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Para ti, mamá, que no viviste para leer estas páginas, pero siempre me empujaste a ser generosa con el conocimiento y con todo. Y para ti, Mía, mi amor, para que rompas el círculo.













Te invito


Estamos en un momento en el que cada vez más personas en el mundo hablan de la importancia del autoconocimiento, pero este término casi siempre lo asociamos a las emociones y a las relaciones interpersonales, pero pocas veces, o tal vez ninguna, a entender cómo funciona la maravillosa máquina que es nuestro cuerpo y qué la hace diferente de las de los demás: por qué toleras alimentos que otros consideran incomibles, cómo tu mente necesita ocho a diez horas de sueño mientras otros con solo seis se sienten estupendos, o por qué tu respuesta al ejercicio es diferente a la de otras personas que logran objetivos con menos esfuerzo.


Hubiese querido tener la información que te voy a compartir un par de décadas antes, pero también me he dado cuenta de que nunca es tarde para conocer el cuerpo a profundidad, transformar la salud y cambiar el destino.


Este libro es una invitación a redescubrirte, identificar si presentas signos de inflamación silenciosa que debes resolver, porque, de no hacerlo, estarías viviendo con un enemigo que tarde o temprano te pasará factura. Te darás cuenta de lo diferente y único que eres, y de la capacidad de transformación que tiene tu cuerpo cuando lo habitas con más conciencia.


Y aunque la ciencia avanza a pasos agigantados, aquí te comparto información que seguramente permanecerá en el tiempo. La dieta antiinflamatoria y los hábitos evaluados desde una perspectiva individual son y seguirán siendo el mejor punto de partida a una vida más longeva y vital.


Soy muy feliz compartiendo lo que he aprendido durante mis últimos años como médica y te invito a compartir el conocimiento que adquieras en este libro con la gente que quieres, entendiendo que lo que es bueno y te sirve a ti no necesariamente aplica para el otro, porque que la genética y necesidades de cada ser son individuales y únicas, y solo haciendo conciencia de ello podemos transformarnos.




NOTA IMPORTANTE


Este libro tiene el objetivo de informarte y educarte sobre temas de los que la medicina convencional no se ocupa, ni se preocupa. Sin embargo, el contenido que te comparto no pretende reemplazar ni una consulta médica, ni un diagnóstico ni un tratamiento profesional.


La información presentada en este libro es de carácter divulgativo y no debe ser tomada como un diagnóstico médico ni psicológico. Ni los autores del libro ni la editorial se hacen responsables de los potenciales perjuicios ocasionados por la omisión a esta advertencia.














CAPÍTULO 1


Cambiar el destino




Al esforzarnos por crear luz para los demás, naturalmente iluminamos nuestro propio camino.


—Mary Anne Radmacher, Vive con intención





La inflamación puede tener un significado, pero muchas consecuencias. Este libro está dedicado a las personas que, como yo, no quieran repetir la misma historia. Perdí a mis padres cuando aún eran jóvenes. Fui la menor de tres hermanos y no recuerdo haber visitado un hospital o que mi madre nos haya llevado al médico. Siempre que estábamos enfermos nos decía, con una caricia: “Eso no es nada, mañana se te pasa”. Y así era, siempre gozamos de excelente salud, incluyéndolos a ellos. Entonces, ¿qué sucedió para que ambos nos dejaran a tan temprana edad?


Quisiera haber tenido los ojos de la médica que soy hoy, cuando mi padre, a los 40 años, tenía hígado graso, hipertensión y diabetes. O cuando mi madre empezó con prediabetes a los 50 y la única recomendación de su médico fue comer alimentos con edulcorantes. O cuando, en el mejor momento de su adultez, fue diagnosticada con un glioblastoma multiforme, un tumor cerebral superagresivo —cuya aparición parece estar asociada al uso de edulcorantes y al ambiente—, y tuvimos solo ocho meses para despedirnos. Aunque a ninguno de los dos les pude aportar el conocimiento que tengo hoy y solo los pude acompañar como una hija que los adoró, estoy convencida de que, con lo que ahora sé y entiendo, llegó el momento de compartir mis años de experiencia y estudio para cuidar mis genes, los de mi familia y los tuyos, si decides hacer parte de este aprendizaje.


Desde mi graduación como médica hace más de 30 años, busqué conectar la naturaleza con mi trabajo. Primero como médica rural en el Amazonas, en comunidades indígenas donde las enfermedades crónicas no existían. Mi trabajo era la prevención primaria con vacunas, y manejo de infecciones con curaciones y antibióticos, que en muchos casos no eran necesarios porque ellos mismos tenían sus propias hierbas medicinales con efectos antibacterianos. Luego estudié Medicina Tropical y terminé trabajando en Kenia con Médicos sin Fronteras, nuevamente con comunidades indígenas donde tampoco existían las enfermedades crónicas ni la obesidad. Solo hambre y malaria, que se curarían si el mundo no los ignorara y la guerra les permitiera recuperar su tierra.


Unos años después decidí estudiar Acupuntura y viajé a Europa donde, por azar del destino, terminé trabajando en Alemania como médica y especializándome en Medicina Familiar, mientras a la vez estudiaba esa práctica médica tradicional china. En Europa conocí la medicina natural y ortomolecular (basada en el manejo de las enfermedades con altas dosis de vitaminas, minerales y otros compuestos), pero mi conexión más profunda con la medicina fue hace apenas 15 años.


Llegué a Colombia a principios de 2011, con un par de diplomas y poco trabajo, pero fui afortunada al encontrar una clínica de dolor crónico que tenía el proyecto de crear un departamento de medicina alternativa (la única aceptada era la acupuntura) para el manejo de pacientes con dolores intratables. Fui la primera médica del país en ejercer acupuntura a través del sistema obligatorio de salud, y, de empezar por tratar a tres pacientes en la primera semana, pasé a miles en los siguientes meses y años, y a conformar un equipo de más de 10 especialistas. Fue allí donde vi la enfermedad con otros ojos.




Los pacientes que llegaban a nosotros eran los que ya habían pasado por todo el grupo de especialistas en dolor y no respondían al tratamiento. Además de un gran desafío, era triste pensar que éramos la última opción para el paciente o simplemente una estrategia de los especialistas para “deshacerse” temporalmente de sus casos más complejos. Lo que yo veía, y en retrospectiva lo veo aun con mayor nitidez, es que la gran mayoría de estos pacientes tenían un proceso inflamatorio crónico, más allá de su dolor, que estaba siendo ignorado: Problemas digestivos, permeabilidad intestinal, resistencia a la insulina, alteración de su microbiota intestinal, estrés emocional o físico (autoinmunidad, traumas emocionales). La acupuntura era poderosa, los pacientes mejoraban, pero no dejaba de ser una terapia más, solo que con pocos efectos secundarios a diferencia de los múltiples fármacos empleados para controlar su dolor. Pero para llegar a la raíz, al origen de su enfermedad, había que indagar más, buscar los mecanismos por los cuales esos pacientes había llegado al punto de tener un dolor tan intratable.


Entonces conocí a Benoit Raby y a Luc Lemair, dos soñadores y visionarios enamorados de la medicina funcional que me contagiaron con su pasión y las ganas de transformar en Colombia la visión simplificada de la medicina que todos conocemos. En ese momento decidí estudiar y formarme en el único instituto que existía en el momento, el IFM (Institute for Functional Medicine), junto con los doctores Carlos Jaramillo y Javier Galvis. En esa época éramos muy pocos, y han sido muchos años de reaprender la medicina desde sus bases. Empecé entonces a tratar a mis pacientes con dolor y enfermedades crónicas con la primera herramienta de la medicina funcional: el alimento. Y puedo decirte que después de 20 años de ejercer la medicina nunca había experimentado una transformación tan grande en la salud de mis pacientes, ni había disfrutado tanto de lo que hago como cuando comencé a usar esa herramienta. Agradezco a cada uno de ellos; además de haber depositado su confianza en mí, han sido mi mejor escuela y la motivación para escribir este libro.




La medicina funcional no es más que medicina basada en la evidencia. Pero no la evidencia del tratamiento x que ha sido probado en estudios multicéntricos, sino la evidencia de que los mecanismos fisiológicos de nuestro cuerpo funcionan como una red de interconexión entre órganos y sistemas en la que no podemos pensar en el origen de la enfermedad como la consecuencia de un evento aislado, sino como el resultado de la interacción entre nuestro sistema inmunitario, la red hormonal, el tubo digestivo, el sistema nervioso y factores como la alimentación, el sueño, el movimiento, la exposición a toxinas y el manejo del estrés, entre otros.


Esta interacción hace que el origen de la enfermedad, aunque tenga el mismo nombre (por ejemplo, “colon irritable”), en cada persona sea diferente, y si queremos encontrar la causa y sanar desde la raíz, debemos indagar en las circunstancias individuales que la condujeron a enfermar (en el caso de colon irritable: estrés, alimentos proinflamatorios, infecciones o sobrecrecimiento bacteriano, medicamentos, cirugías).


La inflamación es el epicentro de toda enfermedad, y lo que debemos determinar es su origen, ya que, si simplemente la tratamos con antiinflamatorios o la ignoramos (porque a veces es silenciosa y asintomática), es como tener goteras en nuestra casa y dedicarnos a limpiar el piso sin nunca reparar el techo. Tendremos que seguir secándolo, y llegará el momento donde el techo ceda y pierdas tu casa. En el caso de tu cuerpo, solo tienes uno para cuidar, es tu único hogar.


La medicina funcional te invita a mirar el cuerpo desde otra perspectiva, no como un conjunto de partes separadas, sino como un sistema inmensamente poderoso, inteligente e increíblemente resiliente. Busca que entiendas que tus genes son importantes y el punto de partida, pero no determinan tu destino. A esta interacción de los genes con el ambiente y con tus hábitos se le conoce como epigenética, y nos recuerda que nuestros genes son un guion flexible que reescribimos cada día con lo que comemos, sentimos, pensamos y vivimos.




Ahora entiendo por qué mi abuela materna murió a los 103 años y mis abuelos paternos a los 80, en una época donde la expectativa de vida era de 63 años. La alimentación, el estrés, la toxicidad ambiental que recibieron ellos, a diferencia de mis padres, fue mucho menor. Después de la Segunda Guerra Mundial, época en la que ellos nacieron, hubo una explosión industrial y se desarrollaron conservantes y pesticidas; fue el auge de los alimentos procesados, que coincidió con el miedo al colesterol y el reemplazo por alimentos ricos en carbohidratos y azúcares añadidos y bajos en grasa. Con esta generación comenzó el aumento exponencial de las enfermedades que ocurren como consecuencia de una inflamación crónica de bajo grado, como la obesidad, la diabetes, el hígado graso, la enfermedad cardiovascular y las enfermedades degenerativas del sistema nervioso, entre ellas la enfermedad de Alzheimer. No es únicamente la mejoría en herramientas diagnósticas lo que ha aumentado los casos; es el cambio de hábitos de estilo de vida y condiciones ambientales que han favorecido la inflamación.


Luego llegó la pandemia de covid-19 que nos demostró con crudeza una verdad que la medicina funcional venía señalando hace varios años: la inflamación crónica silenciosa es un terreno fértil para enfermar de gravedad. Allí quedó claro que las personas con condiciones inflamatorias preexistentes, como obesidad, diabetes tipo 2, hipertensión, hígado graso o enfermedades cardiovasculares, tenían un riesgo significativamente mayor de complicaciones, hospitalización y muerte. En muchos casos estas muertes nos sorprendieron porque veíamos en el exterior a personas aparentemente sanas. Pero ten en cuenta que la inflamación crónica puede ser silenciosa y no doler, y en ocasiones no se manifiesta hasta que es demasiado tarde.


Ahora la ciencia postula que las próximas generaciones podrían llegar a vivir más de 100 años. Lo que no nos han dicho es a qué precio. Y aunque la tecnología nos ha traído avances muy positivos y estamos llegando a modificar el ADN para evitar enfermedades genéticas, diagnosticar tempranamente el cáncer a partir de una muestra de sangre o imprimir órganos y tejidos a partir de células madre, aún no hemos logrado disminuir el riesgo de muerte por las enfermedades crónicas que ya te he mencionado.


¿Entonces, qué calidad de vida nos espera después de los 90 años? Es evidente que la medicina convencional se encargará de mantenernos vivos por más tiempo, no de mantenernos sanos, por eso la verdadera salud está en nuestras manos. Mi propósito diario, además de cuidar mi cuerpo para vivir mejor, sin importar cuan largo viva, es trabajar por cambiar el destino de mis genes, los de mi familia y los de personas que, como yo, están predispuestas a la inflamación y aún no lo saben, o que, habiéndola reconocido, quieren prevenirla.


En las siguientes páginas quiero hablarte sobre inflamación y cómo abordarla, pero lo que hace que este libro sea diferente es que te invito, a través de él, a conocer tu cuerpo, autoevaluarte, medir tus niveles de inflamación, observar tus hábitos y tu predisposición, y aprender a utilizar tu estilo de vida de una manera proactiva para prevenir y reversar la inflamación. Y aunque el epicentro de este libro es la dieta antiinflamatoria de 21 días (por ser una de las herramientas más poderosas para combatir la inflamación), también discutiré acerca de otros hábitos que pueden promover o reversar la inflamación, y cómo aplicarlos en tu vida de la manera correcta.


Recuerda que eres un ser único, que tus genes y la interacción de tus hábitos con ellos son una mezcla singular e irrepetible, y que solo tú puedes moldear. Te invito a escuchar el silencio de tu cuerpo durante estos 21 días que, más que servir para seguir una dieta antiinflamatoria, son un regalo de ti para ti.











CAPÍTULO 2


La enemiga silenciosa




Mira profundamente a la naturaleza, y entonces entenderás todo mejor.


—Albert Einstein





Siempre que llega un paciente a la puerta de mi consulta, intento descifrar el motivo por el cual decidió buscar mi ayuda. Me gusta el ejercicio mental de observar cómo se mueve, si es ágil en el momento de acercarse, el color de su piel, la expresión de sus ojos, si reflejan angustia, miedo o, por el contrario, son vivaces y tranquilos. El ritmo de su respiración, su imagen de autocuidado, la posición que adquiere al sentarse. En ocasiones le atino al motivo de consulta, en otras alcanzo a deducir problemas que para el paciente ya no son relevantes o con los que simplemente se acostumbró a vivir.


En múltiples ocasiones, el motivo de consulta puede ser perder peso, ganar masa muscular, mejorar una migraña o un problema digestivo. Menos frecuente es encontrar alguien que venga porque tiene un problema o enfermedad crónica y considera que sus hábitos pueden contribuir a mejorarla. Y un mínimo porcentaje llega con el objetivo de mantener su salud, optimizar el funcionamiento de sus órganos y conocer mejor su cuerpo.


Si invirtiéramos las estadísticas de estos tres grupos seguramente tendría yo poco trabajo, pero ese es mi objetivo: empoderar a mis pacientes y ayudarles a que se conozcan como lo hice yo hace ya casi 10 años, aunque mi búsqueda continúa.


Los genes nos persiguen, pero no nos dominan


Mi historia es como la de muchas familias antioqueñas. Fui la última de 3 hermanos y tuve dos padres amorosos que perdieron la salud a muy temprana edad. A los 63 años mi padre murió como consecuencia de las complicaciones de la diabetes que había adquirido a los 40 años. De sus 12 hermanos, solo dos se libraron de tenerla y casi todos murieron antes de los 60. Por el contrario, mi abuela materna murió a los 93 años, aunque en el papeleo de su defunción nos dimos cuenta de que había ocultado su edad (no creería que lo haya hecho a propósito, estaba orgullosa de sus años) y en realidad había muerto a los 103. Murió sana, sin síntomas ni diagnóstico, simplemente se fue apagando, pero tuvo todos sus sentidos y conservó su memoria hasta el último momento. Mi madre y sus hermanas no corrieron con la misma suerte. A los 73 años mi madre murió de un glioblastoma multiforme, una clase de tumor cerebral maligno de crecimiento muy lento y pésimo pronóstico. Cinco años después su hermana gemela desarrolló una demencia senil y su otra hermana comenzó una condición similar al párkinson desde su posmenopausia, además de un cáncer de seno.


Si pudiera devolver el tiempo y supiera lo que hoy sé, tal vez mis padres aún estarían entre nosotros. Lo contradictorio de esta historia es que ambos eran “supersanos”, nunca los vi quejarse de dolores o entrar a un hospital. Nunca tuvieron un médico de familia. ¿Para qué si no estoy enfermo?


Pero esa enemiga silenciosa, la inflamación, rondaba los genes de mis padres y ya, con más conocimiento, también los de mis hermanos. Me propuse evitar que se repita la historia, y tengo la esperanza de poder “limpiar” los genes de mi hija y mis sobrinos, así como los de tantas personas que creen tener un riesgo alto de enfermar por los genes que heredaron, aunque ya la ciencia diga que lo más determinante es la interacción de nuestros genes con los hábitos que adquirimos y el ambiente que nos rodea. Para cambiar el rumbo de la enfermedad, hay que entender que en gran parte debemos dejar de cometer los mismos errores y de perpetuar los hábitos que condujeron a nuestros ancestros por el camino de la enfermedad y la inflamación.


¿Qué es la inflamación?


La pandemia del covid-19 nos demostró lo perjudicial y peligrosa que puede ser la inflamación subyacente, ya que muchas de las muertes fueron atribuidas a una inflamación crónica que en muchos casos no era evidente en las personas que desafortunadamente perdieron la vida durante la pandemia. Estar inflamado de manera crónica aumenta de manera exponencial el riesgo de muerte por cualquier causa.


Pero no toda inflamación es perjudicial; más aún, es necesaria en cierto grado y es parte de nuestro proceso evolutivo. Por ella existimos, nos reproducimos, evolucionamos y llegamos a ser quienes somos. Entonces, ¿cuándo se vuelve contra nosotros?


Inflamación aguda vs. inflamación crónica


Para entenderlo, definamos primero la inflamación aguda que todos conocemos, que es pasajera y que se caracteriza por los 4 signos definidos por Aulo Cornelio Celso, médico y escritor romano en el 50 a. de C.: calor (aumento de la temperatura), rubor (enrojecimiento), edema (hinchazón) y dolor. Más tarde, Rudolf Virchow, médico y patólogo alemán del siglo XIX, le añadió la pérdida de función del órgano al síndrome inflamatorio agudo.


Esta clase de inflamación es necesaria para la supervivencia, con el fin de que nuestro cuerpo desarrolle mecanismos de reparación y regeneración de los tejidos. Es la activadora del ejército de batalla interior que tenemos y que interactúa con el ambiente que nos rodea, siempre atento a los desafíos que día a día se le presentan: alimentos, infecciones, accidentes, toxinas, etc.




La inflamación aguda no siempre se acompaña de las cinco características descritas por Virchow, pero es evidente para el que la padece y tiene una relación causa-efecto que en gran parte de los casos es identificable.


El problema de la inflamación ocurre cuando se sale de control o cuando es silenciosa y solo avisa cuando ya es tarde. Este tipo de proceso es el que se conoce como inflamación crónica de bajo grado y es a la que nos vamos a referir a lo largo de este libro.


La inflamación crónica es considerada la base de todas las enfermedades que encabezan el listado de las principales causas de muerte en el mundo: lo lideran la enfermedad cardiovascular, seguida del cáncer y las enfermedades neurodegenerativas, como el alzhéimer y el párkinson. Sin embargo, la inflamación crónica hace parte de cualquier condición que te pase por la cabeza: alergias, migrañas, sobrepeso u obesidad, enfermedades autoinmunes, diabetes, dolores articulares, problemas digestivos, fatiga, condiciones o síntomas que parecen aislados, pero que pueden, en muchos casos, tener una causa común: una alteración de tu sistema inmunitario, silenciosa pero permanente, que finalmente no alcanza a autogestionarse y es allí donde surge la enfermedad.


Nuestro sistema inmunitario es el motor de defensa del cuerpo que mantiene todo en balance; un poco de activación es perfecto, pero no demasiada. Cuando el sistema inmunitario pierde su equilibrio pueden incluso surgir enfermedades autoinmunes, como la artritis reumatoide, el lupus, la tiroiditis o la esclerosis múltiple, como resultado de una pérdida de la tolerancia del sistema de defensa, a causa de la cual el cuerpo pierde la capacidad de discernir lo propio de lo ajeno y se ataca a sí mismo. Este tipo de inflamación crónica es a veces subestimando por la medicina convencional, ya que solo se tratan enfermedades autoinmunes con síntomas y exámenes de laboratorio concluyentes, pero quedan un gran porcentaje de personas que, a pesar de tener síntomas variados y un sistema inmunitario en desbalance, no clasifican para ninguna enfermedad. Se les considera “sanas” y, como no puede ofrecérseles un tratamiento o medicamento específico, la respuesta frecuente es: “Esperemos seis meses o un año para ver si tus exámenes cambian y tus síntomas progresan”. Pero ese es el momento de actuar, sin esperar a que la enfermedad autoinmune toque a tu puerta, con hábitos que promuevan el equilibrio de tu sistema inmunitario y combatan la inflamación.


Cuando existe una condición crónica, siempre hay inflamación de por medio. Pero si no existe enfermedad, también podemos estar inflamados sin saberlo. Identificar esta inflamación subyacente y silenciosa, que actúa como una bomba de tiempo, es un desafío que cada uno de nosotros debería tener como objetivo si quiere trabajar por su bienestar y por una longevidad saludable.


Mi analogía favorita para explicar la inflamación crónica es un iceberg. Sabemos que hasta el 90 % del volumen de estas masas de hielo se encuentran por debajo del agua, y ya sabemos lo que pasó con el Titanic por subestimar su poder. Lo mismo sucede en nuestro cuerpo. Uno de mis primeros mentores en medicina, el Dr. Luis Alfonso Vélez, decano y profesor de Ética Médica en mis primeros años, decía: “La salud es el silencio del cuerpo”, y yo le añado: el problema es que estamos sordos.


El origen de la inflamación crónica


A finales del último milenio aún pensábamos que los genes determinaban nuestro destino, pero con el descubrimiento del genoma humano y los avances en genética surgió el termino epigenética, que es el estudio de los cambios que sufren nuestros genes sin que necesariamente se altere nuestro ADN y que son causados por factores ambientales, como la alimentación, el ejercicio, las toxinas, el sueño y los medicamentos, entre otros.


Este término transformó la creencia de que los genes determinan nuestro destino y salud, y demostró que existen infinitas posibilidades de modular estos genes para promover la salud o la enfermedad, y que, si lo hacemos de la manera correcta, podemos corregir la expresión de los genes en beneficio nuestro y de las generaciones futuras.


La interacción de los genes con nuestros hábitos es determinante en el origen de la inflamación crónica. Aquí revisaremos cada uno de ellos para luego profundizar en los mecanismos que nos llevan a la inflamación y cómo podemos corregir el rumbo de este proceso.




1. Alimentación: Somos lo que comemos


Una actividad que hacemos tres o más veces al día es sin lugar a duda la principal promotora de inflamación crónica y envejecimiento, siendo las grasas trans, los azúcares refinados, los carbohidratos refinados y los alimentos procesados los que más la favorecen.


Cada vez que comemos alimentos ultraprocesados, ricos en azúcares o de ingredientes que no son considerados un alimento, se elevan los marcadores de inflamación, como el IL-6, el factor de necrosis tumoral alfa (FNT alfa) y la PCR1, especialmente si cuando lo hacemos no incluimos alimentos ricos en fibra, vegetales y colores que contengan fitonutrientes, como los polifenoles.


Además, una dieta proinflamatoria puede alterar la flora intestinal, favorecer la permeabilidad del intestino y promover la migración de proteínas y endotoxinas bacterianas al torrente sanguíneo, llevando el proceso inflamatorio más allá del intestino.


2. Salud digestiva: Somos lo que absorbemos… o dejamos de absorber


El intestino ha recibido mucha atención y ha sido fuente de investigación en las últimas dos décadas, porque después de haber descrito el genoma humano siguieron los estudios para descifrar el ADN del microbioma humano, que son esos miles de millones de bacterias, hongos y virus que nos habitan. Allí encontraron que, a diferencia del genoma humano, que contenía aproximadamente 20 000 genes, el de la microbiota lo superaba diez veces, y el número de microorganismos era más numeroso que todas las células que componen el cuerpo.


Ahora se sabe que alteraciones de la microbiota asociadas a una pérdida de la selectividad de la barrera intestinal (llamado intestino permeable) pueden favorecer la entrada de lipopolisacáridos o restos bacterianos con potencial inflamatorio, proteínas de los alimentos e, incluso, toxinas no digeridas ni procesadas al torrente sanguíneo, y promover una cascada inflamatoria en cualquier órgano que se encuentre susceptible, incluyendo el cerebro, lo cual favorece la aparición de enfermedades neurodegenerativas.


Se sabe recientemente que el intestino es el mayor sistema endocrino: por medio de las bacterias que albergamos se producen sustancias que regulan el apetito, la saciedad, la producción de insulina, nuestro peso e, incluso, la susceptibilidad para adquirir una diabetes.


3. Sueño: Dormimos para sanar


La asociación entre los problemas de sueño y la inflamación pueden explicar por qué existe una estrecha asociación entre la falta de un sueño reparador y la enfermedad cardiovascular, la diabetes, la hipertensión y otras condiciones crónicas.


Durante un sueño reparador la frecuencia cardiaca desciende, las pulsaciones se ralentizan y el sistema glinfático (no lo confundas con linfático), encargado de las acciones de limpieza cerebral, se activa.


Un sueño alterado distorsiona estas funciones y si este patrón se perpetúa, surge la neuroinflamación, con consecuencias devastadoras para el cerebro, desde la depresión o los trastornos de ansiedad hasta la aparición de enfermedades degenerativas progresivas, como las enfermedades de Alzheimer y Parkinson.


4. Estrés: Sobrevivir no es vivir


El estrés es una respuesta fisiológica necesaria en situaciones de inflamación aguda en las que la supervivencia es la prioridad. Para reclutar células del sistema inmunitario y defenderse de los agresores, el sistema nervioso activa vías de comunicación mediante la liberación de neurotransmisores, como la adrenalina y la noradrenalina, que, junto con el cortisol —la hormona del estrés y moduladora de la inflamación—, regulan la proporción y distribución de células del sistema inmunitario, dirigiéndolas hacia el sitio de la lesión para facilitar una respuesta adaptativa y reparar los tejidos.


El problema surge cuando el estrés es persistente y las señales se perpetúan, situación para la cual nuestro cuerpo no tiene las adaptaciones necesarias y es allí donde este desequilibrio conlleva un exceso de sustancias proinflamatorias de manera sostenida, con las consecuencias ya descritas.


5. Donde hay movimiento hay vida


No subestimes el poder del movimiento; más aún, si tuvieras que escoger entre comer bien o moverte, te recomendaría inclinarte por la segunda opción.


El sedentarismo es la enfermedad más prevalente y a la vez ignorada de este siglo. Disminuye la capacidad aeróbica de las células, favorece de manera prematura una pérdida de masa muscular, conocida como sarcopenia, y pone en riesgo el metabolismo, haciéndolo más susceptible a problemas como la resistencia a la insulina y el depósito de grasa a nivel visceral o de los órganos internos, que finalmente pueden conducir a las enfermedades crónicas más comunes y que son la principal causa de enfermedad y muerte en el mundo actual.




Se ha visto incluso que la interleucina 6 (IL-6), un marcador de inflamación, se encuentra un 30 % más elevada en individuos sedentarios, en comparación con personas que practican actividad física con regularidad.


Por el contrario, el ejercicio aeróbico induce la autofagia o proceso de limpieza celular, baja la inflamación, disminuye el daño del ADN y promueve su reparación, protegiéndonos de la enfermedad.


El ejercicio físico está asociado a la disminución de más de 35 enfermedades crónicas, mejora la masa muscular, el balance, la movilidad y disminuye el riesgo de osteoporosis y caídas. Pero no solo influye en la funcionalidad de nuestro cuerpo; también mejora el ánimo y disminuye el riesgo de enfermedades psiquiátricas como la depresión y la ansiedad, además de condiciones neurológicas asociadas con la edad.


6. Azúcar en sangre. La clave está en el balance.


El azúcar es el principal combustible de las células para producir energía; el problema está en una pérdida del equilibrio al consumirlo.


Según datos de la Organización Mundial de la Salud (OMS), en el 2022, aproximadamente el 16 % de los adultos en todo el mundo eran obesos, lo que equivale a una de cada ocho personas.


Y la obesidad se encuentra estrechamente relacionada con la inflamación. El tejido graso produce sustancias proinflamatorias como la interleucina 1 (IL-1) e interleucina 6 (IL-6), pero también debido a su rápido crecimiento, que en ocasiones sobrepasa la capacidad de ser adecuadamente oxigenado por los vasos sanguíneos, hace que se genere un microambiente de hipoxia o bajo oxígeno que conlleva a muerte de adipocitos o células grasas, y el reclutamiento de macrófagos o células que “comen y limpian restos celulares”, perpetuando así un microambiente inflamatorio.




Cuando envejecemos, hay además un aumento en la grasa visceral que favorece la inflamación y es indicadora de alteraciones metabólicas como la resistencia a la insulina, la diabetes y la enfermedad cardiovascular, que contribuyen a un envejecimiento celular más prematuro.


7. Vivir en un mundo tóxico


No solo somos lo que comemos, sino también lo que absorbemos del entorno, ya sea por inhalación, por la piel o a través de sustancias contenidas en alimentos o productos de uso diario, y que, en ocasiones, nuestro cuerpo no tiene los mecanismos adecuados para procesarlos y ser eliminados.


La exposición a toxinas es un tema desafiante para el médico, pues abarca un terreno que influye en cada uno de nosotros de manera diferente. Metales pesados, pesticidas, productos químicos industriales y contaminantes del aire pueden entrar a nuestro cuerpo a través de los alimentos, el agua, el aire o el contacto con productos de uso cotidiano. Estas sustancias pueden acumularse en los tejidos y órganos, y en personas susceptibles puede alterar el funcionamiento adecuado de las células y desencadenar una respuesta inflamatoria persistente. Con el tiempo, esta inflamación crónica contribuye al desarrollo de enfermedades degenerativas, desde afecciones cardiovasculares hasta trastornos autoinmunes y cáncer.





Consecuencias evidentes


La inflamación crónica es un proceso continuo y silencioso que actúa como la raíz de casi todas las enfermedades modernas. Si vemos el gráfico publicado en la fuente de la nota2, observamos que las dos primeras causas de muerte en el mundo, que son la enfermedad cardiovascular —con el 13 % de los casos de muerte global— y los accidentes cerebrovasculares (que están estrechamente relacionados a la enfermedad cardiovascular) sobrepasan por mucho la tercera causa, que son las enfermedades pulmonares crónicas ocasionadas por el consumo de cigarrillo y la contaminación ambiental.


Le siguen el cáncer, la enfermedad de Alzheimer y otros tipos de demencia, y la diabetes, esta última probablemente asociada a las dos primeras causas de mortalidad como factor desencadenante mas no directo de muerte, pero que en el mundo ha tenido un incremento del 95 % desde el año 2000 hasta hoy (por esa razón, aunque no se encuentre entre las primeras 3 causas, no la subestimes).






TABLA 1. LA EPIDEMIA IGNORADA
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Otro conjunto de condiciones que ha tenido un crecimiento exponencial en los últimos años son las enfermedades autoinmunes. En la actualidad, 1 de cada 10 personas padece de una condición autoinmune, siendo la tiroiditis autoinmune la más frecuente, seguida de la artritis reumatoide, la diabetes tipo 1(3), el lupus eritematoso sistémico y la esclerosis múltiple.


Sin embargo, para que una persona reciba tratamiento para una condición autoinmune, ya su cuerpo ha sufrido varios procesos inflamatorios crónicos por los que seguramente ha consultado en muchas ocasiones antes de que la enfermedad se desencadenara y atacara el órgano específico (por ejemplo el páncreas, en caso de la diabetes tipo 1, o la tiroides, en el caso de la tiroiditis autoinmune o de Hashimoto), pero que seguramente no fueron vistos como señales de alarma ni relevantes para tomar medidas preventivas de estilo de vida, que en muchos casos podrían revertir el proceso inflamatorio.


Escucha tu cuerpo, no ignores sus señales, no creas insignificante un síntoma crónico porque te deja dormir y vivir medianamente sano. Si está allí es para avisarte que algo no está en orden, que debes prestar atención y buscar la causa.


Entre lo común y lo normal


Muchas veces cuando llega un paciente a mi consulta por una dolencia específica y empiezo a interrogarlo, no me menciona algunos síntomas porque ya se han vuelto “normales” para él. Pero que un síntoma sea COMÚN en la población general, como el cansancio, el insomnio, los problemas digestivos o los trastornos del sueño, por mencionar solo algunos, no necesariamente quiere decir que estos síntomas sean NORMALES. En muchos casos existen disfunciones subyacentes en las que convergen síntomas variados y que no parecieran tener asociación. El objetivo principal de la medicina funcional es identificarlas, para poder llegar al origen de la enfermedad o disfunción y no únicamente al tratamiento de los síntomas.


Somos como árboles. Nuestras ramas y hojas son los síntomas o la enfermedad en un órgano específico. Es ahí donde la medicina convencional tiene su campo de acción y en la que se encuentran las especialidades médicas con cada vez más subespecialidades que se enfocan en un síntoma o a una condición específica, dejando de lado su entorno. Siguiendo la analogía del árbol, si nos dirigimos al tronco, donde las hojas y ramas convergen, vemos que es la misma savia que las recorre y se distribuye para alimentarlas o dañarlas. De allí que muchos síntomas aislados, como dolores de cabeza y colon irritable, vengan de una causa común: la inflamación. El tronco a su vez proviene de unas raíces, que son el alimento principal de esta savia: un terreno adecuado y rico en nutrientes apto para la reproducción, agua suficiente, libre de tóxicos o infecciones, y con pequeños estresores ambientales (no demasiados) que mejoren su resiliencia. Lo mismo sucede en nuestro cuerpo: la base o raíz se compone de genes únicos, que, en interacción con nuestros hábitos, como sueño, movimiento, alimentación, manejo del estrés y emociones, y regulados además por un ambiente favorable o desfavorable, hace de nosotros una mezcla única, resiliente y a su vez apta de ser transformada si sabemos tomar las decisiones correctas.


A lo largo de los capítulos iremos revisando las herramientas que tenemos para abonar y sanar nuestro terreno, y así resolver la inflamación. Estas son:




	Alimentación


	Salud digestiva


	Sueño


	Manejo del estrés


	
Control de la glicemia


	Control de cargas tóxicas


	Movimiento







INFLAMMAGING: EL ENVEJECIMIENTO ES UNA CONSECUENCIA DE LA INFLAMACIÓN


Entender los mecanismos del envejecimiento no ha sido una tarea fácil, pero en los últimos años se han descrito 12 mecanismos que contribuyen al desgaste celular, y la inflamación es uno de ellos, y parece ser uno de los más relevantes. El Inflammaging o la inflamación asociada al envejecimiento es un estado de inflamación crónica de bajo grado que se desarrolla progresivamente con la edad y conduce, además, a una disfunción del sistema inmunitario.


Al envejecer, se dan dos mecanismos que nos hacen más vulnerables a la enfermedad y a la muerte. Primero, nuestro sistema inmunitario envejece y se altera nuestra capacidad para combatir las infecciones y el cáncer, a lo que se le llama inmunosenescencia. De ahí que las personas mayores tengan un riesgo mayor de morir por estas dos enfermedades. Por otra parte, algunas células del sistema inmunitario (citoquinas) se activan y generan una inflamación de bajo grado, no provocada por infecciones sino por daño en los tejidos, por toxinas, por autoinmunidad, etc.


Las citoquinas son moléculas producidas por el sistema inmunitario para combatir la inflamación, las infecciones y el cáncer, pero cuando su regulación falla, se genera una sobreactivación inmunológica que puede desencadenar alergias y enfermedades autoinmunes. Esta es la razón por la cual se dice que todas las enfermedades crónicas relacionadas con la edad son consecuencia de la inflamación.


Y aunque la inflamación es un fenómeno necesario para la supervivencia y en tiempos ancestrales dependíamos exclusivamente de ella para combatir infecciones y reparar tejidos para poder reproducirnos, la evolución desconoce que cada vez somos más longevos y que contamos con mecanismos para alargar la vida (como antibióticos, marcapasos, bombas de insulina, trasplantes). Nada de eso importa; el timo, órgano clave del sistema inmunitario, se encoge e incluso desaparece con la edad, lo que nos hace más vulnerables a los estímulos ambientales, infecciosos y tóxicos.





CONCEPTOS CLAVE


• La inflamación es vital para la defensa del cuerpo, pero cuando se vuelve crónica, se convierte en un riesgo para la salud.


• La inflamación crónica es en muchos casos silenciosa y puede pasar desapercibida mientras contribuye al desarrollo de las enfermedades que son la principal causa de muerte no infecciosa o accidental en el mundo: la enfermedad cardiovascular, el accidente cerebrovascular, el cáncer, la diabetes, las enfermedades neurodegenerativas y las autoinmunes.


• La alimentación, el sueño, el ejercicio, el control del estrés y evitar la exposición a toxinas son las herramientas esenciales para prevenir, reversar y mantener la inflamación bajo control.


• La inflamación crónica acelera el envejecimiento (inflammaging) y predispone a enfermedades propias de un envejecimiento celular acelerado. La buena noticia es que podemos reversar nuestra edad biológica con estrategias sencillas de estilo de vida.




• El autoconocimiento es clave. Evalúate y observa los síntomas que pueden ser indicadores de inflamación, es el primer paso hacia un bienestar consciente, una vida más plena y vital.










Autoevalúate: el test de la vitalidad


Más que una encuesta sobre tus síntomas generales, el test de vitalidad te hace reflexionar sobre tu estado de salud y qué síntomas, a pesar de ser molestos, se te han vuelto tan comunes, que has decidido ignorarlos. Te recomiendo que hagas el test antes de comenzar la dieta antiinflamatoria que te explicaré más adelante.


Dependiendo de tu cuestionario de vitalidad, puedes escoger entre dos variaciones de la dieta: la dieta antiinflamatoria y la variante autoinmune. Te explicaré las diferencias más adelante.


Si el puntaje de tu cuestionario de vitalidad es inferior a 50, te recomiendo hacer la dieta antiinflamatoria, sin excluir los alimentos que deben ser eliminados en la variante autoinmune, pero si tu puntaje es superior a 50 o tienes una condición autoinmune, lo ideal es ser más estrictos al inicio y hacer durante 21 días la variante autoinmune, que elimina alimentos aparentemente poco inflamatorios, pero que para personas con una hiperreactividad de su sistema inmunitario pueden promover la inflamación (por ejemplo, nunca pensarías que el tomate, la berenjena, las nueces, o las lentejas, entre otros alimentos, puedan ser inflamatorios, pero lo son para algunas personas).


Si alimentarte de esta manera es transformador para ti y para tus síntomas (utiliza el cuestionario de vitalidad antes de comenzar la dieta y después de los 21 días para evaluar la mejoría de tus síntomas), adopta la dieta antiinflamatoria como un estilo de vida, no como una camisa de fuerza. Habrá momentos de celebraciones o viajes donde saldrás de los alimentos “favoritos para tu sistema inmunitario”, y no importa lo que suceda, siempre será una oportunidad para disfrutar de una indulgencia y a la vez reconocer cuán intolerante puedes ser, o si, por el contrario, bajar inflamación y sanar tu digestión te permiten comer alimentos que antes no tolerabas.


Si el cuestionario de vitalidad no varía con la dieta, evalúa los otros promotores de inflamación que discuto en el libro, como el sueño, el manejo del estrés, la actividad física, las cargas tóxicas o los problemas digestivos (SIBO, por su sigla en inglés), que pueden ser el origen de tus síntomas.


Este test te ayudará a autoevaluar tu nivel de vitalidad y te motivará a tomar decisiones en cuanto a tu estilo de vida, que pueden brindarte no solo longevidad y bienestar, sino también transformar el curso de la enfermedad.




Puntuación


0 = nunca


1 = síntomas ocasionales y leves


2 = síntomas frecuentes, pero leves


3 = síntomas ocasionales, pero severos


4 = síntomas frecuentes y severos
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Cómo evaluar tus resultados


0-15 puntos: ¡Cuentas con un nivel de salud y vitalidad magníficos! Sin embargo, si la mayoría de tu puntaje se encuentra en un único sistema (como, por ejemplo, problemas digestivos con un puntaje superior a 10), considera probar la dieta antiinflamatoria si ya has descartado problemas médicos que expliquen la causa de tus síntomas.


16-40 puntos: La inflamación de bajo grado se encuentra presente en tu cuerpo. A través de los siguientes capítulos irás descubriendo cuál herramienta será el paso inicial para ti, aunque la dieta antiinflamatoria es siempre un buen comienzo para mejorar tu salud y conocerte.


41 puntos o más: Claramente tu cuerpo está lidiando con un problema inflamatorio crónico. Puedes tener un diagnóstico médico o por el contrario síntomas que no parecen tener asociación entre ellos y para los que la medicina convencional no te da soluciones. En ambos casos, evaluar cambios en tu estilo de vida puede darle un giro positivo a cualquier enfermedad o condición crónica que presentes. Esta es una invitación a redescubrirte como ser único, con el poder de transformar tu salud y sanarte con estrategias sencillas y al alcance de tus manos, y de tu presupuesto.


En los siguientes capítulos discutiremos las herramientas que puedes empezar a incorporar para revertir la inflamación, mejorar tus síntomas y sumarles vida a tus años.







	1 El FNT alfa (factor de necrosis tumoral alfa) y la PCR (proteína C reactiva) son proteínas producidas por el sistema inmunitario y se elevan como respuesta a condiciones inflamatorias, infecciones o cáncer.



	2 https://​www.​who.​int/​news-​room/​fact-​sheets/​detail/​the-​top-​10-​causes-​of-​death



	3 La diabetes tipo 1 es una enfermedad ocasionada por un ataque del sistema inmunitario a las células beta del páncreas, productoras de insulina, lo que ocasiona un daño irreversible del órgano. Se da más comúnmente en personas jóvenes y requiere que el paciente se aplique insulina para controlar sus niveles de azúcar en sangre. Aunque su causa se desconoce, parece que se da por una mezcla de componente genéticos y ambientales, e incluso infecciosos. Por el contrario, la diabetes tipo 2 es ocasionada en gran parte como consecuencia de malos hábitos, sobrepeso y obesidad, y aunque suele haber predisposición genética más marcada que en la primera, no siempre es necesaria la aplicación de insulina y puede ser controlada con medicación oral e, incluso, ser reversible en algunos casos con cambios en la alimentación, ejercicio y control del peso.















CAPÍTULO 3


Comer para volver a vivir




Cada vez que comes o bebes, estás alimentando una enfermedad o combatiéndola.


—Heather Morgan, nutricionista





Si te dijeran que hay una terapia eficaz para mejorar el dolor, sentirte con más energía, tener un sueño reparador, mantener tu peso corporal, envejecer saludablemente y disminuir el riesgo de morir por cualquier causa, ¿te atreverías a probarla? El alimento es eso y mucho más, y está al alcance de todos.


Ana llegó a mi consulta a sus 72 años. Llevaba más de 30 años enferma y su hija le insistió en que probablemente un cambio en su alimentación le ayudaría a sentirse mejor. Desde su último embarazo empezó el aumento de peso y se acostumbró a sentirse cansada, dormir mal y tener hambre todo el tiempo. Había consultado, pero su médico no identificó en sus exámenes ningún resultado por fuera de los rangos convencionales de laboratorio.


En los análisis funcionales, Ana tenía anticuerpos contra su tiroides, una tiroiditis de Hashimoto y niveles de insulina diez veces por encima de los valores ideales. Ninguna de las dos condiciones (autoinmunidad y resistencia a la insulina) era identificable con exámenes de rutina, pero ambas explicaban sus síntomas.


¿Era posible reversar la prediabetes y mejorar los niveles de energía en una persona de su edad? Nos han dicho que enfermar hace parte de envejecer, pero cada vez es menos cierto. Ya sabemos que controlar la inflamación puede reversar la edad biológica; la doctora Kara Fitzgerald, especialista en longevidad y autora de Younger You4
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