente

			 

			En la primera visita, aproximadamente el 80 por ciento de mis pacientes presentan cierto grado de síndrome de intestino permeable. Llegan a mi consulta con problemas que van desde trastornos de la vesícula biliar, enfermedades de tiroides, psoriasis o eccema hasta migrañas, resistencia a la insulina e incluso un aumento de peso pertinaz. Muchos se sorprenden cuando descubren que su enfermedad podría tener el mismo origen que la colitis ulcerosa, el síndrome del colon irritable (SCI) y la enfermedad de Crohn. Y cuando ya no salen de su asombro es cuando les explico que el intestino permeable está presente en mayor o menor medida en todas las enfermedades autoinmunes, como el lupus, la esclerosis múltiple (EM), la diabetes tipo 1 e incluso la enfermedad de Parkinson o la ELA. En la medida de lo posible, intento no mencionar que, de no haber acudido a mi consulta en el momento en que lo hicieron, podrían haber iniciado el camino hacia alguna de esas enfermedades más graves.

			Muchos colectivos médicos convencionales desdeñan el término «síndrome del intestino permeable» y prefieren el de «permeabilidad intestinal aumentada», porque es más técnico. Sin embargo, las diferencias terminológicas resultan cada vez más irrelevantes, a medida que la ciencia nos inunda con nueva información acerca del impacto que el intestino (y el microbioma) ejerce sobre la salud y la conducta humanas. Profesionales de la salud e investigadores de distintas disciplinas se reúnen para compartir información, y el campo de investigación crece a diario: sólo el año pasado se publicaron más de 1.200 estudios sobre la permeabilidad intestinal. Toda esta investigación está ayudando a establecer relaciones y a confirmar lo que médicos naturópatas, especialistas integrativos y otros expertos de la medicina funcional llevan años advirtiendo: la carga tóxica ambiental moderna es excesiva, los alimentos han entrado en bancarrota nutricional y vivimos vidas tan estresantes que nuestro organismo no puede seguir el ritmo. El equilibrio microbiano del intestino y la extraordinariamente delicada mucosa intestinal sólo pueden soportar semejante maltrato durante un tiempo limitado antes de debilitarse y dejar que los «malos» puedan colarse. Y una vez que ha sucedido, puede pasar cualquier cosa.

			Según la investigación llevada a cabo sobre sujetos animales y humanos y publicada en revistas como Clinical Gastroenterology and Hepatology y Gut,[5] el síndrome del intestino permeable (o la permeabilidad intestinal aumentada) se relaciona con los siguientes síntomas y trastornos:

			 

			ELA (o enfermedad de Lou Gehrig).[6]

			Enfermedad de Alzheimer.[7]

			Ansiedad y depresión.[8]

			TDAH (trastorno por déficit de atención e hiperactividad).[9]

			Autismo.[10]

			Candidiasis y proliferación de levaduras.[11]

			Celiaquía y sensibilidad al gluten no celíaca.[12]

			Síndrome de fatiga crónica.[13]

			Enfermedad de Crohn.[14]

			Fibromialgia.[15]

			Gases, hinchazón y dolores digestivos.[16]

			Enfermedad de Hashimoto (tiroiditis crónica).[17]

			Síndrome del colon irritable.[18]

			Lupus.[19]

			Síndrome metabólico.[20]

			Migrañas.[21]

			Esclerosis múltiple.[22]

			Hígado graso no alcohólico (HGNA) y otros trastornos hepáticos.[23]

			Enfermedad de Parkinson.[24]

			Síndrome de ovario poliquístico (SOP).[25]

			Síndrome de las piernas inquietas.[26]

			Artritis reumatoide.[27]

			Inflamación cutánea (eccema, psoriasis, rosácea, dermatitis y acné).[28]

			Diabetes tipo 1.[29],[30]

			Diabetes tipo 2.[31]

			Colitis ulcerosa.[32]

			Diversas alergias y sensibilidades alimentarias.[33]

			 

			La lista no es en absoluto exhaustiva y la investigación sobre el intestino permeable aumenta rápidamente. ¿Quién sabe lo que habremos descubierto dentro de diez años?

			La relación es tan potente y las pruebas tan abrumadoras que ya no podemos fingir que se trata de un trastorno imaginado con un nombre absurdo. El intestino permeable es la zona cero de muchas de las crisis sanitarias a las que nos enfrentamos en Occidente.

			 

			 

			¿Por qué sucede?

			 

			¿Por qué nos pasa esto ahora? ¿Qué sucede en el mundo para crear esta epidemia oculta? Cualquiera de los factores que enumeraremos a continuación puede suponer por sí mismo un problema para el intestino, pero en la actualidad varios de ellos convergen simultáneamente y han desencadenado una tormenta perfecta en el intestino.

			La corrupción de la cadena alimentaria. El exceso constante de azúcares, los cereales híbridos y sin germinar y muchos otros alimentos procesados y en bancarrota nutricional han arrasado el intestino. Particularmente preocupante es el gluten, porque las distintas investigaciones lo señalan cada vez más como uno de los principales desencadenantes del intestino permeable. Cuando se consume, el organismo activa una respuesta inflamatoria que acaba liberando la proteína (zonulina) que separa las estrechas uniones epiteliales y mantiene las compuertas del intestino abiertas durante todo el tiempo que circule por la sangre.[34]

			El aumento de las toxinas ambientales. Cualquiera de nosotros puede entrar en contacto hasta con 80.000 sustancias químicas y toxinas ambientales no testadas a lo largo de un año. Aunque Estados Unidos supone menos del 2 por ciento de la población mundial, consume el 24 por ciento de todos los pesticidas.[35] El uso generalizado de pesticidas y la presencia en nuestras vidas y nuestras dietas de cultivos modificados genéticamente, de aditivos y conservantes alimentarios e incluso de los productos de limpieza doméstica y de higiene personal han dado lugar a que nuestro organismo haya acumulado una peligrosa carga tóxica que ha degradado nuestra salud intestinal.

			El estrés abrumador de la vida moderna. El estrés emocional cobra un peaje muy real a la salud del intestino. La investigación ha demostrado que las experiencias estresantes provocan el descenso de la diversidad probiótica, lo que a su vez permite la proliferación de levaduras en el intestino. Con el tiempo, el estrés debilita también al sistema inmunitario y merma la capacidad del organismo para combatir a invasores externos como las bacterias perjudiciales y los virus, exacerba la posible inflamación preexistente y perpetúa el intestino permeable.

			La guerra sin cuartel contra los gérmenes. La adicción de nuestra cultura a la hiperdesinfección de manos y hogares, el tratamiento de cualquier achaque con antibióticos de amplio espectro y el procesamiento excesivo de la comida han acabado con nuestro equilibrio microbiano natural. Hemos matado muchas cepas de microbios beneficiosos que servían para acabar de ajustar los genes y entrenaban estratégicamente al sistema inmunitario para que pudiera combatir a los agentes patógenos, a los alérgenos y a otros factores amenazantes de nuestro entorno. La alteración de la saludable coexistencia de nuestro intestino con el fitobioma, el vasto universo de microbios de la naturaleza, ha tenido consecuencias letales, como el aumento de las enfermedades crónicas, de la disfunción inmunitaria y de la resistencia a los antibióticos. Este año, más de 2 millones de personas se verán infectadas por bacterias resistentes a los antibióticos y unas 23.000 morirán como consecuencia de la infección.[36]

			La hipermedicación. En Estados Unidos, siete de cada diez personas consumen un mínimo de un fármaco con receta; el consumo de AINE y de otros analgésicos ha alcanzado niveles récord y los antibióticos se recetan sin hacer demasiadas preguntas. El uso de tanta medicación sintética ha perjudicado la salud intestinal, porque ha debilitado la barrera mucosa, ha dañado las vellosidades intestinales y ha aniquilado a las bacterias beneficiosas. Un estudio de la Universidad de Stanford concluyó que un único tratamiento con el antibiótico ciprofloxacina podía matar el 50 por ciento del microbioma intestinal de un bebé en tan sólo cuatro días. Y aunque la mayoría de las bacterias se restablecieron posteriormente, algunos de los bebés no recuperaron jamás algunas de las cepas, que se perdieron para siempre.[37]

			 

			Por sí solo, cualquiera de estos factores puede aumentar el riesgo de desarrollar el síndrome del intestino permeable. Sin embargo, la mayoría de nosotros nos enfrentamos a varios de ellos simultáneamente. Recuerde la historia de mi madre: durante toda su vida había seguido la dieta estándar americana, le habían recetado antibióticos siempre que parecía que le rondaba un virus y tuvo que superar dificultades emocionales extraordinarias desde su niñez. Ya de pequeña desarrolló úlceras y alergias a algunos alimentos y cuando no tenía más que once años le diagnosticaron una gastritis (inflamación e irritación del revestimiento interno del estómago). Creció convencida de que el dolor de estómago y el estreñimiento eran normales. Sin embargo, el motivo por el que sufrió tantos problemas de salud aparentemente no relacionados y se encontró tan mal durante la mayor parte de su vida (desde mucho antes de que el cáncer hiciera su aparición) era el intestino permeable, que, casi con toda seguridad, desarrolló durante su infancia.

			Casi todos nosotros hemos tomado ibuprofeno para el dolor de cabeza, hemos comido alimentos procesados, nos hemos lavado las manos con jabón antibacteriano, hemos tomado antibióticos o hemos sufrido estrés crónico. Por sí solas, cualquiera de estas cosas resulta perjudicial para el intestino, pero combinar varias de ellas lleva casi inevitablemente al intestino permeable. Y, al igual que un barco con una vía de agua, por mucho que achiquemos no conseguiremos mantener nuestra salud a flote a no ser que arreglemos el agujero.

			 

			 

			La solución es sencilla

			 

			Cuando pasamos de una vida agrícola a una industrial y luego a una vida urbana/suburbana, nos distanciamos progresivamente de muchas de las cosas que hacen que seamos quienes somos. Célula a célula, somos microbios en un 90 por ciento. No vivimos en la tierra, la tierra vive en nosotros. Para que nuestro ecosistema interno pueda convivir pacíficamente con el externo y ambos puedan ayudarse mutuamente, debemos combinar lo mejor de la vida moderna con las prácticas sencillas que nos han mantenido sanos y alejados de la enfermedad durante muchos años.

			Tenemos que empezar a ver a las innumerables cepas de bacterias, virus, bacteriófagos, parásitos y otros microbios como viejos amigos a los que volvemos a recibir encantados en nuestro intestino, para que puedan empezar a protegernos de nuevo. La teoría de los «viejos amigos» sostiene que si podemos recuperar la diversidad microbiana mediante microexposiciones (exposiciones pequeñas y repetidas a la «suciedad», como bacterias, tierra, polvo y aceites vegetales), recuperaremos la relación simbiótica natural que siempre habíamos mantenido con estos microbios. Como si fueran vacunas naturales, estas microexposiciones mantienen un flujo constante de bacterias «buenas» en nuestro organismo, con lo que pueden interactuar con los genes y reforzar el sistema inmunitario a través del refuerzo de las colonias intestinales nativas, a las que enseñan el mejor modo de interactuar con el mundo que nos rodea. 

			Aunque se trata de ciencia puntera, la solución no podría ser más sencilla. Todo lo que hay que hacer para reunir a estos viejos amigos y aumentar estas microexposiciones son cosas fáciles y divertidas de las que seguramente ya disfrutamos: volver a comer productos de proximidad y de temporada; pasar más tiempo al aire libre; achuchar al perro después de que se haya revolcado por el suelo; dejar que nuestros hijos hagan pasteles de barro y se ensucien en el parque.

			Y, para garantizar que nuestros viejos amigos se sientan seguros y se queden con nosotros, hay cosas que deberíamos evitar: obsesionarnos con los gérmenes, desinfectarlo todo y tomarnos una pastilla cada vez que nos duele algo.

			En pocas palabras: tenemos que comer sucio. Podemos corregir muchos de nuestros errores, curar el intestino y recuperarnos de muchas enfermedades si tomamos decisiones más básicas y ricas en bacterias a la hora de elegir qué comemos y cómo vivimos. Y, con tan sólo vivir esa vida más sencilla con microexposiciones diarias a la naturaleza y a su botín de suciedad y microbios, por fin podremos repoblar el intestino con esos viejos amigos que traen consigo el equilibrio y nos ayudan a recuperar la salud.

			En la segunda y la tercera parte hablaremos específicamente de cómo podemos hacerlo, pero, primero, estudiaremos de cerca qué es exactamente el síndrome del intestino permeable y cómo aparece, para que sepamos con exactitud qué hacer al respecto en todas las facetas de nuestra vida.

			 

			 

			¿Tiene un intestino permeable?

			 

			Es posible que, a estas alturas, se esté preguntando si tiene el síndrome del intestino permeable o, quizá, incluso esté empezando a darse cuenta de que existe un término que explica los distintos síntomas que sufre desde hace años. Calculo que ocho de cada diez de mis pacientes sufren de intestino permeable en mayor o menor medida. Quizá esté muy abajo en la escala de inflamación y tan sólo presente un par de síntomas, como hinchazón o fatiga. O quizá sufra inflamación crónica con varios síntomas severos que interfieren con su vida cotidiana. Al igual que sucede con la mayoría de las enfermedades, cuando hablamos del síndrome del intestino permeable nos hallamos ante un amplio espectro de severidad. Responda el cuestionario siguiente para hacerse una idea de su nivel de riesgo y en qué punto de la escala se encuentra.

			CUESTIONARIO DEL INTESTINO PERMEABLE

			
			CONTENIDO ADICIONAL: Si quiere completar la versión a todo color del cuestionario, que incluye recomendaciones del doctor Axe (en inglés), visite: <www.draxe.com/leaky-gut-quiz>.

		  

			 

			1.   ¿En la actualidad toma algún fármaco con receta o sin receta, como ácido acetilsalicílico o ibuprofeno?

			 

			2.   ¿Tiene problemas de tiroides o un metabolismo lento?

			 

			3.   ¿Tiene poca energía o siente fatiga con frecuencia?

			 

			4.   ¿Tiene diarrea o heces muy blandas con frecuencia?

			 

			5.   ¿Sufre de gases, hinchazón de estómago o de cualquier otra alteración digestiva una vez por semana o más?

			 

			6.   ¿Le han diagnosticado una enfermedad autoinmune?

			 

			7.   ¿Padece alergias estacionales?

			 

			8.   ¿Sus deposiciones son blandas normalmente?

			 

			9.   ¿Enferma con frecuencia (dos veces al año o más) y siente que su sistema inmunitario necesita un refuerzo?

			 

			10. ¿Alguna vez pasa más de veinticuatro horas sin ir al lavabo?

			 

			11. ¿Su nivel de estrés es entre moderado y alto?

			 

			12. ¿Tiene problemas de piel como rosácea, eccema, acné o erupciones cutáneas?

			 

			13. ¿Siente necesidad de comer dulces o pan?

			 

			14. ¿Tiene depresión, ansiedad o dificultades para concentrarse?

			 

			15. ¿Alguna vez ha sufrido candidiasis u otros problemas con levaduras u hongos o tiene la lengua blanca?

			 

			16. ¿Le han diagnosticado colitis ulcerosa, enfermedad de Crohn o SCI?

			 

			17. ¿Tiene algún tipo de dolor, por ejemplo articular o de cabeza?

			 

			18. ¿Tiene sensibilidad al gluten o a los lácteos?

			 

			19. ¿Sufre una enfermedad autoinmune, como la tiroiditis de Hashimoto, psoriasis o esclerosis múltiple?

			 

			20. ¿Tiene sensibilidades o alergias alimentarias (al gluten o a los lácteos, por ejemplo)?

			 

			Si ha respondido afirmativamente a menos de dos preguntas, en la actualidad se encuentra en un punto muy bajo de la escala de riesgo de intestino permeable. Si lo cuida adecuadamente, su intestino debería permanecer sano.

			Si ha respondido afirmativamente a dos o tres preguntas, es posible que presente cierta respuesta inflamatoria. Es muy probable que corregir su dieta y modificar su estilo de vida prevenga el desarrollo del síndrome del intestino permeable y la aparición de problemas autoinmunes.

			Si ha respondido afirmativamente a más de cuatro preguntas, es muy posible que el síndrome del intestino permeable ya haya empezado a manifestarse en forma de problemas de salud más graves. Sin dejar de tratar el resto de los síntomas, consulte el Cuestionario sobre la tipología intestinal (véase el apartado «Presentación del cuestionario sobre el tipo intestinal» en el capítulo 11) para tomar medidas específicas lo antes posible.

			Se halle donde se halle en el espectro del intestino permeable, no se preocupe: puede curar su intestino y reducir la inflamación que padece. Lo único que debe hacer es seguir el programa «Comer Sucio» y aumentar las microexposiciones a microbios beneficiosos en su vida cotidiana.
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			La zona cero del intestino permeable

			 

			 

			 

			En la actualidad, cuando hablamos de «intestino» solemos referirnos a los billones de residentes que viven en los distintos órganos que componen nuestro sistema digestivo físico: el microbioma intestinal.

			El microbioma comprende todos los microorganismos (bacterias, virus, hongos, levaduras, parásitos y más) que residen en el cuerpo humano. Aunque decimos que somos los «huéspedes» de los microbios, lo cierto es que las bacterias superan en número a las células humanas en una proporción de diez a uno. Sólo en el intestino ya hay cien billones. (Fíjese bien: cien billones. Podría haber gastado un millón de dólares diarios desde el año 1 d.C. y, en 2016, aún no habría gastado ni un billón.)

			Los expertos estiman que, si pudiéramos reunir todos los microbios que viven en nuestro interior (la flora microbiana), éstos pesarían entre uno y tres kilos. En otras palabras, el doble que el cerebro humano medio.[1]

			La mayoría del microbioma vive en el intestino, que es la zona cero del síndrome del intestino permeable. La flora intestinal desempeña una función importantísima en múltiples funciones biológicas, pero es posible que la principal sea establecer y desarrollar el sistema inmunitario y proteger la integridad de la mucosa intestinal.

			Mantenemos una relación simbiótica con esas criaturas diminutas: los microbios dependen de nosotros en tanto que sus huéspedes, y la gran mayoría de ellos contribuyen a protegernos de bacterias peligrosas, regulan nuestro metabolismo y facilitan la digestión. Las bacterias digieren la comida y producen vitaminas, gestionan los niveles hormonales, eliminan toxinas y crean sustancias químicas naturales que ayudan a alimentar y a proteger la mucosa intestinal. El equilibrio pacífico y mutuamente beneficioso se logra gracias a varios mecanismos convergentes, como las secreciones intestinales (para hormonas, vitaminas y enzimas), el avance de los alimentos por el tubo digestivo, las interacciones entre los propios microbios y mucho más. Si los microbios interaccionan bien con estos procesos (y entre sí), protegen la integridad de la mucosa intestinal y, con ella, nuestro sistema inmunitario. Cuando el equilibrio se altera, las consecuencias pueden ser muy graves.

			 

			 

			Compañeros para toda la vida

			 

			Nuestros amigos los microbios nos conocen desde hace mucho tiempo. Incluso antes de nacer, los bebés están expuestos a microbios beneficiosos (como los Firmicutes y los Bacteroidetes) a través de la placenta de la madre.[2] Al avanzar por el canal de parto hasta el exterior, el diminuto bebé se expone a billones de bacterias más, que sientan la base del microbioma (y el sistema inmunitario) que desarrollará a lo largo de los años siguientes. Médicos pioneros incluso han empezado a «pintar» a los bebés nacidos por cesárea con las secreciones vaginales de la madre, para que no se pierdan este primer contacto bacteriano. Con su primera comida llegará otra tanda de microbios, porque la leche materna contiene, entre otros, las mismas bacterias que lo ayudarán a digerirla. Lo más extraordinario es que los microbios a los que estamos expuestos durante las primeras horas de vida son las semillas de lo que se convertirá en el microbioma adulto, y contribuyen a determinar la salud intestinal durante toda nuestra vida.

			Si seguimos viviendo vidas «naturalmente sucias» (si nos dan el pecho, vivimos en una casa con perro y disfrutamos del clásico entretenimiento del bebé que consiste en metérselo todo en la boca), la flora microbiana crecerá y se desarrollará. En función de los microorganismos con los que entremos en contacto, seguiremos integrando bichos aquí y allá, que se añadirán a la diversidad intestinal ya existente. La cantidad de especies crece desde el centenar, cuando somos bebés, hasta aproximadamente el millar, cuando somos adultos. La composición cambia en función de quién esté cerca de nosotros, y pasa de parecerse mucho a la de la madre a reflejar tanto la de la madre como la del padre, los hermanos y hermanas y todo aquel que cuide del bebé.[3] Por el contrario, si vivimos en un entorno extremadamente limpio, sin acceso a toda esa suciedad beneficiosa, contaremos con menos microexposiciones tanto a las bacterias buenas como a las malas, y la población de nuestro intestino será mucho menos diversa. Y si, por el camino, caemos enfermos y nos tratan con un antibiótico (o varios) durante nuestros primeros años de vida, la diversidad que hayamos podido conseguir quedará prácticamente aniquilada, con lo que el intestino será aún más vulnerable a los ataques de cepas bacterianas virulentas, que parecen ser especialmente ingeniosas a la hora de garantizarse la supervivencia.

			 

			 

			La diversidad es nuestra salvación

			 

			Sin embargo, los microorganismos buenos no siempre son los más numerosos; a veces, el microbioma está dominado por patógenos peligrosos. La superpoblación de tipos malos es uno de los efectos secundarios habituales del uso habitual de antibióticos. Los Centros para el Control y Prevención de Enfermedades (CDC) de Estados Unidos han emitido alertas sobre la amenaza que suponen nuevos microbios resistentes a antibióticos y que infectan a más de 2 millones de personas al año.[4] Cuatro cepas nuevas de salmonela resistentes a antibióticos han aumentado los brotes de enfermedades transmitidas por alimentos en todo el país.[5] La infección por Clostridium difficile resistente a los antibióticos es, con diferencia, la más devastadora: provoca diarreas dolorosas, fiebre e insuficiencia renal. Según los CDC, se diagnostican casi 500.000 casos anuales, y 29.000 de ellos acaban con la muerte del enfermo durante los treinta días posteriores al diagnóstico.[6] Son casi las mismas muertes provocadas por accidentes de automóvil[7] o por heridas de bala.[8]

			Aterrador, ¿verdad? ¿Cómo podemos evitarlo?

			Con la diversidad.

			La diversidad bacteriana mantiene el equilibrio de todo el organismo.

			Un intestino saludable contiene tantos tipos distintos de bacterias que ninguna de las cepas prevalece por encima de las demás. Un equipo de científicos europeos llevó a cabo un estudio, publicado en la prestigiosa revista Nature, en el que analizaron el microbioma de 229 personas, a las que separaron en dos grupos. Las personas con menos de 480.000 genes bacterianos fueron asignadas al grupo con un «recuento genético bajo» (RGB) y el resto de los participantes fueron asignados al grupo con un «recuento genético elevado» (RGE). La riqueza de su flora microbiana difería en aproximadamente un 40 por ciento, y casi una de cada cuatro personas de la población general sería asignada al grupo de recuento genético bajo. Los investigadores concluyeron que este nivel inferior de riqueza bacteriana se correspondía con un mayor peso corporal, con una mayor proporción de grasa corporal, con la resistencia a la insulina, niveles elevados de colesterol y de triglicéridos y marcadores inflamatorios más elevados en comparación con las personas con una mayor riqueza bacteriana.[9] También encontraron pruebas de un mayor estrés oxidativo en el cuerpo y, no es de extrañar, más probabilidades de padecer el síndrome del intestino permeable.

			Tras estas pruebas iniciales, los investigadores siguieron a los sujetos durante nueve años y descubrieron que el grupo RGB seguía aumentando de peso. Pero también hay buenas noticias: las personas que aumentaron la ingesta de fibra mediante frutas y verduras incrementaron también su riqueza bacteriana y experimentaron mejoras en algunos de sus problemas de salud. Esto significa que realmente podemos volver a recibir en el intestino a nuestros «viejos amigos» tan sólo modificando la dieta.

			La falta de diversidad bacteriana de las culturas occidentales u occidentalizadas queda patente cuando comparamos la flora intestinal promedio de los occidentales con la flora intestinal promedio de quienes aún no han sucumbido al estilo de vida moderno. La tribu yanomami, que vive en una zona remota de la selva tropical en la frontera entre Venezuela y Brasil, es uno de los últimos grupos indígenas relativamente ajenos a la civilización moderna. No se han visto expuestos a los oropeles de la vida contemporánea: no han comido alimentos procesados ni han tomado antibióticos. Ni siquiera han visto un bote de jabón de manos en su vida. No se sientan a comer tres comidas principales al día, sino que van comiendo pequeñas cantidades a lo largo del día y sobreviven con una dieta que incluye pescado, carne de caza como el venado, varios insectos y multitud de tubérculos, cubiertos de organismos del suelo. También comen plátanos y beben un líquido rico en probióticos que preparan con yuca (una raíz con un sabor parecido al de los frutos secos) fermentada. Los científicos han descubierto que el microbioma de los yanomami es un 40 por ciento más diverso que el del estadounidense promedio. Posiblemente sea la mayor diversidad bacteriana que se haya encontrado jamás en un grupo humano.[10]

			Por el contrario, el sistema digestivo estadounidense se parece a un desierto yermo:[11] ha perdido varias especies fundacionales. Entre las cepas desaparecidas se encuentra aquella que ayuda a metabolizar los carbohidratos, otra que se comunica activamente con el sistema inmunitario y otra más que se sabe que protege de la formación de piedras en el riñón. Un grupo de investigadores de Stanford estudió los datos y afirmó que la pérdida de algunos de estos microbios es el origen de muchas enfermedades occidentales.[12]

			 

			 

			Tenemos que volver a la tierra

			 

			¿Cómo hemos llegado a esta situación? Uno de los principales motivos es nuestra adicción a los antibióticos, al igual que la exposición a sustancias antibacterianas en todo tipo de productos, desde la comida y el agua hasta los cosméticos, el champú, el acondicionador de cabello, el jabón, los protectores solares, el maquillaje, las lociones y las medicinas..., o incluso en el pienso de nuestras mascotas. Sin embargo, los antibióticos no son el único peligro. En nuestro esfuerzo por desinfectar el mundo, nos hemos alejado de las bacterias saludables de un modo que ahora sólo empezamos a entender. Cuando añadimos antibióticos al jabón de manos no conseguimos que nuestras manos estén mucho más limpias..., pero sí que las bacterias se vuelvan más resistentes a los antibióticos.

			Sin embargo, gracias al dinamismo de la investigación en el campo del microbioma, ahora sabemos que cambiar el microbioma es una cuestión relativamente rápida. Un estudio con sujetos japoneses publicado en la revista Nature en el año 2010 concluyó que las bacterias que ingerimos y a las que nos exponemos desarrollan una relación simbiótica con nosotros, los huéspedes.[13] El grupo japonés siguió una dieta rica en alimentos procedentes del mar (pescado y algas) y, al compararlos con los participantes que vivían en Norteamérica, los investigadores descubrieron que los japoneses habían desarrollado bacterias específicas en sus sistemas digestivos que les permitían digerir mejor el sushi y las algas. El investigador principal dijo que consumir alimentos con un contenido único en bacterias es como proporcionar al organismo una «nueva caja de herramientas» con la que trabajar.

			¿Significa esto que debemos correr a una tienda de alimentación asiática y empezar a comer algas a espuertas? No necesariamente. Lo ideal sería intentar consumir alimentos cultivados en la región en la que vivimos. Los microbios que se encuentran en la tierra de la zanahoria o de la lechuga de proximidad le ayudarán a digerir mejor la comida procedente de su región, al tiempo que proporcionarán a su organismo un armamento inmunitario personalizado para combatir a los agentes patógenos a los que puede verse expuesto con regularidad.

			Ahora sabemos que si prestamos una atención diligente a aumentar la diversidad (mediante la elección de alimentos y suplementos dietéticos, la reducción del estrés y de los fármacos y el aumento de prebióticos y probióticos en la dieta) podemos empezar a cambiar nuestro microbioma (y, por lo tanto, empezar a taponar las fugas del intestino permeable) en tan poco tiempo como veinticuatro horas. Esto podría ser el billete hacia un mundo con menos obesidad y diabetes, con menos enfermedades autoinmunes, con menos alzhéimer y autismo e, incluso, con menos cáncer.

			 

			 

			El intestino permeable se oculta a plena vista

			 

			El síndrome del intestino permeable resulta difícil de diagnosticar porque suele ocultarse detrás de algunas de las enfermedades más debilitantes a las que nos enfrentamos. La experiencia de Michelle es un ejemplo perfecto de ello.

			Durante mi segundo año de trabajo, Michelle vino a mi consulta con John, su marido, que empujaba su silla de ruedas. Sólo tenía treinta y cinco años, pero le habían diagnosticado fibromialgia y fatiga crónica. En la última visita al médico, éste le había dicho que sospechaba que también tenía esclerosis múltiple (EM).

			Michelle iba en silla de ruedas porque el dolor articular que sufría era tan severo que las extremidades se le adormecían. Además, estaba empezando a notar otros síntomas neurológicos, por lo que cada vez estaba más preocupada por su futuro. En cuanto entró en la consulta, Michelle empezó a llorar: «Doctor, me encuentro muy mal —dijo—. No creo que pueda seguir así».

			La compadecí sinceramente, podía ver cuánto dolor le provocaba el mero hecho de estar sentada. Mientras tomaba notas sobre su historia médica y sus síntomas, me explicó que había sido jugadora de voleibol profesional. Había empezado a sufrir hinchazón de estómago durante la universidad, pero pensó que era una molestia digestiva sin importancia. Luego, unos años después de la universidad, empezó a tener deposiciones anómalas y alternaba entre heces muy sueltas y estreñimiento. Hacía unos cinco años que le habían diagnosticado síndrome del intestino irritable, que, dos años después, había evolucionado hasta un estreñimiento absoluto. Dos años antes de venir a verme, había empezado a sentirse agotada y a tener dolor crónico en todo el cuerpo. Finalmente, hacía unos seis meses que habían empezado a aparecer síntomas neurológicos. Lloró en silencio mientras me explicaba que su médico acababa de diagnosticarle EM.

			Mientras hablábamos, repasé el diario de alimentación que había traído. Lo primero que me sorprendió fue la poca fibra que ingería. Su dieta consistía fundamentalmente en productos de cereales muy refinados, como cereales de desayuno, pan, tostadas, muesli y pasta. También me fijé en que había tomado varias dosis de antibióticos mientras había estado en la universidad, más o menos cuando aparecieron los primeros problemas digestivos. Le pregunté acerca de sus hábitos de masticación y antes de que ella pudiera contestar, su marido exclamó: «¡Inexistentes! ¡Engulle sin masticar!».

			Sospeché que ese detalle suponía un gran problema para su digestión, así que insistí en lo importante que es masticar bien la comida. «Idealmente, deberíamos masticar treinta veces cada bocado», le dije. Sonreí al ver su cara de incredulidad. Al final de la visita, le prescribí varias pruebas, incluyendo un análisis de heces para detectar posibles desequilibrios microbianos y un análisis de ácidos orgánicos para buscar deficiencias nutricionales específicas.

			Y, ciertamente, cuando recibí los resultados de las pruebas constaté que tenía un déficit grave de varias vitaminas del grupo B, como el ácido fólico y la vitamina B12, además de niveles bajos de vitamina D y zinc. Los análisis mostraban que tenía un gran déficit de ciertas cepas de probióticos, como el lactobacilo, y que las levaduras habían proliferado hasta un nivel patogénico. Supe inmediatamente que la pérdida de bacterias beneficiosas y el déficit de vitaminas B podían ser la causa de sus síntomas neurológicos, similares a los de la EM.

			«Michelle, tengo buenas noticias —le dije—. Sé cómo ayudarte.» Empezó a seguir una dieta rica en grasas saludables, verduras y alimentos ricos en probióticos. También le receté un suplemento de vitamina B12, vitamina D3, suplementos probióticos, zinc y aceite esencial de olíbano.

			Al cabo de tan sólo veintiún días, Michelle había abandonado la silla de ruedas. A los noventa días, prácticamente entró corriendo en mi consulta y me dio un gran abrazo. «Es increíble. Todos y cada uno de los síntomas, todos los problemas neurológicos, el dolor, el cansancio, los problemas digestivos... prácticamente han desaparecido», dijo. Le parecía un milagro.

			Al igual que con el resto de mis pacientes, lo primero que hice fue analizar los hábitos intestinales de Michelle, porque suelen dar una imagen bastante clara de lo que sucede en el organismo y proporcionan mucha información útil a la hora de desarrollar protocolos de tratamiento y planes de alimentación. Aunque muchos creen que los detalles intestinales carecen de importancia, en mi clínica, confeccionar una historia completa al respecto es la clave para desentrañar los misterios de la salud de los pacientes.

			De hecho, parte del motivo por el que quizá no haya oído hablar del intestino permeable hasta ahora es muy sencillo: por lo general, a la gente no le gusta hablar de sus hábitos intestinales.

			La conversación que mantuve con mi madre, aquella en la que confesó por primera vez que, básicamente, había sufrido de estreñimiento durante toda su vida, es la prueba de que a muchas personas no les gusta hablar de su salud intestinal con el médico. Nos da vergüenza y nos parece de mala educación, así que lo mantenemos en secreto. Con el tiempo, llegamos a aceptar y a normalizar problemas intestinales que no son en absoluto ni aceptables ni normales. Lo cierto es que el intestino dista mucho de ser el elemento menos civilizado de nuestra anatomía. En realidad es uno de los más complejos y el que ejerce el mayor impacto sobre nuestra salud general.

			Probablemente, la mayoría de nosotros hemos asumido durante la mayor parte de nuestras vidas que el sistema digestivo tiene un trabajo muy sencillo: digerir la comida que ingerimos, extraer de la misma los nutrientes y la energía que necesitamos para seguir vivos y eliminar los perjudiciales productos de desecho. Sin embargo, lo cierto es que el proceso de la digestión entraña muchas fases discretas y muy complejas. Si una de ellas se altera, incluso un cambio mínimo puede transformar lo que sería un proceso nutritivo y vigorizante en algo incómodo, que empeora el estado de ánimo, que puede ser doloroso y, en algunos casos extremos, llegar a perjudicar a todo el organismo.

			Curar el intestino (o, aún mejor, prevenir el síndrome del intestino permeable) empieza por una explicación sencilla de cómo funciona mejor el sistema digestivo. Una vez que lo sabemos, estamos mejor preparados para impedir que se estropee y para recuperar la función de nuestros órganos digestivos.

			 

			 

			Un recorrido por el magnífico intestino

			 

			El protagonista del sistema digestivo es el tracto gastrointestinal, una serie de órganos huecos que constituyen un largo tubo de nueve metros de longitud, lo que equivale a la altura de una casa de tres pisos. Además del tracto gastrointestinal, en la digestión participan el hígado, el páncreas, la vesícula biliar, el sistema nervioso, el sistema circulatorio y el microbioma intestinal. Juntos, estos órganos, hormonas, nervios, fluidos corporales y microbios combinan sus esfuerzos para ayudarnos a extraer los nutrientes de lo que comemos y bebemos y acaban ejerciendo un impacto extraordinario sobre casi todos los aspectos de nuestra salud. Hagamos un breve recorrido por este sistema, poco a poco, para construir un marco de referencia en el que encuadrar la explicación del síndrome del intestino permeable.

			Con el primer bocado (o incluso cuando percibimos el aroma o vemos comida), la saliva empieza a fluir en la boca. Esa saliva contiene la primera enzima digestiva con la que entra en contacto el alimento y que descompone los carbohidratos mientras masticamos. La mayoría de nosotros no dedicamos demasiado tiempo a masticar, pero masticar bien es una manera fantástica de ayudar a prevenir el intestino permeable. La masticación envía un mensaje de aviso al estómago (para que prepare los ácidos) y al páncreas (para que envíe otras enzimas al intestino delgado). Masticar también garantiza que trituremos bien toda la comida, de modo que las enzimas digestivas puedan acceder a cada trocito de la misma. Si no masticamos lo suficiente, no sólo nos perdemos los nutrientes que siguen en el interior de esas partículas, sino que lo más probable es que lleguen al colon aún sin digerir y, además de provocarnos indigestión y gases, se conviertan en un suculento bufé libre para las cepas de bacterias perjudiciales que viven allí.
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