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SINOPSIS 




			 




			En El segundo cerebro, Miguel Ángel Almodóvar explica los descubrimientos científicos acerca del papel que desempeña el estómago y nuestra microbiota en relación a nuestra salud física y mental, y nos desvela las claves para lograr sentirnos mejor mediante una dieta equilibrada. 




			En 2011 James Greenblatt concluía que existen más neuronas en el tracto digestivo que en cualquier otro lugar además del cerebro, y consiguió recopilar evidencias sobre la influencia directa que la microbiota, nuestras bacterias intestinales, tenía en la química del cerebro y nuestras emociones, así como en nuestro sistema inmunitario. Se constató que el estómago no está subordinado el cerebro, sino que el cerebro reacciona a los intestinos. 




			Esta nueva edición actualizada y ampliada viene a corroborar con las más recientes investigaciones científicas esos primeros descubrimientos del doctor Greenblatt sobre el papel del estómago y la microbiota en nuestra salud física y mental, y explica además la posible conexión entre nuestra microbiota y un mayor riesgo de padecer la enfermedad de COVID. 




			Por último, nos desvela las claves para mejorar nuestra salud mediante una dieta equilibrada y ofrece siete menús elaborados por diversos chefs. 
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			A la memoria de Elías Metchnikoff,  




			Frederick Byron Robinson y Alfred Pischinger, a los que,  




			cuando señalaron inequívocamente un futuro de salud,  




			la ciencia médica prefirió ignorar. 




			



			




	 


	 	

	 

   




			
Introducción 




			
UN CAMBIO DE PARADIGMA  




			
EN LAS CIENCIAS DE LA  




			
SALUD 




			 




			El libro que tienes en tus manos, querido lector, pretende dar cuenta en detalle de un cambio de paradigma en la ciencia médica y en las expectativas de la salud, tanto física como mental, que beneficiará a la inmensa mayoría de la población. Dicho de otra forma, este libro explica los hechos que certifican la transición que media entre un antes y un después en la forma de abordar los tratamientos de un sinfín de dolencias. 




			Nada más y nada menos. 




			Pero vayamos por partes y empecemos por explicar qué significa un cambio de paradigma en la salud humana. Un paradigma viene a ser el marco teórico que define un área del conocimiento y, aplicado a la ciencia, de acuerdo con la definición clásica que el filósofo y científico Thomas Kuhn (1922-1996) hizo en su famoso libro La estructura de las revoluciones científicas, constituye el conjunto de creencias y prácticas que define una disciplina científica durante un periodo específico de tiempo. 




			Pues bien, en el caso de las ciencias de la salud, desde el diagnóstico, el tratamiento y la conclusión final —cuyo objetivo máximo siempre es y será la curación del enfermo—, los días que vivimos están siendo testigos de un cambio de paradigma, porque todo el marco teórico anterior habrá de ser revisado a la luz de los nuevos hallazgos en torno al papel de la hasta hace unos años llamada flora intestinal, actualmente microbiota, un ecosistema construido por 100 billones de microorganismos que forman parte de nosotros o que, por decirlo así, van con nosotros. 




			De la misma forma que en el año 2003 se anunció a bombo y platillo la secuenciación del genoma humano —que hasta el presente no ha llegado a cumplir del todo las expectativas que del mismo se esperaban—, en el año 2010 se concluyó, esta vez sin tanto ruido, pero con muchísimas más nueces, la secuenciación genética de la microbiota intestinal. Es decir, el desciframiento de la caracterización y la variabilidad genética de las comunidades microbianas que viven en el tubo digestivo de los seres humanos y que arrojó un saldo de más de tres millones de genes, los cuales realizan unas veinte mil diferentes y sustanciales funciones. De ellas, cerca de cinco mil funciones eran totalmente desconocidas hasta el presente. 




			De nuevo, nada más y nada menos. 




			En la actualidad sabemos, por ejemplo, que, tanto por su peso como por sus funciones específicas, la microbiota intestinal debe pasar a ser considerada como un nuevo órgano y que la alteración del equilibrio del ecosistema intestinal, la disbiosis, está en estrechísima relación con la aparición de problemas como la obesidad, la diabetes, el asma, las alergias, la celiaquía, los eczemas atópicos y todo tipo de enfermedades autoinmunes, varios tipos de cáncer, además de una larga lista de alteraciones psicológicas y enfermedades mentales. En fin, que la microbiota intestinal tiene que ver con casi todo lo que nos hace enfermar o nos impide gozar de una razonable calidad de vida. 




			También sabemos, y esta es la buena noticia, que ese desequilibrio, o disbiosis, puede corregirse o, incluso, revertirse la mayoría de las veces por medio de una herramienta terapéutica tan sencilla, y tan sin efectos secundarios, como la incorporación a la dieta de alimentos prebióticos y probióticos. Así de sencillo. 




			Y todavía hay más. Simultáneamente a esto, hemos descubierto que, como ocurre con la huella dactilar, en el mundo no existen dos microbiotas idénticas, y que esa caracterización específica depende de los hábitos nutricionales, del grado de medicalización de cada sociedad e individuo y de las prácticas higiénicas de cada entorno socioeconómico. 




			En paralelo, ahora sabemos que, a pesar de esta especificidad de cada individuo, la secuenciación del segundo genoma o metagenoma permite, como ya ocurre con los grupos sanguíneos, incluir a cada persona en uno de los tres grupos de composición bacteriana intestinal, que los científicos han denominado enterotipos. 




			Igualmente hemos averiguado que el haber descifrado el libro de instrucciones genéticas de la población bacteriana que habita nuestras profundidades intestinales nos permitirá a corto plazo establecer un nuevo concepto de «normalidad», a partir de parámetros analíticos como, por ejemplo, los referidos a la glucosa, la hemoglobina, los leucocitos o el colesterol. 




			También tenemos constancia de que en el intestino humano se produce la mayor parte de la serotonina y casi la mitad de la dopamina que circulan por nuestro organismo, dos neurotransmisores relacionados con el placer y el confort espiritual. Y, como veremos, este es un más que singularísimo hallazgo de amplísimas y sensacionales consecuencias. 




			Y, sin duda alguna, lo más importante y revolucionario: que el ecosistema intestinal funciona como una suerte de segundo cerebro en permanente y bidireccional comunicación con el otro cerebro, que se aloja en el cráneo, y que hasta ahora creíamos único. Sí, lo que acabas de leer es cierto, querido lector. Totalmente cierto. 




			Dentro de la revolución para la salud física y mental que anuncian todos estos hallazgos sobre la colonia bacteriana que habita el sistema digestivo humano, no hay nada tan fascinante como el hallazgo de este sistema nervioso independiente compuesto por 500 millones de neuronas que se extiende desde el esófago hasta el ano y que, más allá de controlar la digestión y de representar un papel protagonista en el bienestar físico y mental, mantiene, insistimos en ello, un permanente diálogo informativo de doble dirección con el cerebro que se aloja en nuestro cráneo. 




			Así, el primer cerebro informa al segundo, y el segundo informa al primero de manera constante, se comunican entre ellos, dialogan y se intercambian datos vitales para el estado general del organismo de los seres humanos, determinando o induciendo su propensión a padecer una enfermedad, así como la forma en la que esta puede evitarse. 




			Ese sistema nervioso independiente es tan complejo que, a pesar de que no es propiamente nuestro, ya que pertenece a la comunidad de más de dos billones de bacterias que nos acompañan a lo largo de nuestra vida, se ha dado en llamar «el segundo cerebro». 




			Un segundo cerebro que, según reconoce el doctor Michael Gershon, jamás compondrá silogismos, ni escribirá poesía ni abordará diálogos socráticos, pero no hay duda de que ha sido clave en el devenir de la cultura y el pensamiento humano. Dicho en la ejemplificación y el resumen que hace el propio profesor estadounidense: «Si René Descartes formuló su máxima “Pienso, luego existo”, fue porque sus intestinos se lo permitieron». 




			Si todo esto no es un nuevo paradigma de salud, que venga quien deba venir y lo vea. Esto es con toda propiedad un nuevo paradigma que abre de par en par las puertas a formas de diagnóstico y de abordajes terapéuticos sin precedentes, entre los que se incluyen desde trasplantes de microbiota intestinal —que ya son una realidad y que han supuesto la curación de enfermos prácticamente desahuciados— a una generación de insólitos medicamentos metagenómicos con los que dar una respuesta eficaz y no lesiva a multitud de enfermedades y dolencias. 




			Como consecuencia de todo lo que acabamos de exponer, el futuro de la salud se está escribiendo en brillantes trazos y ahora mismo. Sí, ahora mismo se están abriendo multitud de expectativas en el diagnóstico y el tratamiento de un amplísimo conjunto de enfermedades, estados carenciales o disfunciones orgánicas, que van desde los problemas emocionales que cada vez golpean con más fuerza al mundo desarrollado, como la depresión, la ansiedad o el estrés, a las enfermedades crónicas que marcan decisivamente el presente y el futuro de sociedades como la nuestra, cada vez más envejecidas y, por lo tanto, más propensas a padecerlas. 




			En esta introducción es obligado dedicar un singular recuerdo y homenaje al precursor y pionero de este nuevo tiempo y paradigma, el científico ruso Elías Metchnikoff, quien, a principios del siglo XX, predijo y sentó las bases de lo que hoy, en los albores del siglo XXI, está a punto de hacerse o se ha hecho realidad. 




			Gracias a este pionero y a todos sus destacados y valerosos seguidores, este libro te llevará, querido lector, a una singladura por toda una serie de conocimientos que pueden ser cruciales para tu bienestar. Será un viaje a la búsqueda de tu salud y tu confort. Un viaje para liberar el cuerpo y el espíritu de la asfixiante limitación de una medicina que progresivamente se ha ido empeñando en contemplar al ser humano fragmentado en multitud de especialidades y olvidando las dimensiones globales, psicológicas y espirituales de la enfermedad. 




			Como adelanto del recorrido que estás a punto de comenzar, en la línea de salida dedicaremos un recuerdo y un homenaje a todos esos adelantados de la ciencia médica que hicieron y han hecho posible todo el cúmulo de conocimientos con los que ahora contamos sobre la microbiota intestinal. 




			Hecho lo cual, expondremos pormenorizadamente el proyecto de secuenciación genética que ha emprendido la ciencia respecto al ecosistema que habita en el aparato digestivo humano, que, a diferencia del tan cacareado Proyecto Genoma Humano, sí que está cumpliendo, con largueza y casi a la chita callando, multitud de expectativas en el diagnóstico y el tratamiento de un amplísimo conjunto de enfermedades, estados carenciales o disfunciones orgánicas. 




			Luego abordaremos en detalle la relación entre el intestino, la microbiota y el sistema inmunitario, y el sistema nervioso, esa relación tan singular que ha dado pie a que podamos hablar del «segundo cerebro». 




			A continuación, transitaremos por los derroteros de la disbiosis intestinal, un problema crucial de salud al que hasta ahora se le había prestado escasísima atención, y se ejemplificará la dimensión de su decisiva importancia con dos historias personales, dos casos, en las que los pacientes fueron dando tumbos por un sinfín de especialistas médicos mientras que sus problemas se agravaban, hasta que dieron con un diagnóstico y un tratamiento eficaz basado en volver a poner en orden y reequilibrar su microbiota. 




			En esta marcha nos detendremos en una dieta, o programa nutricional, para combatir el GAPS, siglas que en inglés se refieren al Gut and Psychology Syndrome o Síndrome del Intestino y la Psicología, con el que la doctora Natasha Campbell-McBride ha logrado significativos éxitos en el tratamiento de discapacidades de aprendizaje, trastornos neurológicos, desórdenes psiquiátricos, inmunológicos y digestivos, autismo, trastorno por déficit de atención con hiperactividad, dislexia, dispraxia, depresión y esquizofrenia. 




			Asimismo, por rigor intelectual y por vocación de servicio público, denunciaremos la falsedad de ciertas ideas y libros sobre pretendidas enzimas milagrosas y entelequias varias. 




			Seguiremos por lo que se anuncia como futuro y que ya es una realidad tangible, la Medicina Integrativa, un nuevo enfoque que combina las terapias de la medicina convencional con las medicinas alternativas o complementarias validadas con los procedimientos y los métodos de la medicina científica. 




			De ahí pasaremos a abordar qué es una dieta rica y beneficiosa para nuestra microbiota. Pero no solo desde un punto de vista teórico. Presentaremos por extenso menús ricos en los ingredientes que forman esa dieta, daremos instrucciones para preparar fermentados caseros y consejos para entrar en el mundo del muy saludable juicing o arte de confeccionar zumos y jugos de vegetales y frutas. 




			Por último, daremos cuenta de la demostrada relación de la microbiota y el desarrollo de la pandemia de la COVID-19, que no pocos científicos consideran «sindemia», por sus efectos colaterales en lo social y en la cronificación de enfermedades como la hipertensión, la obesidad, la diabetes, las enfermedades cardiovasculares y respiratorias crónicas y el cáncer. En este punto repasaremos las investigaciones y estudios que ponen de manifiesto el hecho de que el deficiente estado del ecosistema intestinal, y más aún si se ha llegado a la disbiosis, genera procesos inflamatorios que agravan extraordinariamente la enfermedad, promueve su letalidad y aboca a severísimos efectos secundarios que permanecen tras la superación inicial del ataque vírico. 




			En la otra cara, se evidenciará que una microbiota sana y diversa mejora sustancialmente la respuesta inmunitaria y prepara al organismo para agresiones víricas como la COVID-19. 




			Para facilitar el seguimiento de esta propuesta, se brindan ideas respecto a los principios rectores de una dieta fortalecedora del sistema inmune, a través de la microbiota, para hacer frente a la COVID-19 y otras enfermedades víricas, con un listado de nutrientes esenciales para este fin y de los alimentos que los contienen en mayor proporción, así como varios modelos ejemplificadores de menús diseñados para poner definitivamente en forma la maquinaria defensiva inmunitaria. 




			Como hemos dicho, será un viaje a la búsqueda de la salud y el confort. Tomando la voz y la palabra del poeta Konstantinos Kavafis, aquí empieza un camino largo, lleno de aventuras, lleno de experiencias. Que lo disfrutes, querido lector. 
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EL CEREBRO ABDOMINAL.  




			
SU HISTORIA Y SU REALIDAD  




			
ACTUAL 




			



	 


	 	

	 

   




			
Capítulo 1 




			
LA RELACIÓN ENTRE  




			
EL INTESTINO Y EL SISTEMA  




			
NERVIOSO 




			 




			
LOS PRIMEROS PASOS Y PROFECÍA DE METCHNIKOFF 




			 




			Tras los descubrimientos de Louis Pasteur (1822-1895), Robert Koch (1843-1910) y otros brillantes científicos que sentaron las bases de la teoría de que muchas enfermedades son provocadas por gérmenes, y ante una opinión pública muy castigada por las enfermedades infecciosas y firmemente convencida del gran peligro que para su salud representaban las bacterias, en 1907 un científico ruso, Elías Metchnikoff (1845-1916), publicó un libro, The Prolongation of Life [La prolongación de la vida], en el que para asombro y estupor de propios y extraños proclamaba las grandes bondades de ciertas bacterias que habitan en el intestino humano y que son parte de la flora intestinal, o microbiota según la actual terminología. 




			Un año después, en 1908, sería galardonado, junto al médico y bacteriólogo alemán Paul Erlich (1854-1915), con el Premio Nobel de Fisiología y Medicina, por su «teoría fagocitósica de la enfermedad», formulada en 1884 y que explicaba la capacidad del cuerpo humano para resistir y vencer las enfermedades infecciosas. 




			Metchnikoff, muy interesado siempre por el envejecimiento y la muerte, creó las disciplinas científicas conocidas como Gerontología, ciencia que estudia los distintos aspectos de la vejez y el envejecimiento poblacional, y Tanatología, disciplina que estudia el fenómeno de la muerte en los seres humanos aplicando el método científico y las técnicas forenses. Además, descubrió una cura para la sífilis, una de las grandes plagas de su tiempo. 




			Investigador del Instituto Pasteur de París desde 1888, Metchnikoff convivió en sus laboratorios con el maestro Louis Pasteur durante siete años, hasta el fallecimiento de este en 1895, trabajando en líneas propias de anatomía comparada y otros estudios médicos que le llevaron a la conclusión de que existía una estrecha relación entre la actividad de algunas bacterias proteolíticas —encargadas de la degradación de las proteínas— con el estreñimiento y otros problemas de salud, al tiempo que la acción de las bacterias intestinales del ácido láctico o las continuas evacuaciones se correlacionaban con la longevidad. Desde esta misma perspectiva, constató que algunas bacterias intestinales son fuente de sustancias tóxicas para el sistema nervioso y que contribuían al envejecimiento, al pesimismo o a la depresión, mientras que productos como el yogur, el kéfir o los vegetales fermentados actuaban de forma muy positiva para la salud general y la calidad de vida de las personas. 




			En definitiva, Metchnikoff, hace ya más de un siglo, pasó a convertirse en un pionero de la terapéutica intestinal y en el apóstol de los alimentos probióticos, actual y unánimemente alabados y objeto de grandes campañas institucionales y comerciales como fuente de salud. De ello dan fe estas líneas que aparecen en su libro: 




			 




			Debería estudiarse de forma sistemática la relación que existe entre los microorganismos intestinales y el envejecimiento precoz, así como la influencia de las dietas que impiden la putrefacción intestinal en la prolongación de la vida y la conservación de la fortaleza corporal. Seguramente en un futuro, cercano o remoto, dispondremos de información exacta sobre uno de los principales problemas de la humanidad. 




			 




			Ese futuro al que aludía Metchnikoff en 1908 en su libro anteriormente citado, algo tarde pero venturosamente, ya ha llegado. Vamos a verlo. 




			 




			
EL GENOMA MICROBIANO 




			 




			En 2010 se consiguió al fin la secuenciación genómica de la estructura microbiana que habita en el cuerpo humano. De la importancia cuantitativa de este segundo genoma o metagenoma da idea el hecho de que cada individuo está compuesto por unos 10 billones de células vivas, con las que conviven 100 billones de microorganismos, alojados en el tracto digestivo en una proporción de entre el 90 y el 95 %, mientras que en la piel y las mucosas se halla entre un 5 y un 10 %. 




			Dicho de otra forma, cada humano es la décima parte del total de un ecosistema complejo con el que habrá de convivir a lo largo de toda su existencia, porque las bacterias que nos habitan van con nosotros y hacen con nosotros nuestro recorrido vital. Pero no son nosotros, sino un ente relativamente autónomo con vida y desarrollo propios. 




			La secuenciación genética de esa población bacteriana que nos acompaña ha permitido modificar radicalmente nuestra visión de los microbios, hasta hace muy poco asociados a la enfermedad y la muerte. Gracias a este avance científico, hoy son percibidos también como potencial fuente de salud y calidad de vida. 




			Conocer sus funciones y mecanismos de acción posibilitará, en un plazo más breve que largo, hallar nuevas herramientas eficaces para combatir, paliar o dar respuestas definitivas a multitud de enfermedades, físicas y mentales, algunas de ellas con cada vez un mayor impacto en las sociedades occidentales. 




			Lo más sorprendente de los descubrimientos realizados en este campo de la medicina, avalados por una importante cantidad de investigaciones y experimentos realizados a lo largo de los últimos años, es que en la actualidad podemos afirmar sin el menor género de dudas que existe una conexión primaria entre el intestino y el sistema nervioso central, que, como todos sabemos, finalmente llega al cerebro. 




			Por ello, la secuenciación del metagenoma está llamada a modificar las perspectivas de las actuales ciencias de la salud y abre de par en par las puertas a una nueva terapéutica basada en la certidumbre de que el empobrecimiento o el desequilibrio de la hasta ahora llamada microflora intestinal favorecen la aparición de la obesidad, el estreñimiento crónico, el nerviosismo, las reacciones alérgicas, el dolor en las articulaciones, el insomnio —fuerte y crónico—, el cansancio, el síndrome de colon irritable, las migrañas, la artritis reumatoide, la cistitis, la enfermedad de Crohn, la fibromialgia, el autismo y déficits de minerales y oligoelementos como el magnesio, el cobre, el zinc o el litio, mientras que su reequilibrio para un adecuado funcionamiento puede ser la clave de un conjunto de terapias muy efectivas y carentes de indeseables efectos secundarios. 




			En el metagenoma están escritas las claves de un futuro de saludabilidad y ese futuro ya ha empezado. 




			 




			
EL SEGUNDO CEREBRO 




			 




			En los intestinos se aloja el sistema nervioso entérico, una suerte de segundo cerebro formado por 100 millones de neuronas que es el responsable de que esta red neuronal nos haga sentir ciertas emociones en la tripa y de que el organismo sea capaz de hacer la digestión sin contar con la ayuda del cerebro principal, desarrollando de manera autónoma funciones tan complejas como el fraccionamiento de los alimentos, la absorción de los nutrientes y la expulsión de los desechos, mediante complicados procesos químicos y muy medidas contracciones musculares. 




			Además, el sistema nervioso entérico, o segundo cerebro, no solo realiza tareas fisiológicas, sino que, en paralelo, influye directamente en las emociones, de manera que la tradicional y romántica imagen de sentir «mariposas en el estómago» responde a estados alterados de nervios o estrés que se perciben gracias al sistema nervioso instalado en el intestino. Como afirma el psiquiatra James Greenblatt: «Los intestinos son en realidad un segundo cerebro». 




			Actualmente existen abundantes pruebas científicas de que, en ese eje intestino-sistema nervioso central-cerebro, en el que la comunicación es bidireccional, los microbios que forman la microflora intestinal o microbiota ejercen un protagonismo decisivo. A mediados de 2011, un equipo investigador de la Universidad MacMaster de Canadá consiguió recopilar evidencias de que las bacterias intestinales influyen directamente en la química del cerebro y la conducta, asociándose con la ansiedad, la depresión o, incluso, el autismo de inicio tardío. 




			Por otra parte, y abundando en ello, a principios de 2013, un estudio hecho público por el Instituto Karolinska (Estocolmo, Suecia), en colaboración con el Instituto del Genoma de Singapur, puso de manifiesto que la colonización microbiana de los intestinos en la primera infancia resulta decisiva para el saludable desarrollo del cerebro y fundamental en las áreas del aprendizaje, la memoria y el control motor. 




			Unos meses más tarde, tras muchos años de análisis de las historias clínicas de sus pacientes, James Greenblatt remachaba: «Los intestinos son en realidad un segundo cerebro [...] [ya que] existen más neuronas en el tracto digestivo que en cualquier otro lugar, aparte del cerebro». 




			En realidad, esto no es nuevo para la práctica psiquiátrica, cuyos más destacados profesionales hace tiempo que conocen la estrecha conexión entre el sistema digestivo y las enfermedades mentales. Hace mucho tiempo que se ha constatado que la ansiedad provoca diarreas o que la depresión dificulta extraordinariamente la digestión de alimentos y la asimilación de nutrientes. 




			Lo verdaderamente novedoso de los planteamientos de Greenblatt y otros pioneros es la constatación de que el sistema digestivo no está subordinado al cerebro, sino que el cerebro reacciona ante las informaciones que le llegan desde los intestinos. 




			Tras todas estas constataciones, el dato más preocupante es que se estima que entre el 80 y el 9 % de la población está afectada, en distintos grados, por algún tipo de problema intestinal, lo que, sin duda, favorece la aparición de un sinfín de enfermedades y dolencias. 




			La buena noticia es que todo este nuevo conocimiento sobre la conexión entre los dos cerebros permite mejorar los diagnósticos y los tratamientos de las mismas, y que en el futuro se podrán emplear nuevos fármacos y tratamientos menos invasivos, más naturales y más eficaces para una gran serie de problemas tanto físicos como mentales. 




			 




			
LA AUTOPISTA BIDIRECCIONAL CEREBRO-INTESTINO VERIFICADA EN HUMANOS 




			 




			La gran mayoría de los estudios que ponen en evidencia que hay un tráfico de información entre el cerebro y el intestino, en ambas direcciones, se ha realizado en animales de laboratorio, fundamentalmente ratas y ratones, pero desde hace algunos años esa evidencia también se ha empezado a verificar en seres humanos. 




			Uno de los estudios paradigmáticos en este ámbito se publicó en la revista Gastroenterology en junio de 2013, fue realizado por el equipo del Gail and Gerald Oppenheimer Family Center for Neurobiology of Stress y el Abmanson-Lovelace Brain Mapping Center, dependiente de la Universidad de California, UCLA, de Los Ángeles, California, dirigido por la doctora Kirsten Tillisch. 




			El estudio se realizó con un grupo de 36 mujeres de entre dieciocho y cincuenta y cinco años, grupo que se dividió de manera aleatoria en tres subgrupos. El primer grupo de mujeres consumió dos veces al día y durante cuatro semanas un yogur específico que contenía una mezcla de diversos probióticos y bacterias intestinales, diseñado especialmente para que tuviera un efecto positivo en el intestino. El segundo grupo de mujeres tomó un producto lácteo muy similar al yogur, pero que no contenía probióticos. Mientras que el tercero se convirtió en grupo de control y no consumió ningún producto de ese tipo. 




			A todas las participantes en este experimento se les realizaron escaneos cerebrales mediante resonancias magnéticas funcionales por imágenes, antes y después del periodo de estudio, para medir las eventuales modificaciones que se produjeran. 




			Los científicos de la UCLA fueron observando la evolución que se producía en los cerebros de las mujeres a partir de un estado de reposo y en respuesta a una tarea visual de reconocimiento emotivo, que consistía en contemplar imágenes del rostro de personas que mostraban distintas emociones, tales como miedo, ira o espanto. 




			Los resultados del estudio demostraron que, durante la tarea de reactividad emocional, las mujeres pertenecientes al primer grupo, las que habían consumido el yogur con probióticos y bacterias intestinales, presentaban una disminución de actividades en la corteza insular del cerebro (que elabora e integra las sensaciones internas del cuerpo) en comparación con las mujeres de los otros dos grupos, que no habían consumido el yogur con probióticos y bacterias intestinales. 




			Además, en respuesta a las tareas visuales, las mujeres del primer grupo presentaron una disminución de la participación de una red capilar en el cerebro que comprende las áreas ligadas a la emoción, la cognición y los sentidos, mientras que los otros dos grupos mostraban una actividad estable o incluso mayor en dicha red. 




			Por otra parte, cuando los científicos escanearon los cerebros de las participantes en el experimento en una situación de reposo, se observó que, en las mujeres que habían consumido el yogur con los probióticos y las bacterias intestinales, se producía una mayor conectividad entre una región cerebral clave conocida como la sustancia gris periacueductal y las áreas cognitivas asociadas a la corteza prefrontal. 




			En la misma prueba, las participantes del grupo de control mostraron una mayor conectividad de la sustancia gris periacueductal con las regiones asociadas a las emociones y las sensaciones, mientras que el grupo que había consumido el producto lácteo sin probióticos mostró unos resultados intermedios. 




			Todo esto viene a demostrar que los efectos en el intestino involucran áreas que afectan no solo a los procesos asociados con las emociones, sino también sensoriales, y que el conocimiento de lo que ocurre en el cerebro, tras una modificación de la microbiota intestinal, puede ayudar a encontrar nuevas estrategias para prevenir o tratar trastornos no solo digestivos, sino igualmente mentales y neurológicos. 




			El equipo investigador de este trabajo consideró que su hallazgo podría abrir caminos hacia nuevas intervenciones para mejorar las funciones cerebrales a través de la dieta o mediante intervenciones farmacológicas que actúen sobre la microbiota intestinal, ya que, como señala la doctora Tillisch, los resultados indican que: «[...] algunos elementos contenidos en el yogur pueden cambiar la forma en que nuestro cerebro responde al entorno [...]. En reiteradas oportunidades oímos decir a pacientes que nunca se sintieron deprimidos o ansiosos hasta que comenzaron a tener problemas con su intestino. Nuestro estudio demuestra que la conexión entre el intestino y el cerebro es una calle de doble sentido». 




			Otro miembro del equipo, el doctor Emeran Mayer, profesor de Medicina, Fisiología y Psiquiatría de la David Geffen School of Medicine, en la UCLA, añade: «Existen diversos estudios que demuestran que lo que comemos puede alterar la composición y los productos de la flora intestinal. Ahora sabemos que esto tiene un efecto no solo sobre el metabolismo, sino que también afecta las funciones del cerebro». 




			 




			
EL SER HUMANO Y SU MICROBIOTA, UNA DUALIDAD INSEPARABLE 




			 




			Una vez establecida y demostrada la gran interacción y simbiosis entre los humanos y la comunidad bacteriana que con ellos habita y que se manifiesta en aspectos trascendentales de su fisiología —como el metabolismo de las grasas, la respuesta inmunitaria, la producción de vasos sanguíneos y un larguísimo etcétera—, el individuo humano ya no puede ser considerado en modo alguno un mero organismo. Como dice el doctor Francisco Guarner, responsable del grupo de Fisiología y Fisiopatología Digestiva del Vall d’Hebron Institut de Recerca (VHIR) de Barcelona: «Basándose en esta íntima asociación entre los humanos y su flora intestinal, se considera que cada individuo humano es un “superorganismo” resultante de la suma de los genes humanos y los genes de la microbiota intestinal». 




			Por otra parte y como sostiene el mismo Guarner: «[...] la microbiota intestinal se considera ya un órgano en sí misma», y esto es así, entre otras cosas porque: «[...] si a animales de laboratorio que han crecido en total ausencia de bacterias y que tienen un desarrollo corporal deficiente, un cerebro distinto e inmaduro y un sistema inmunitario incompleto se les trasplanta la microbiota de individuos normales, esos animales recuperan la normalidad». 




			 




			
LOS TRES GRUPOS DE LA COMPOSICIÓN BACTERIANA INTESTINAL 




			 




			Uno de los primeros logros del Proyecto METAHIT, Metagenómica del Tracto Intestinal Humano, que es un consorcio de investigación internacional, ha sido el descubrimiento de que, lo mismo que cada individuo pertenece a un grupo sanguíneo, también pertenece a uno de los tres grupos de composición bacteriana intestinal, que se han llamado enterotipos. Esto quiere decir que las bacterias intestinales de cada enterotipo se organizan en grupos estables y bien definidos que presentan características comunes. 




			También se ha constatado que la pertenencia a estos grupos no parece tener relación alguna con el sexo, la edad, el origen geográfico o el estado de salud del individuo, sino con la abundancia o escasez de ciertos tipos de bacterias y con el potencial genético de esas, es decir, con las funciones que codifican sus genes. Estos resultados, publicados en la prestigiosa revista Nature en abril de 2011, abren un sinfín de perspectivas de aplicación en los ámbitos de la nutrición y la salud humanas. 




			A estas conclusiones se llegó tras analizar el metagenoma de las bacterias pertenecientes a 39 individuos, españoles, franceses, daneses, italianos, americanos y japoneses, es decir, procedentes de tres continentes. Y, para corroborarlas, posteriormente se ampliaron los análisis a 85 muestras de poblaciones danesas y a 154 americanas. 




			Uno de los más evidentes beneficios potenciales de este hallazgo es que en un futuro, quizá muy cercano, los médicos podrán adaptar las dietas o las recetas de medicamentos sobre la base de cada uno de los enterotipos intestinales, lo que proporcionaría una alternativa a los antibióticos. 




			 




			
PERSPECTIVAS DE FUTURO 




			 




			A lo largo de los últimos años son muchísimas las cosas que la ciencia ha conseguido averiguar sobre la microbiota intestinal humana, pero le quedan aún muchísimas más por conocer. Las expectativas son enormes, al punto de que, entre las cinco tecnologías de todos los ámbitos que durante 2014 estuvieron a la vanguardia del cambio mundial, el Consejo sobre Tecnologías Emergentes del Foro Económico Mundial incluyó la microbiota intestinal y su efecto en enfermedades: «[...] desde infecciones hasta diabetes». 




			En concreto, la codificación genética de la microbiota intestinal abre paso a la determinación de funciones específicas que permitirán establecer parámetros similares a los que actualmente se manejan, por ejemplo, para el colesterol; el conocimiento detallado de las conexiones entre la población bacteriana del intestino con el sistema inmunológico dará pie a novedosos abordajes en la prevención y el tratamiento de asma, alergias y enfermedades autoinmunes. 




			En consecuencia, las conexiones de doble dirección entre los sistemas neuronales cerebral e intestinal se configuran como una utilísima herramienta para tratar tanto desórdenes psiquiátricos graves como la multitud de trastornos comportamentales que caracterizan a la sociedad contemporánea, como depresiones leves, estrés, ansiedad o hiperactividad. 




			Asimismo, las esperanzas más que fundadas en nuevas terapias para combatir la diabetes, la obesidad, la celiaquía, el cáncer y un sinfín de enfermedades y dolencias son enormes. La aparición en el mercado de fármacos moduladores de la microbiota intestinal está casi al alcance de la vista. Y, como veremos, los trasplantes de microbiota intestinal y el tratamiento de la mastitis con probióticos, por citar algunos ejemplos, son ya un hecho. 




			En definitiva, la manipulación de la microbiota intestinal, para hacerla más saludable y efectiva, podrá emplearse para tratar enfermedades o para prevenir su desarrollo. Y no solo en las evidentes, como problemas digestivos o metabólicos, sino otro sinfín de alteraciones. Como sintetiza Gary Wu, profesor de Gastroenterología de la Facultad de Medicina Perelman de la Universidad de Pensilvania y presidente del comité consultivo científico del Centro de Investigación y Educación de la Microbiota del Intestino de la Asociación Americana de Gastroenterología: 




			 




			Hay evidencias de que los microbios localizados en el intestino desempeñan un papel en los trastornos del espectro autista por medio de la producción de pequeñas moléculas exóticas. Hay evidencias también de que la microbiota intestinal puede transformar los constituyentes de la dieta en un gas capaz de acelerar la enfermedad vascular coronaria. Está también la microbiota de la piel, que desempeña un papel en el desarrollo de la psoriasis y en la cicatrización de las heridas. 




			 




			Estamos ante un mundo fascinante por descubrir, en el que muy probablemente y en un plazo más corto que largo el conocimiento de los conceptos básicos respecto a las interacciones entre los seres humanos y su microbiota intestinal sea tan importante y decisivo como ahora lo es la genética. 




			



	 


	 	

	 

   




			
Capítulo 2 




			
NO LO LLAME FLORA  




			
INTESTINAL, LLÁMELO  




			
MICROBIOTA 




			 




			Hace tiempo que se tiene constancia de que las bacterias, los hongos, los protozoarios, las levaduras y otros microbios o microorganismos que se localizan en el tracto intestinal del ser humano no son plantas y que, en consecuencia, el nombre genérico tradicional de «flora intestinal» que se le venía adjudicando carece de sentido. Así, poco a poco, a todo ese conjunto de microorganismos vivos alojados en el tracto intestinal se le ha empezado a llamar, y en puridad así debe denominarse, microbiota, aunque, con frecuencia, en la literatura científica y para referirse aparentemente a lo mismo aparece el término «microbioma». 




			En realidad microbiota y microbioma no son entidades distintas, sino superpuestas, ya que mientras el primer término se refiere al conjunto de microorganismos que viven en un entorno específico, en este caso el tracto intestinal, el segundo incluye a estos y a sus genes o conjunto de material genético. Así y para simplificar a partir de ahora solo se usará la voz «microbiota» para sustituir a lo que durante tantos años se denominó «flora intestinal». 




			El organismo humano establece con esta microbiota intestinal una relación simbiótica, tanto de mutualismo —interacción biológica, entre individuos de diferentes especies, en la que ambos se benefician y mejoran su aptitud biológica— como de comensal —interacción biológica, en la que uno de los intervinientes obtiene un beneficio, mientras que el otro no se ve ni perjudicado ni beneficiado—. Cuando su composición puede calificarse de «normal», estos ayudan en la digestión de los alimentos, producen un determinado tipo de vitaminas, como la B12, descomponen fármacos y toxinas, inmunomodulan y protegen contra la colonización de microorganismos patógenos y contra la inflamación crónica. 




			La microbiota del tracto gastrointestinal está integrada por unas ciento cincuenta mil especies bacterianas, que, en conjunto, representan, como ya hemos dicho, entre un kilo y medio y dos kilos de peso en cada individuo, lo cual, supera en bastante al hígado, que pesa 1,5 kilos, y en mucho al corazón, 450 gramos, o a los riñones, que juntos pesan 300 gramos. 




			 




			
¿CÓMO SE CONSTITUYE LA MICROBIOTA INTESTINAL? 




			 




			La microbiota intestinal se forma mediante especies nativas de bacterias que se adquieren al nacer y durante el primer año de vida, y de bacterias en tránsito que a diario se adquieren a través de los alimentos de nuestra dieta. 




			Una creencia en particular a este respecto que se ha creído válida hasta hace muy poco tiempo era que, en el seno materno, el feto es estéril, pero cuando rompe la membrana en la que se encuentra, en el momento del parto propiamente dicho, empieza a exponerse al contacto con las bacterias que se encuentran en el tracto genital de la madre o en el ambiente, incluidas las que expele cualquier persona que pueda estar junto al bebé, a través de la respiración. 




			Investigaciones recientes y publicaciones científicas empiezan a cuestionar esta extendida creencia médica. Concretamente, una investigación llevada a cabo por un equipo dirigido por la doctora Kjersti Aagarard, profesora asociada del Baylor College of Medicine Obstetrics & Gynecology, de Houston, Texas, cuyos resultados fueron publicados en la revista Science Translational Medicine el 21 de mayo de 2014, parece demostrar que las primeras absorciones microbianas del bebé proceden del seno materno, que hasta el momento se creía estéril. En este estudio, realizado en el tejido placentario de 320 madres, recogido en el mismo momento del alumbramiento, el equipo de la doctora Aagarard pudo documentar la presencia de especies como E. coli, Bacterorides, Prevotella tannerae y Neisseira lactamica, entre otras, lo que apunta a que el incipiente mundo microbiano intestinal del recién nacido proviene de varias fuentes, incluido el seno materno. 




			Curiosamente, a esa misma conclusión había llegado en 2008 el grupo de investigación del Departamento de Nutrición, Bromatología y Tecnología de Alimentos de la Facultad de Veterinaria de la Universidad Complutense de Madrid, que lidera Juan Miguel Rodríguez Gómez. Tras inyectar bacterias marcadas en hembras de ratón preñadas, descubrieron que esas estaban presentes en el meconio de las crías que nacieron por cesárea (sustancia viscosa y espesa de color entre verde oscuro y negro compuesta por células muertas y secreciones del estómago y el hígado, que reviste el intestino de la criatura recién nacida). Tristemente, en aquel momento la comunidad científica no dio crédito al descubrimiento y consideró que se trataba de un error debido a una contaminación ambiental en el laboratorio. Ahora parece que ya es evidente que el primer contacto del bebé con el mundo microbiano es anterior a su nacimiento. 




			 




			
LA FORMACIÓN Y EL DESARROLLO  




			
DE LA MICROBIOTA DURANTE LA LACTANCIA 




			 




			Durante la lactancia materna, independientemente del origen geográficocultural y el nivel socioeconómico de la madre, el recién nacido se pone en contacto con bacterias comensales, mutualistas y probióticas, fundamentalmente de los géneros Staphylococcus, Streptococcus, Enterococcus, Lactococcus, Lactobacillus, Weissella y Leuconostoc, destacando como especie la Staphylococcus epidermidis, que se encuentra en el cien por cien de las madres lactantes, aunque todas ellas en cantidades relativamente pequeñas, por lo que la diversidad intestinal no empezará a crecer de forma significativa hasta el momento del destete. No obstante, la lactancia se trata de un periodo clave en el desarrollo de la microbiota intestinal, ya que se estima que un lactante que ingiera unos 800 ml de leche materna diariamente puede recibir entre en 100.000 y 10 millones de bacterias por esa vía. 




			De la velocidad y la variedad con que estas bacterias colonicen el tracto intestinal del recién nacido dependerá en gran medida el desarrollo de su sistema inmune, la regulación de la permeabilidad intestinal, el mantenimiento del equilibrio del sistema, la determinación de la susceptibilidad a las infecciones microbianas y la sensibilidad a los antígenos y a los agentes alérgenos de la dieta, organismos estos que pueden causar respuestas inmunitarias de carácter negativo. 




			El tracto intestinal es una de las más importantes zonas de contacto entre microorganismos potencialmente nocivos, entre los que figuran las bacterias, los virus, las toxinas y los alérgenos. La mucosa intestinal es la primera barrera frente a ellos, y su función protectora depende de sus componentes estructurales y funcionales, del sistema inmune y de sus diferentes interacciones con la microbiota intestinal y algunas bacterias probióticas. 




			Mientras que los agentes patógenos pueden llegar a alterar sustancialmente la permeabilidad intestinal, las bacterias comensales beneficiosas serán las responsables de su restablecimiento, del reforzamiento de las uniones intercelulares y de la proliferación celular. 




			Hasta ahora, se tenía constancia de la extraordinaria importancia de la leche que el bebé toma de su madre, especialmente como factor que determina cómo será la futura microbiota intestinal del individuo adulto, pero no se sabía demasiado respecto a su composición y al papel biológico que desempeñan las bacterias que contiene. 




			Esto ha empezado a cambiar a raíz de la investigación llevada a cabo por investigadores españoles pertenecientes al Instituto de Agroquímica y Tecnología de los Alimentos (IATA-CSIC) y al Centro Superior de Investigación en Salud Pública (CSISP-GVA), ubicados ambos en Valencia. Esta investigación fue publicada a finales de 2012 en el American Journal of Clinical Nutrition. 




			Para identificar la microbiota de la leche materna estos científicos utilizaron una técnica basada en la secuenciación masiva de ADN llamada pirosecuenciación, y gracias a ella descubrieron que en el calostro (líquido que secretan las glándulas mamarias durante el embarazo y los primeros días que siguen al parto, compuesto por agua, proteínas, inmunoglobulinas, grasas y carbohidratos), así como en la leche madura recogida después de uno y seis meses de lactancia materna, había más de siete centenares de especies de microorganismos. Bastantes más de las que esperaban. 




			Estos investigadores españoles constataron que los géneros bacterianos más presentes en las muestras de calostro se corresponden con las bacterias Weissella, Leuconostoc, Staphylococcus, Streptococcus y Lactococcus, mientras que en las correspondientes al fluido que se desarrolla entre el primer y el sexto mes de lactancia se observó la aparición de bacterias típicas de la cavidad bucal, como Veillonella, Leptotrichia y Prevotella, aunque por el momento se desconoce si estas bacterias colonizan la boca del bebé o si las bacterias de la boca del lactante están presentes en la leche materna y, posteriormente, cambian su composición. 




			Al mismo tiempo, este estudio reveló que la leche de las mujeres con sobrepeso y de las que ganan más kilos de los recomendados durante el embarazo contiene menor diversidad de especies, y corroboró que la microbiota intestinal de los bebés nacidos por cesárea programada es sustancialmente más pobre en microorganismos que la de los nacidos por parto vaginal; mientras que, cuando la cesárea es no programada, la composición de la leche resulta muy similar a la de las madres con partos vaginales. 




			Para los autores de esta investigación, estos resultados abrirán nuevas vías para diseñar estrategias de alimentación infantil que mejoren la salud del bebé: «Si las bacterias de la leche materna descubiertas en este trabajo fueran importantes para el desarrollo del sistema inmune, su adición a la leche de fórmula podría disminuir el riesgo de alergias, asma o enfermedades autoinmunes». 
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