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			SINOPSIS 




			 




			Una de cada tres mujeres sufre reglas dolorosas, dos de cada diez sufren migrañas, siete de cada cien son diagnosticadas con fibromialgia, y así un largo etcétera de personas que llevan años sin poder resolver su dolor a través de los tratamientos convencionales farmacológicos. Pero, ¿y si comer algo tan natural como las frutas y verduras tuviera el poder de prevenir y revertir todas estas enfermedades crónicas modernas? Tenemos la solución a nuestro alcance, y eso es lo que nos enseña la doctora especialista en epigenética y alimentación aintiinflamatoria Carla Méndez. 




			Respaldada por la investigación científica, Méndez explora cómo los alimentos vegetales pueden reducir la inflamación, restaurar el equilibro del cuerpo y ofrecernos una vida libre de dolor gracias a una dieta basada en algo tan sencillo como son las frutas y verduras que se pueden encontrar en cualquier supermercado. En este libro descubrirás cosas como: 




			• De dónde viene el dolor y cómo el sistema inmunológico y la inflamación están relacionados con él 




			• Las fuentes de inflamación más comunes y cómo la microbiota intestinal puede ser un factor clave en su desaparición 




			• Cómo una alimentación basada en vegetales te ayudará a combatir la inflamación de forma natural 




			• Qué alimentos debes evitar y cuáles son los más beneficiosos para tu salud 




			• Cuáles son los diferentes nutrientes que necesitas para combatir el dolor y cómo cocinar de forma antiinflamatoria 




			 




			Además, conocerás cuáles son los hábitos saludables que debes adoptar para complementar tu alimentación basados en su método de cuatro semanas para conseguir una vida sin dolor. De manera holística e integrativa, Carla Méndez nos comparte en este libro los secretos de la ciencia y su experiencia para superar el dolor crónico y transformar nuestras vidas. Descubre el poder de la nutrición basada en verduras para mejorar tu bienestar. ¡Despídete del dolor para siempre y recupera tu salud! 
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			Descubre la alimentación antiinflamatoria




			basada en vegetales para superar el dolor




			crónico y recuperar tu vitalidad
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			A ti, que buscas despedirte de tu dolor,  




			te dedico este libro. 




			



			


	 


	 	

	 

   




			
INTRODUCCIÓN 




			

	 


	 	

	 

   




			«¡Me duele!». 




			 




			Eso le decía a mi madre cuando me desenredaba los «nidos de golondrina» que se me formaban en el cabello. Tendría unos ocho años, y por no peinarme bien (o no prestarle la suficiente atención) mi cabello rizado se iba enredando cada vez más, creando nudos imposibles de quitar.  




			 




			Recuerdo un día, antes de ir al colegio, ver un «nido de golondrina» gigante en la parte de detrás de mi cabeza, y pensar: «Esto hay que cortarlo con tijeras, jamás va a salir». Pero tenía poco tiempo, así que busqué una solución rápida: ponerme unas horquillas de pelo atravesando el nido varias veces para intentar disminuir el volumen y aplastarlo. Así fui al colegio, y cuando volví a casa mi madre se dio cuenta y me dijo: «Carla, toca sentarnos a desenredar el cabello ahora». 




			 




			A mi cara de pánico y resignación le siguió mi madre sentándose en un banco con un peine pequeñito. En lo que a mí me pareció una eternidad, mi madre me iba desenredado el nudo paso a paso. Con cada trazo hacía que me doliera aún más el cuero cabelludo en la parte donde estaba el nudo, y, a esa edad, pensé que era el dolor más terrible que había sentido jamás. 




			 




			Sin embargo, a lo largo de mi vida me he dado cuenta de que aquel no fue mi «peor» dolor. Lo supe cuando me dolió cada articulación de mi cuerpo impidiéndome caminar o vestirme. Cuando tenía migrañas que me impedían pensar. Cuando el dolor en mi pecho, producto de una cirugía y de la radioterapia contra el cáncer, me impidió mover el brazo o darme la vuelta en la cama durante años. Vivir con dolor fue la historia de mi vida, hasta que decidí cambiarla para dejar de sentirlo. 




			 




			El dolor es una sensación compleja. Durante muchos años se ha considerado algo malo, pero es todo lo contrario. El dolor es el lenguaje del cuerpo señalando que algo no está bien y que se debe prestar atención a lo que está sucediendo. Puede involucrar daño en los tejidos, ya sea porque te has cortado, quemado o dado un golpe. O ser producto de una infección. Además, puede incrementarse la sensación de dolor por la interpretación de la realidad frente al daño potencial que percibimos en nuestra mente. Cuando vivimos en estado de temor, enojo o frustración, hay más dolor.  




			 




			Millones de personas acuden a consulta médica con dolores de cabeza, de estómago, de pecho, de garganta, lumbares… Hay tantos tipos de dolores como partes del cuerpo. Y hasta el dolor más pequeño hace que la vida no fluya. La prevalencia del dolor —es decir, la alta proporción de casos entre la población— ha dado lugar a una industria farmacéutica lucrativa, enfocada en la gestión del dolor, convirtiendo a los analgésicos en la solución preferida. Esto se transforma en un calvario para quien lleva años con dolor sin poder dejarlo atrás, saltando de pastilla en pastilla sin notar efectos duraderos.  




			 




			Al usar solo fármacos para el dolor se dejan de lado las causas de fondo del problema, como cuando yo intenté utilizar horquillas de pelo para tapar el nido de golondrinas, en vez de peinarme a diario para evitar el dolor de los tirones desenredando mi cabello. La necesidad de abordar el dolor desde un enfoque global y holístico es más importante que nunca; un enfoque que no incluya solo la medicación, sino también la alimentación, la eliminación de toxinas, el cambio de hábitos y el trabajo emocional. Y es que nuestro estilo de vida es lo que ha creado y mantenido el dolor en la mayoría de los casos. 




			 




			Por mi experiencia, el primer paso para despedirte del dolor es cambiar tu plato. La alimentación basada en vegetales, rica en nutrientes y baja en productos procesados ha demostrado, con amplia evidencia científica hoy en día, prevenir y revertir enfermedades del mundo moderno, como la diabetes, la hipertensión, el alzhéimer y el cáncer. 




			 




			En el contexto del dolor crónico, en diagnósticos que tienen un componente inflamatorio, como la migraña, la artritis, la fibromialgia, la endometriosis o el intestino irritable, comer más vegetales y menos alimentos procesados ayuda a reducir significativamente el dolor. Cambiar tu plato puede tener consecuencias tan radicales como reducir el dolor en un 80% en quince días, como me pasó a mí.  




			 




			Saber comer para eliminar el dolor va más allá de poner calorías en el plato. Saber comer va de hipernutrir tu cuerpo, y sobre todo saber por qué lo haces así. Por ejemplo, cuando aplicas estrategias para el control de la resistencia a la insulina —observada como picos de glucosa en sangre—, el sistema inmune puede hacer mejor su trabajo allí donde se necesite, la microbiota intestinal se regula y se desinflama el cuerpo, se corrigen desajustes hormonales de tiroides y ovarios, y hasta cambia el estado de ánimo. Comer más vegetales regulariza tu tránsito intestinal haciendo que vayas todos los días al baño, regularmente y sin problemas. Comer más vegetales incrementa tu hidratación y tus niveles de antioxidantes, por lo que tu piel empieza a estar más brillante. Hará que experimentes energía durante el día sin depender de estimulantes ni pasar muchas horas en la cama. 




			 




			Además, reducir nuestra carga tóxica también mejora significativamente el dolor. A diario nos exponemos a cientos de moléculas bioquímicas sintéticas que alteran nuestro equilibrio. Desde el maquillaje hasta al combustible del coche, nuestro diseño humano solo puede soportar cierta cantidad de toxinas sin que se colapse el sistema. Poner el foco en estrategias simples de tu día a día —como mejorar la calidad del agua y del aire, cambiar de pasta de dientes o jabón para la cara— reduce la carga tóxica de tu cuerpo y, por tanto, el dolor. Como suelo decir a menudo, si el foco es eliminar el dolor, no distraigas a tu sistema inmune con otras cosas que lo siguen golpeando e inflamando. 




			 




			Si tu alimentación es nutritiva y reparadora, y has reducido tu carga tóxica, el cambio de hábitos es el siguiente paso fundamental para dejar ir al dolor. Porque, seamos claras, vivimos vidas estresadas, con traumas y conflictos, con patrones de sueño alterados y sin suficiente movimiento. Ya sabemos que debemos meditar, ser felices y quitarnos los zapatos en la playa, pero la inercia nos paraliza, y más si tenemos dolores y síntomas crónicos.  




			 




			Somos seres de hábitos y nadie nace sabiendo y con experiencia. Si me llevó años aprender a peinarme para que no se crearan nudos en mi pelo, me llevó otro tanto aprender a cuidarme como era debido para superar el dolor. Al cuidar mi alimentación, mi ejercicio, mi sueño y mis emociones, el dolor se quedó en el pasado, como un recuerdo de lo que debió ocurrir para recuperar mi vida.  




			 




			Si eres mujer y tienes dolor, este libro es para ti. Tu dolor es real. Y haré todo lo posible para que entiendas tu dolor, su origen y puedas aplicar estrategias que te permitan dejarlo atrás. Especialmente si tienes dolores de cabeza constantes, migrañas, fibromialgia, fatiga muscular, cansancio, dolor en las articulaciones, artritis, desajustes hormonales y retos digestivos. Dolencias que ahora afectan mucho más a menudo a las mujeres. Si eres hombre no huyas, todo lo que digo aquí podrá ser usado a tu favor para despedirte del dolor.  




			 




			Mujer u hombre, este libro te educará sobre el dolor y cómo potenciar tu reparación celular reduciendo la inflamación. Asegúrate también de incorporar estos cambios con la ayuda, el soporte y la guía de profesionales de la salud. Aunque si te pasa como a mí —mis médicos no sabían mucho sobre nutrición o hábitos saludables—, es importante que puedas hablar con ellos desde un punto de vista de «paciente activo». Puede que tu caso les enseñe a cambiar el paradigma de la salud de «centrado en la pastilla» a «centrado en el plato y en los hábitos saludables». 




			 




			Soy científica y docente, y mi experiencia profesional durante más de quince años me permite traducirte conceptos de una forma fácil. Y eso lo sé por los cientos de mensajes que recibo a diario en las redes sociales cuando ven mis vídeos y consejos. He hecho este libro contigo en mente, intentando resolver tus dudas y aportando claridad con evidencias y resultados. Pero si en algún momento sientes que algo te resulta muy técnico, no te preocupes, lo más importante siempre será muy sencillo de entender: comer más vegetales y trabajar tu tranquilidad es una excelente idea.  




			 




			Como mentora, sé que todo lo nuevo cuesta más de la cuenta; por eso quiero anticiparme a todos los pensamientos saboteadores que pueden venirte durante este camino de transformación. Mi misión es que puedas superar esa barrera mental y trabajes por ti, no en tu contra. Así que, para empezar con buen pie, te regalo un audio con el que conocerás mi estrategia para construir una mentalidad antidolor, que escucha, que aprende y que también sana.  




			 




			



				Escanea ahora el siguiente QR para escuchar el audio que he preparado para ti. 






			




             






            [image: ]




             




			Mi misión es ayudarte a encontrar tu camino y que tú sigas adelante.  




			 




			Dra. Carla Méndez Losi 




			Creadora de @carleme 




			www.despidetedeldolor.com 
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Parte 1 




			 




			
Entiende tu dolor 




			

	 


	 	

	 

   




			
1.  




			
EL DOLOR ME CAMBIÓ LA VIDA 




			

	 


	 	

	 

   




			
MI HISTORIA 




			 




			Eran las dos de la tarde de un domingo lluvioso en Bilbao, y montada por primera vez en una pared de escalada, con los arneses y el casco puestos, me di cuenta de que mi dolor se había ido casi por completo. Parecía imposible, porque tan solo diez días atrás seguía padeciendo dolor crónico en las rodillas, las manos y toda mi columna. 




			 




			Después de haberme pasado toda la mañana en un circuito de actividades deportivas, montándome en bicicletas voladoras y cuerdas al estilo Tarzán, tocaba regresar a casa, a la realidad. En el autobús de regreso a San Sebastián, otra ciudad del Euskadi, me atreví a llamar a mi marido Daniel para contarle mi gran aventura. 




			 




			Él estaba de viaje en Alemania esa semana por trabajo, y a pesar de la mala conexión por la lluvia, las montañas y las curvas angulosas de la carretera, pudimos hablar durante un rato. 




			 




			—No te lo vas a creer, pero hoy he pasado un día estupendo y no me duele casi nada del cuerpo —le dije mientras me apretaba con las manos en varios sitios.  




			 




			—Será la adrenalina, amore —dijo mi marido al otro lado del teléfono—. Seguramente mañana tendrás agujetas, es lo típico de hacer ejercicio. 




			 




			Nuestra conversación siguió con temas triviales sobre el tiempo, la compra del supermercado y no le dimos mayor importancia al tema de «casi no hay dolor». 




			 




			Para mi sorpresa, al día siguiente no tuve dolor, ni al día siguiente después de ese. Hacía tan solo un par de semanas había iniciado una transformación de mi alimentación, y justo en ese preciso momento me di cuenta de que no había vuelta atrás. Recuperaría mi salud y le diría adiós al dolor para siempre. 




			 




			Pero antes de contarte cómo logré despedirme del dolor y de más de treinta síntomas crónicos gracias a comer y beber más vegetales, quiero que sepas cómo apareció el dolor en mi vida. 




			 




			El cáncer  




			 




			Con treinta años me diagnosticaron un cáncer de mama triple positivo. Y, aunque este libro no hablará específicamente sobre el cáncer, sus mecanismos, o por qué pasa, te contaré que las estrategias que he aplicado desde ese entonces son las mismas para prevenir y revertir el crecimiento de células tumorales. Pero contaré esto con más detalle en otro libro…, seguro. 




			 




			Era verano del 2017, y estaba terminando mi formación doctoral en la Universidad Autónoma de Madrid, en el Centro de Biología Molecular Severo Ochoa. Mi tesis se enfocaba en los mecanismos epigenéticos del ciclo celular, o lo que es lo mismo, cuándo y cómo se enciende un gen para vivir, morir o reparar a la célula. 




			 




			A San Sebastián me fui de «retiro» a escribir mi tesis doctoral, y finalmente a vivir en la misma ciudad de mi marido. Para ese entonces los dos éramos científicos de laboratorio. Él, físico, y yo, bióloga, y por nuestros trabajos nos tocó vivir en ciudades diferentes durante varios años. 




			 




			En esa ciudad frente al mar Cantábrico, al principio vivimos en un estudio pequeño, donde me sentaba ocho horas diarias a escribir el resumen de cuatro años de investigaciones y experimentos para mi tesis doctoral. 




			 




			Un día, sin querer, me recliné para ver de cerca una imagen de microscopio de una célula fluorescente agrandada en el ordenador, y sentí un bulto con el dorso de mi mano derecha. Me asusté. Mucho. Sabía lo que podía significar, tanto para lo bueno como para lo malo. 




			 




			En menos de una semana fui a mis dos primeros médicos, una ginecóloga y un radiólogo privado. Me hicieron una ecografía y mi primera mamografía (¡ouch!). Se veía el bulto, pero todo parecía bien, no dolía. Así que me dijeron que no debía preocuparme. Pero no me despreocupé. 




			 




			Busqué a mi médica de cabecera en la Seguridad Social a la semana siguiente, y le llevé todas las pruebas. En consulta me dijo:  




			 




			—Eres demasiado joven para tener cáncer. Sin antecedentes familiares, comes bien, haces ejercicio… Yo te veré el próximo año y vamos a ir monitorizándote. 




			 




			—Me gustaría hacerme una biopsia —le dije con un poco de miedo y autoridad—. Soy científica, y sé que es la prueba definitiva para saber que todo está bien.  




			 




			—No lo creo conveniente, pero te veo muy alterada —me dijo ella mientras escribía en su ordenador—. Voy a enviarte a otro especialista y que él decida los siguientes pasos. 




			 




			Para la siguiente cita esperé un mes y medio. Me preocupaba y despreocupaba por momentos. Estaba viajando a menudo a Madrid para corregir el manuscrito de la tesis y así se pasó el tiempo. Fui a la nueva consulta, con una nueva ginecóloga, y volvió a evaluar mi caso. 




			 




			—No considero hacer nada más —fueron sus palabras. 




			 




			Hay un término en inglés, gaslighting, que se traduce como «un comportamiento en el que un médico u otro profesional de la salud descarta o minimiza los síntomas físicos de un paciente o los atribuye a otra cosa, como una condición psicológica». Por entonces, estaba desesperada. Me sentía invisible frente a los profesionales de la salud. Con la voz entrecortada por la frustración, le pedí de nuevo la prueba. 




			 




			—Está bien, te enviaré con un especialista en el hospital, allí verán todo y si es necesario harán las pruebas. Ya con los resultados, nos veremos en un mes —dijo la médico.  




			 




			Para mi sorpresa, en el hospital me hicieron una segunda mamografía (¡otro ouch!) y la biopsia, finalmente. ¿Podrás creer que estando en la sala, con una aguja gruesa en forma de pistola de silicona, tomando cinco trozos de tejido del bulto de mi mama derecha, la nueva médico volvió a recitar lo mismo que los profesionales anteriores?  




			 




			—No creo que sea nada malo, tú tranquila. 




			 




			Llegué a cuestionarme seriamente si era yo la que se estaba imaginando cosas. Eran cinco médicos diciéndome lo mismo. Cuando llegó el momento de la tan esperada cita con las pruebas hechas, fui yo sola a la cita, abrí la puerta y vi a una enfermera y a un nuevo médico, que era el reemplazo de la anterior.  




			 




			La enfermera me siguió desde la puerta y me dijo que me sentara frente al escritorio. Todos nos sentamos. Mi médico abrió el sobre y dijo, sin previo aviso:  




			 




			—Tienes cáncer.  




			 




			Dejé de escuchar. De repente, tenía un pitido ensordecedor en los oídos.  




			 




			Dicen que la respuesta ante el estrés es luchar, huir o paralizarse. Yo me paralicé. En ese minuto que me pareció una eternidad, pensé que tenía que decir algo o entender un poco más lo que me acababan de decir. Balbuceé unas palabras, no recuerdo muy bien qué dije, pero mi médico empezó a hacer garabatos con un bolígrafo azul sobre unos porcentajes sobre la carta. Al terminar, un par de minutos después, guardé los exámenes en mi bolso y salí de la consulta entendiendo que me llamarían del hospital oncológico.  




			 




			Mientras bajaba las escaleras de un primer piso, me permití volver a sentir. Ya no tenía que pretender que era fuerte. Se me llenaron los ojos de lágrimas. En el momento en que salí del ambulatorio, me desplomé en un banco de la calle a llorar durante diez minutos desconsoladamente. Sentí que era el peor momento de mi vida. 




			 




			En resumen, decidí atravesar por todos los tratamientos oncológicos convencionales disponibles para alguien joven en el Primer Mundo. ¡Quería vivir! Así vinieron el tratamiento de fertilidad, la cirugía, la quimioterapia, la radioterapia, la inmunoterapia, la fijación de minerales (por la osteopenia consecuencia de los tratamientos) y la hormonoterapia. 




			 




			



				Cuando pensaba que ya había pasado todo lo malo, fue cuando vino lo peor: el dolor crónico. 




			




			 




			Un mes después de iniciar la hormonoterapia, que es un tipo de tratamiento de castración hormonal de última generación, avalado con los mejores estudios científicos del momento, me fui apagando. Un día ya no puede mover mis manos sin que estuvieran entumecidas, toda la columna me dolía desde la cabeza al coxis, no podía girar bien la cabeza, las rodillas estaban rígidas y sentía agujas en mis pies nada más ponerlos en el suelo. Todo empeoraba, porque sentía mucho dolor como consecuencia de la cirugía y de la radioterapia en todo mi costado derecho, y no podía dormir. Podía pasar hasta tres días seguidos sin conciliar el sueño. Estaba muy débil. 




			 




			Ese sí fue el peor momento de mi vida. Sentía que me estaba muriendo. Tenía treinta y un años, y mi cuerpo se comportaba como el de una anciana de noventa. Dormir dolía. Caminar dolía. Comer dolía. Vivir dolía. 




			 




			
EN LA ALIMENTACIÓN ENCONTRÉ LA SOLUCIÓN 




			 




			En una revisión, mi oncóloga me dijo que yo era una del 20% de mujeres a las que la medicación causaba esa reacción. Así que la cambió por otra «menos fuerte», porque el tratamiento debía seguir «diez años más». El dolor disminuyó un poco durante el siguiente mes, pasó de un sólido 9,5 sobre 10 (siendo 10 mucho dolor) a un 6. Era lo suficiente como para continuar con mi vida. Y entre medias, tomaba pastillas antiinflamatorias para sobrellevar el día a día. 




			 




			Unos meses antes de que tuviera el diagnóstico del cáncer había empezado a hacer cambios en mi alimentación. Por la evidencia científica referente al cambio climático y a la salud en general, por aquel tiempo yo ya evitaba el consumo de carnes rojas, alimentos procesados y azúcar en casa. Aunque se trataba ya de un consumo ocasional, menos del 10% de mi alimentación, todavía seguía consumiendo algunos productos como yogur, huevos, pescado, pan y algún dulce. 




			 




			«La alimentación tiene que ver mucho con la salud», me decía a mí misma. 




			 




			Aunque parecía que nadie a mi alrededor se tomaba lo de «comer bien» lo suficientemente en serio. Recuerdo lo que dijo mi oncóloga en una consulta: «Si te apetece, puedes comerte un filete de carne con patatas fritas, que no pasa nada», y durante mis largas horas de tratamientos en el hospital nos ofrecieron solo bebidas azucaradas, pan blanco y dulces. Jamás vi durante mis visitas al hospital ofrecer fruta a alguien que quiere recuperar su salud. 




			 




			En ese momento, mi sueño de volver a trabajar como científica se esfumó por el dolor de mis manos y mis rodillas artríticas. Sin embargo, tenía que volver a trabajar. En casa llevábamos meses solo con el sueldo de mi marido, porque justo cuando vino el diagnóstico yo no tenía trabajo, y los pocos ahorros que teníamos se habían ido bastante rápido durante el tratamiento para hacer frente a gastos de la casa. Vivíamos en España desde hacía siete años, y no teníamos familia cerca que pudiera ayudarnos financieramente. Fueron meses retadores desde cualquier punto de vista. 




			 




			Por ello, aunque me sintiera mal y apenas con fuerzas, decidí buscar trabajo en una oficina de seguros, donde aguanté seis meses. Me dolía mucho el cuerpo para estar tantas horas en la calle buscando clientes. Cambié de trabajo y empecé a vender bolsos en una tienda a diez minutos caminando de casa. No me podía sentar tampoco, el trabajo de almacén implicaba moverse activamente y mis piernas tenían neuropatías con entumecimiento y dolor muscular constante. A mi favor he de decir que eran pocas horas, y el sueldo era suficiente para poder comprar la comida de casa con un poco de ingenio. 




			 




			El dolor seguía allí, punzante y constante, desde el amanecer hasta la noche. No se me olvidaba, aunque intentara hacer meditación. Por más que intentara relajarme, ahora me doy cuenta de que mi deterioro cognitivo, consecuencia de la quimioterapia, me impedía entender ciertas cosas. Me frustraba pensar que había hecho muchos cambios y no veía resultados. Había ido a varias revisiones médicas (y todo «bien»), al psicólogo y a terapia de grupo («la enfermedad hay que aceptarla»), a algún quiropráctico («porque todo comienza en la columna subluxada»), comía mejor que mi marido, mejoraba algo, pero siempre volvía a las pastillas antiinflamatorias.  




			 




			Mi sistema digestivo se había resentido mucho. No podía pasarme con la medicación porque luego tenía que tomar protectores gástricos. Por no dejarme caer, me dije a mí misma que «siempre habría algo más que intentar». Cuando llegaba a casa y podía pensar durante algunos minutos, buscaba literatura científica y leía libros de expertos en varias materias. 




			 




			Un día, encontré información sobre la alimentación basada en vegetales sin procesados. Algunos médicos en Estados Unidos la estaban utilizando desde hacía décadas para revertir dolencias crónicas, autoinmunes, diabetes, colesterol, hipertensión o alzhéimer de una manera completamente diferente a lo que se suponía que era tener una alimentación sana y equilibrada basada en vegetales de toda la vida. Una alimentación hipernutritiva antiinflamatoria. Y me pareció que tenía mucho sentido.  




			 




			También me informé sobre beber zumos verdes como parte del tratamiento de hipernutrición para revertir la inflamación y acelerar procesos de desintoxicación gracias a los protocolos de Medical Medium. Los zumos de verduras ya me habían salvado de una cirugía de amígdalas cuando tenía cuatro años, cuando los antibióticos no hicieron efecto durante un año. Así que todo apuntaba al mismo camino. No tenía nada que perder. Bueno, sí, el dolor. 




			 




			Me embarqué en un reto de dos semanas de comer exclusivamente vegetales, con un mínimo procesamiento y con zumos verdes. No consulté con nadie, tampoco teníamos dinero para hacerlo con un especialista de Estados Unidos en ese momento, pero era muy disciplinada y podíamos invertir en la comida del supermercado del barrio.  




			 




			Mi marido estaba de viaje, así que me fue fácil no dar tantas explicaciones. A los diez días estaba en la pared de escalada con un 80% menos de dolor. Ese era el camino. 




			 




			—Pero ¿te estás alimentando bien, estás comiendo suficientes proteínas? —decían mis médicos, mis conocidos, y hasta mi madre meses después. 




			 




			—Me estoy alimentando tan bien que los síntomas se están desvaneciendo. La ciencia y la evidencia están ahí, tan solo hay que atreverse a aplicarlas —respondía a todas las personas curiosas e incrédulas.  




			 




			La eliminación del cien por cien del dolor en las articulaciones tardó unos cinco meses. Y en el camino, fui observando cambios maravillosos: a los dos meses empecé a dormir bien, incluso mejorando mis sueños (antes no podía soñar, y ahora estaba soñando a diario). En seis meses recuperé mis huellas dactilares, perdidas como consecuencia del tratamiento de quimioterapia.  




			 




			Donde ningún medicamento o terapia pudieron llegar, llegó mi cuerpo bien nutrido, que hizo su trabajo a la perfección: repararse donde tenía que hacerlo. 




			 




			Entre otros síntomas de los que me recuperé, se incluyen: 




			 




			[image: ] Migrañas. 




			 




			[image: ] Niebla mental. 




			 




			[image: ] Pérdida de memoria. 




			 




			[image: ] Fatiga muscular. 




			 




			[image: ] Dolor en los ojos por fotosensibilidad. 




			 




			[image: ] Neuropatías en las piernas. 




			 




			[image: ] Dolor en las venas que recibieron la quimioterapia. 




			 




			[image: ] Sensibilidad en los dientes. 




			 




			[image: ] Dolor en las encías. 




			 




			[image: ] Dientes amarillos.  




			 




			[image: ] Ojos secos. 




			 




			[image: ] Piel grasa y seca. 




			 




			[image: ] Uñas débiles y quebradizas. 




			 




			[image: ] Cabello apagado y quebradizo. 




			 




			[image: ] Reflujo gástrico (presente desde mi adolescencia). 




			 




			[image: ] Osteopenia. 




			 




			[image: ] Pies y manos frías. 




			 




			[image: ] Síndrome de ovario poliquístico. 




			 




			[image: ] Resistencia a la insulina. 




			 




			[image: ] Reglas dolorosas e irregulares. 




			 




			[image: ] Palpitaciones. 




			 




			[image: ] Sofocos. 




			 




			[image: ] Tics y espasmos musculares. 




			 




			[image: ] Infecciones de orina y vaginales recurrentes. 




			 




			[image: ] Infecciones de garganta reiteradas. 




			 




			[image: ] Adicción al azúcar y alimentos procesados. 




			 




			[image: ] Pensamientos y comportamientos obsesivos. 




			 




			[image: ] Traumas del pasado. 




			 




			[image: ] Ansiedad.  




			 




			Hay dolores y síntomas que todavía persisten, como la fibrosis por radioterapia. Aunque mi dolor se ha reducido en un 95%, sigo trabajando por estar mejor cada día.  




			 




			Cuando comencé a compartir mi experiencia en redes sociales y otras personas pusieron en práctica mis consejos, me empezaron a llegar mensajes de todas partes del mundo de personas —sobre todo mujeres— que estaban eliminado el dolor, mejorado sus digestiones, eliminado sus alergias y tantas cosas más; entonces decidí dedicarme a enseñar este camino de forma profesional. 




			 




			Así comenzó mi nueva vida como mentora de Mujer vital, un programa en línea para mujeres, enfocado en la alimentación basada en vegetales sin productos procesados, con hábitos saludables antiinflamatorios y el trabajo de las emociones para eliminar el dolor por artritis, migrañas y fibromialgia, y otros problemas digestivos y emocionales (además de todos los síntomas asociados a la inflamación). 




			 




			Debo advertirte que la alimentación es la base para que todo lo demás funcione. Porque un cerebro bien hidratado y con energía puede meditar y sanar traumas. Un intestino que evacúa contantemente y bien elimina las toxinas acumuladas. Un estómago fuerte te ayuda a absorber nutrientes, vitaminas y minerales. Unos músculos sin dolor pueden permitirte hacer ejercicios de fuerza. Un cuerpo que funciona te permitirá trabajar e incorporar otras maravillosas estrategias de sanación. Una vida sin limitaciones físicas te permitirá cumplir tus sueños de viajar, tener vida social, ser madre o jugar con tus nietos en el futuro. Todo es importante en el círculo de la recuperación, y todo comienza cambiando tu plato.  




			 




			
LOS HOMBRES TIENEN DOLOR, LAS MUJERES MÁS 




			 




			«Amor, me quedo en casa este finde, porque tengo... y me duele mucho». 




			 




			Rellena el espacio en blanco con alguna dolencia que padezcas. Si hiciéramos este ejercicio durante un mes, ¿quién diría esto más a menudo?, ¿una mujer o un hombre?  




			 




			Las mujeres tenemos el doble de prevalencia de dolores de cabeza, migrañas, artritis reumatoide, de cuello, de espalda y otro tipo de dolores musculoesqueléticos, como la fibromialgia. Así lo indica el estudio mundial sobre enfermedades en su informe de 2019. Y básicamente lo que quiere decir es que, por cada hombre con dolor, hay al menos dos mujeres que padecen dolor también.1 




			 




			Si a eso añadimos la prevalencia de dolores pélvicos en la etapa fértil, cuando un 80% de las mujeres reportan tener dolores de regla en algún punto de su vida, es fácil pensar que, si alguien tiene dolor en casa, sea una mujer.2 




			 




			Por esta misma razón, el 2023 en España se creó una ley de baja laboral por menstruaciones dolorosas, producto de condiciones inflamatorias como endometriosis, miomas, síndrome de ovario poliquístico y enfermedad inflamatoria pélvica.3 Esta ley reconoce por primera vez el dolor femenino como algo incapacitante que interrumpe el desempeño normal en nuestro día a día y en nuestro trabajo. Mes tras mes y durante años. 




			 




			Recuerdo que la primera vez que tuve la regla a mis trece años fue un caos. Durante los siguientes seis meses, en cada ciclo, tenía cólicos muy fuertes, me dolía desde la cadera hasta el tobillo, me despertaba y no quería ir al colegio. Aprendí rápidamente a acallar el dolor, tomando analgésicos o la píldora anticonceptiva, que me recetó mi ginecólogo de aquel momento. No era la única, a la mayoría de mis compañeras también les sucedía lo mismo. Sin embargo, jamás escuché a ninguno de mis compañeros chicos en el cole quejarse de algún dolor recurrente, a no ser que fuera por haberse doblado un tobillo jugando al baloncesto.  




			 




			Cuando hablamos de dolor, no hay igualdad de género. Las mujeres podemos sufrir dolor con mayor frecuencia y tener un umbral de tolerancia más bajo que los hombres. En la última década se ha intentado entender por qué las mujeres sufren más dolor que los hombres, y existen varias hipótesis o posibles explicaciones, tanto de tipo genético, como relacionadas con el estilo de vida, la edad, las enfermedades de base inflamatoria previas y las diferencias hormonales. 




			 




			No quiero culpar a las hormonas del dolor de las mujeres, pero algo tienen que ver. La testosterona (que es la hormona masculina) posee propiedades protectoras antidolor, lo cual, si eres hombre, es fenomenal, porque la mantienes estable casi toda la vida. Por otro lado, el nivel de estradiol y la progesterona (las hormonas femeninas) provocan una mayor sensibilidad frente al dolor, y este es un punto desfavorable para las mujeres que todos los meses tienen la menstruación, con subidas y bajadas de los niveles de estas hormonas en su ciclo.  




			 




			Más allá de cuestionarnos por qué las hormonas femeninas pueden hacernos sentir más dolor que a los hombres, en primer lugar debemos preguntarnos cómo tener un equilibrio hormonal adecuado, para que nuestro cuerpo, si el dolor viene, pueda manejarse de forma correcta. 




			 




			Además, las mujeres tenemos un cerebro que funciona de forma diferente que el de los hombres. Un estudio sobre migrañas con aura, realizado por la Universidad de Harvard, encontró que cuando hay dolor y se aplica más calor de lo normal, las mujeres tenemos una mayor activación de las zonas que procesan las emociones.4 Esto podría explicar por qué sentimos «más malestar» a pesar de que la intensidad de nuestro dolor sea similar a la de los hombres. 




			 




			Hay muchos sesgos en la investigación y el tratamiento del dolor. Durante años, la mayoría de los estudios se han hecho en hombres o en modelos animales machos sin tener en cuenta a la población femenina. Por otro lado, en lo que respecta a los tratamientos, no existen opciones farmacológicas desarrolladas específicamente para mujeres, de modo que la medicación «estándar» presenta una eficacia limitada frente al dolor y provoca efectos secundarios problemáticos. 




			 




			No estoy negando que los hombres también sienten dolor. Todos podemos padecer dolor y los detonantes que lo generan, independientemente del género y la edad. Si eres hombre y tienes dolor, este libro también te ayudará. Si eres hombre y no tienes dolor, pero tu mujer, tu hija, tu madre o tu hermana sí lo sufren, y te «duele» no saber qué hacer, te invito a leer las siguientes páginas y formar parte del apoyo que ella o ellas necesitan. 




			 




			
EL MÉTODO ANTIDOLOR  




			 




			El método que verás en este libro, y el que pongo en práctica en mis mentorías, está basado en tres pilares: la eliminación de toxinas, la nutrición antiinflamatoria basada en vegetales y la elevación emocional. O como lo llamo yo: el método ENE. En conjunto, este será el soporte de tu salud, como los pilares que sostienen un palacio. 




			 






			[image: ]




			 






			El método ENE pretende ser una guía organizada paso a paso para hacer cambios que te permitan avanzar, tomando en cuenta tu cuerpo como un todo. Porque el intestino no está desconectado del cerebro; las hormonas no están desconectadas del estrés; ni el dolor de cadera, del desayuno; ni tu pasta de dientes, de tu hígado. Si seguimos abordando el dolor y los síntomas crónicos como una pieza de LEGO aislada, la alimentación, la meditación o los medicamentos no serán efectivos al cien por cien.  




			 




			Con la eliminación de toxinas, buscamos entender las fuentes de toxicidad a las que estamos expuestos para poder actuar y reducir la carga tóxica tanto de tus hábitos como del medioambiente o de tu alimentación, así como prestar atención a tus traumas emocionales. Cuando sabes lo que genera estrés en tu cuerpo puedes buscar estrategias para superar esos obstáculos. Exploraremos estas ideas en la primera y la segunda parte de este libro.  




			 




			Cuando hablo sobre nutrición antiinflamatoria vegetal, me refiero a comer más vegetales y menos procesados. Hoy en día, la única alimentación que ha demostrado con más evidencia científica prevenir y revertir enfermedades crónicas del mundo moderno es la alimentación basada en vegetales. Este tipo de alimentación incluye abundancia de hojas verdes, frutas, legumbres, cereales, frutos secos, setas, algas y tubérculos. En la tercera parte de este libro exploraremos todos los mitos asociados a comer más vegetales, su verdadera implicación en la reparación celular y cómo no tener deficiencias de macro y micronutrientes. También exploraremos cómo los alimentos modernos, incluyendo los procesados y los productos animales, pueden estar afectándonos. Entender esto es clave, porque comer lo haremos siempre, y puede generar cierta resistencia cambiar nuestras costumbres y tradiciones gastronómicas. Ten en cuenta que una cosa es comer para sobrevivir con tus síntomas y otra cosa es comer para superarlos. Y sobre todo, piensa que si sigues haciendo lo mismo, obtendrás los mismos resultados. Es el momento de cambiar.  




			 




			El tercer pilar del método ENE es la elevación emocional, la cual consiste en transformar tu bioquímica de reparación con pensamientos y emociones elevados. Este paso funciona mejor cuando se han trabajado la eliminación de toxinas y la nutrición antiinflamatoria, porque si hemos nutrido y limpiado nuestro cerebro, este empieza a creer que ser feliz y estar bien es posible. En la cuarta parte de este libro exploraremos el hábito de vivir con gratitud y de cultivar la seguridad. 




			 




			En este libro te explicaré cosas para entender tu dolor; vale la pena revisar, paso a paso, cada pieza del rompecabezas. Si sientes que ya estás en un nivel avanzado, y este libro ha llegado para que actúes de forma inmediata, te invito a ir directamente al capítulo 16, que incluye el recetario, e ir aplicando semana a semana el plan antiinflamatorio mientras lees el resto de los capítulos. Todo vale mientras te pongas en marcha.  




			

	 


	 	

	 

   




			
2. 




			
TU CUERPO SE COMUNICA CONTIGO MEDIANTE EL DOLOR 




			

	 


	 	

	 

   




			
¡QUIERES TENER DOLOR! 




			 




			Parece una afirmación bastante alocada en un libro que quiere que te despidas del dolor, pero para poder decirle adiós, debes entender para qué sirve. 




			 




			Cuando vivíamos en San Sebastián, nuestro pequeño apartamento estaba diseñado «de forma inteligente». Era un edificio nuevo, con lo último en tecnología. Regulaba la temperatura en invierno para no pasar frío y en verano para no pasar calor. Era un edificio ultraseguro, y para evitar accidentes, nuestro apartamento contaba con varios sensores, incluyendo de humo, de temperatura, de humedad… Hasta la cocina se apagaba sola cuando detectaba que se caía agua. 




			 




			Un día, cocinando en casa la típica «alimentación equilibrada que no hace daño ni inflama» supuestamente, mi marido estaba haciendo un chuletón de buey. Cuando la carne tocó la sartén con el aceite caliente, empezó a desprender mucho humo y la alarma de incendios empezó a pitar. Un ruido para nada agradable cuando no quieres molestar a los vecinos.  




			 




			Para eliminar el ruido teníamos varias opciones: 1) quitarle la batería a la alarma contra incendios, 2) empezar a ventilar para que saliera el humo o 3) dejar de hacer el chuletón, que era el que producía el humo. 




			 




			Para y piensa un momento, ¿cuál de las tres estrategias habrías empleado tú?  




			 




			A nosotros, en aquel momento, nos pareció que lo más adecuado era ventilar rápidamente el sensor del techo. Nos subimos a una banqueta y agitamos una tapadera de cocina mientras terminábamos de cocinar, cual malabaristas.  




			 




			Ahora, quiero que te imagines que la alarma es tu dolor, que está sonando ruidosamente en la cocina, es decir, hay alguna parte de tu cuerpo diciéndote: «¡CUIDADO! ¡ATENCIÓN! ¡PELIGRO! Algo puede estar quemándose».  




			 




			En este caso, si el dolor —que es tu alarma— estuviera sonando en tu casa —que es tu cuerpo—, ¿no querrías que sonara fuerte para avisarte de que algo no va bien? ¿No querrías que la alarma tuviera suficiente batería para sonar cuando sea el momento? O mejor aún, ¿no sería mejor evitar tener una sartén caliente echando humo para que la alarma no se encienda y no molestar a nadie con el ruido? 




			 




			Si has respondido que sí a las tres preguntas, entonces te darás cuenta de que la alarma —tu dolor— jamás ha sido el problema. Es una señal maravillosa, un sensor ultrasensible de última tecnología dentro de tu cuerpo que te avisa para protegerte de algo más grave.  
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			Pero ¿qué es el dolor? Según la Asociación Internacional para el Estudio del Dolor (IASP, por sus siglas en inglés), el dolor «es una experiencia sensitiva y emocional desagradable, asociada a un daño real o potencial».5 Esta definición reconoce que el dolor puede producirse por un golpe fuerte, una caída, una picadura o la cirugía, pero también puede presentarse con ausencia de daño en un tejido u órgano, es decir, que involucra nuestra interpretación del dolor, de las emociones y de las experiencias asociadas a él.  




			 




			El dolor puede ser clasificado de diversas maneras. En los siguientes apartados veremos unas definiciones básicas y claras para entender qué es el dolor y cómo se percibe en tu cuerpo. Basándonos en dónde se produce y se percibe el daño, el dolor puede ser de tipo nociceptivo, neuropático y nociplástico. A estos añadimos un cuarto tipo, el dolor fantasma. 




			 




			
LOS CUATRO TIPOS DE DOLOR  




			 




			Dolor nociceptivo 




			 




			Es producto de una lesión directa a un tejido o mucosa. Es la forma más común de dolor crónico, e incluye el que sentimos por una quemadura, fractura, osteoartritis, artrosis, úlceras, metástasis por cáncer, dolor postoperatorio, piedras en la vesícula, cálculos en los riñones o angina de pecho. Básicamente, hay una especie de golpe o irritación que daña un órgano, y te duele.  




			 




			Dolor neuropático 




			 




			Es producto de una lesión o enfermedad que afecta a las neuronas del sistema nervioso central o periférico. Por ejemplo, se produce cuando ocurre una lesión en la médula espinal, un accidente cerebrovascular (ACV), enfermedades neurodegenerativas como el párkinson o esclerosis múltiple, compresión del nervio en el túnel carpiano, lesión postoperatoria, neuropatías consecuencia de la diabetes o del hígado graso, inflamación de los nervios por quimioterapia, infecciones virales y deficiencias nutricionales. Con el dolor neuropático el problema es que tus neuronas se dañan, y ese daño es el que se siente como dolor.  




			 




			Dolor nociplástico 




			 




			El dolor nociplástico es aquel que surge de un procesamiento anormal de las señales de dolor sin ninguna evidencia de daño del tejido. Es decir, hay un sistema nervioso más sensible a la percepción de un estímulo que interpreta como dolor, aunque no sea una amenaza. Por ejemplo, un sistema nervioso sensible podría interpretar una temperatura de treinta y siete grados centígrados como una quemadura. 




			 




			Dentro del dolor nociplástico suelen agruparse los diagnósticos de fibromialgia, síndrome del intestino irritable, dolor de espalda inespecífico, cistitis intersticial (vejiga dolorosa), desorden temporomandibular y algunas cefaleas tensionales. Para bien o para mal, el dolor nociplástico puede producirse junto con el dolor nociceptivo y neuropático, ya que siempre tendremos creencias aprendidas sobre cómo procesar el dolor, ya sea en los accidentes, los traumas o las enfermedades que nos pasan. Durante años, he observado como mis clientas con migrañas, fibromialgia, artritis o dolor de espalda han padecido una mezcla de estos dolores al mismo tiempo. 




			 




			Si durante años tus analíticas «aún» no han podido encontrar algo «evidente» que indique el origen del dolor que padeces, en el capítulo 4 y 5 exploraremos algunas fuentes inesperadas del dolor y cómo tus emociones tienen que ver con lo que te está pasando. Además, en la segunda parte de este libro profundizaremos sobre cómo la inflamación celular de bajo grado pueden generar dolor en el cuerpo.  




			 




			Dolor fantasma 




			 




			Es como se denomina la percepción de dolor en un lugar del cuerpo que ya no existe (un brazo o una pierna amputados, tras la extirpación del pecho por una mastectomía, en el recto, los ojos, los testículos, la lengua o los dientes…). Entre el 50% y el 80% de las personas que han perdido una parte de su cuerpo sufren dolor fantasma. 




			 




			En el caso del dolor fantasma, aunque está clasificado como un dolor tipo neuropático por posible daño en las neuronas centrales o periféricas tras la amputación, el estado emocional y la interpretación del dolor pueden aumentar la sensación del dolor del miembro ausente.  




			 




			Muchas personas que hemos pasado por cirugías en las que se ha cortado una parte del cuerpo notamos cómo la zona donde ocurrió el daño sigue adolorida mucho tiempo después. Si tienes dolor fantasma, es interesante educar a tu mente frente a la pérdida del miembro mientas la provees de nutrientes que trabajen la reparación celular de tu cuerpo. Puede ser la combinación ideal para reducir casi al cien por cien tu dolor.  
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NO HAY MAL QUE CIEN AÑOS DURE… 




			 




			… Ni cuerpo que lo resista. No deberías dejar sonar esa alarma que te dice que debes hacer algo —tu dolor— veinticuatro horas al día, siete días a la semana. Es insoportable vivir con dolor a cada momento. Cuando se vuelve persistente, introduciremos dos definiciones adicionales: las de dolor agudo o crónico.  




			 




			Dolor agudo 




			 




			El dolor agudo es un dolor repentino que dura entre dos semanas y tres meses. Es causado por algo específico: un hueso roto, una quemadura o un corte, o incluso por el trabajo de parto. Puede ser leve o intenso, pero suele remitir una vez que se ha tratado el área afectada. Este tipo de dolor es clasificado como un síntoma. 




			 




			Dolor crónico 




			 




			Es un dolor continuo que dura más de tres meses, y persiste más allá de un proceso normal de reparación. Puede durar años y en muchos casos es difícil de diagnosticar y tratar, debido a múltiples causas subyacentes, como las limitaciones de las técnicas de detección, la falta de conocimiento de posibles causas o la preferencia por tratamientos farmacológicos que no abordan las verdaderas causas del dolor. A diferencia del dolor agudo, el crónico es considerado una enfermedad en sí mismo. 




			 




			
SOY MUY SENSIBLE AL DOLOR 




			 




			Mientras más tiempo pases con dolor y este se cronifique, más posible es que cambies tu percepción sobre él. A veces, tan solo el roce de una pluma sobre la piel puede sentirse multiplicado por mil. Es lo que se conoce como alodinia, un fenómeno de dolor más intenso en respuesta a estímulos que normalmente no son dolorosos. 




			 




			La alodinia vuelve difícil tener contacto con otras personas. Todo duele: sentir los abrazos o las caricias de nuestros seres queridos, saludar a un amigo con un beso en la mejilla, o incluso el roce de la plantilla en los zapatos.  




			 




			Quiero que conozcas este término, porque muchas mujeres con alodinia se encuentran con una pared de incredulidad cuando comunican que sienten mucho dolor en situaciones cotidianas, escuchando comentarios como «eso no duele». La falta de credibilidad y la minusvaloración de los demás generan una enorme frustración a quien está intentando validar sus síntomas. 




			 




			



				Recuerda: si tienes dolor, lo primero que debes hacer es ir al médico. 




			




			 




			Si estas experimentando dolor y no encuentras ninguna razón obvia, consulta con un médico especialista antes de seguir las recomendaciones de este o de cualquier otro libro. El dolor es la forma que tu cuerpo tiene de hablar contigo. Hacer las pruebas correspondientes, las que sean necesarias en tu caso, te ayudará a interpretar lo que está sucediendo, y así podrás actuar de la mejor manera.  




			 




			Te invito a hablar con tus médicos: el diálogo debe existir en la consulta. Si padeces dolores crónicos, la consulta no debería durar solo cinco minutos, para salir con un fármaco más. Y tú no vas solo a escuchar, tienes el derecho de hacer preguntas, de entender cada parte del tratamiento sugerido y de aprender a aplicarlo a tu caso particular.  




			 




			Conviértete en una paciente activa, ya que está en tus manos buscar y aplicar estrategias que te ayuden a dejar atrás el dolor. 




			 




			Ahora quiero darte un consejo (aunque no lo hayas solicitado): si sientes que tu médico o profesional de la salud no te está aportando nada, tienes el poder de cambiarlo o de pedir una segunda o una tercera opinión. Tengo clientas que prefieren mantener estrategias desfasadas que no les han aportado ningún resultado durante años por el simple miedo al «qué dirán si pregunto algo».  




			 




			Un profesional de la salud, sea quien sea, debe darte plena confianza y seguridad, siempre.  




			 




			
CUÁNTO DOLOR PUEDO TENER 




			 




			La interpretación del dolor es muy subjetiva, por lo que debes saber cómo comunicarlo poniéndolo en una escala que otra persona pueda entender. Es necesario que sepas determinar cuánto te duele, porque, si hay algún cambio o tratamiento, saber en qué punto estás de la escala del dolor te ayudará a saber cómo avanzar.  




			 




			Para ello, puedes utilizar una escala sencilla del uno al diez (donde diez es mucho dolor y uno, poco o nada) o utilizar la escala de Wong-Baker, que representa los distintos grados del dolor con expresiones faciales o emoticonos.  




			 




			¿Qué nivel de dolor tienes ahora? Mira la imagen y apunta cómo te sientes.  
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				IDEAS CLAVE 




				 




				• El dolor es una señal esencial, como una alarma de incendios, que indica peligro y protege el cuerpo de daños mayores. 




				 




				• Hay más mujeres que experimentan dolor que hombres con dolor. 




				 




				• Hay cuatro tipos de dolor: nociceptivo (con daño de tejido), neuropático (con daño de las neuronas), nociplástico (interpretación del dolor sin daño evidente) y fantasma (cuando duele algo que no existe). 




				 




				• El dolor puede ser agudo, que dura poco tiempo, o crónico, que se alarga más de tres meses sin resolverse.  




				 




				• La percepción del dolor puede ser subjetiva y variar según la actividad y el placer asociados. 




				 




				• Utiliza escalas de calificación como la de Wong-Baker o la del uno al diez para cuantificar tu nivel de dolor. 
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			AHORA TE TOCA A TI 




			 




			Este ejercicio te ayudará a hablar con tu médico sobre aspectos que pasan desapercibidos, para que puedas comentarle otros síntomas asociados. Es una herramienta muy poderosa que te ayudará a hablar en consulta, incluso si te pones nerviosa y se te olvidan las cosas por las prisas. Si vas preparada, tan solo debes acordarte de repasar la tabla que encontrarás a continuación.  




			 




			Por eso me gustaría que realices tu historial de síntomas ahora mismo e identifiques todas las partes de tu cuerpo que tienen dolor y todos aquellos síntomas que padeces, como estreñimiento, intolerancias digestivas o palpitaciones. Este será tu punto de partida.  




			 




			Si decides hacer el plan que te propongo en este libro, me gustaría que volvieras a realizar este ejercicio cuando hayan pasado cuatro semanas, y compares tu historial antes y después. No olvides poner la fecha, que a nuestra mente le gusta mucho hacer comparaciones.  




			 




			Para realizar este ejercicio vas a cerrar los ojos y a escanear desde la cabeza hasta los pies las partes del cuerpo que te molestan ahora mismo, no las de hace un año o un mes. Una vez que las tengas identificadas, apúntalas en la tabla. Otorga un valor a la intensidad del dolor en una escala del uno al diez. Al lado de cada punto, ahora recuerda desde hace cuánto tiempo tienes esa molestia o dolor, y finalmente, si tienes algún diagnóstico o prueba asociada.  




			 




			Para tener una idea de los posibles síntomas asociados a tu dolor, utiliza esta tabla —yo suelo completarla durante la primera cita con mis clientas—. A continuación te incluyo, a modo de ejemplo, posibles malestares que puedes tener en diferentes partes del cuerpo. 




			 




			→ Cabeza: Arrugas prematuras, caída del cabello, cabello fino y quebradizo, cuero cabelludo graso, lengua de color blanco o negro, lengua quemada, lengua rota, llagas en la boca, dolores de cabeza, tinnitus o acúfenos en los oídos, pérdida de visión parcial, ojo seco, moscas flotantes en los ojos, círculos oscuros debajo de los ojos, tensión arterial alta en el ojo, infecciones de garganta, acné, ronchas o llagas en la piel… 




			 




			→ Torso: Hinchazón de brazos y manos, sensibilidad o intolerancia a algunos alimentos, reflujo gástrico y dolor de estómago, úlceras en el estómago, hinchazón abdominal, gases, eructos, dolor intestinal, diarrea, estreñimiento… 




			 




			→ Piernas: Hinchazón de piernas celulitis, varices, pérdida de masa muscular, pérdida de masa ósea… 




			 




			→ Órganos internos: Dolores menstruales, regla irregular, regla abundante, palpitaciones o arritmias del corazón, colesterol alto, infecciones recurrentes de orina o vagina, desequilibrio hormonal (tiroides, testosterona, estrógenos, suprarrenal…), problemas en la glándula pituitaria, tensión arterial alta… 




			 




			→ Otros: Alergias en la piel, alergias respiratorias, manchas en la piel, piel grasa o seca, manos frías, tos, mucosidad constante en la nariz, aumento de peso, pérdida de peso, dificultad para dormir o insomnio, dolor e inflamación muscular, dolor e inflamación articular, cansancio y fatiga, sofocos, sudores nocturnos, deficiencias nutricionales de minerales y vitaminas, estrés, ansiedad, ataques de pánico, depresión… 
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