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CAPITULO

1

La epidemia

El modelo de salud en el mundo tiene que cambiar. Hoy, tal como
dice el doctor Chris Kresser en su libro Unconventional Medicine
[Medicina no convencional] de 2017, se cree que nuestros hijos
pueden constituir la primera generacion que viva menos que sus
padres. Yo comparto su afirmacién y me preocupa. La principal
causa de este desastre y de millones de muertes en el mundo son las
enfermedades metabdlicas. No quiero sonar pesimista, pero en mi
consulta atiendo cada dia pacientes de todas las edades con este
tipo de sindromes. Las evidencias estdn ahi, pero parece que no
queremos verlas, o que algunas grandes y poderosas companias
multinacionales no quieren que las veamos. Esta es una problema-
tica que te incluye a ti, a tu familia, a tus amigos, a la gente que
quieres y que conoces. Nos incumbe a todos.

Pero comencemos por el principio. ¢(Qué es el metabolismo?
De acuerdo con lo que nos dijo alguna vez nuestra tia Bertha —uso
un nombre al azar—, es la cualidad que le permite al ser humano ir
al bano todos los dias para eliminar lo que su organismo no necesi-
ta. Y, ademds, explicaba ella, habia dos clases de metabolismo: el
rapido y el lento. El primero es el «bueno», propio de los delgados
y una bendicién. El segundo es el «lento», que provoca que las per-
sonas sean obesas y es una maldicion divina (y genética). Pero la
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querida tia Bertha no tenia razén. Por eso te pido que olvides esas
ideas que estan tan arraigadas en el imaginario colectivo.

Te propongo una definicion mas sencilla: el metabolismo es la
capacidad que tienen las células del cuerpo para utilizar adecua-
damente el oxigeno y el alimento que entran en el organismo con
el fin de producir energia. En este proceso es clave una parte (u
organulo) de nuestras células llamada mitocondria. Te resultara
familiar porque a todos nos hablaron de ella en las clases de bio-
logia del colegio. Hay millones de mitocondrias en el cuerpo hu-
mano. Algunos érganos, como el corazon y el cerebro, tienen un
70 % de ellas, porque deben producir energia todo el tiempo, sin
parar. Si el oxigeno y el alimento son nuestras fuentes energéticas,
si son vitales para el proceso metabdlico, entonces comprenderas
lo importante que es cada pequefio trozo de comida que llega a tu
boca, ¢no?

Sin embargo, en los dltimos cincuenta anos nuestros habitos
alimentarios han tenido una transformacién dramaética y poco be-
neficiosa que ha provocado el aumento de los pacientes con sindro-
me metabdlico en el mundo. La obesidad crece de manera alarman-
te, basta ver las noticias. Si se comparan las cifras de la década de
1980 con las actuales, se descubrira que la diabetes se ha quintupli-
cado, como indican los informes de la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS). Hoy se calcula que una de cada cinco, o hasta dos de
cada tres personas adultas del planeta —dependiendo del pais don-
de vivan— pueden tener diabetes o prediabetes, y este es un proble-
ma grandisimo.

Pero ¢cuiando comenzd este cambio y por qué se produjo? En
1950, gracias a las mejoras y a los avances en la tecnologia médica,
se llevaron a cabo unos estudios de anatomia que revelaron que en
las arterias obstruidas de diversos pacientes habia depdsitos de gra-
sa. {Grasa! Una palabra que desde ese momento se convertiria en la
protagonista de las pesadillas de media humanidad. Este temor fue
avivado por una investigacion llamada E/ estudio de los siete paises,
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publicada en 1958 por el bidlogo estadounidense doctorado en Fi-
siologia Ancel Keys. El documento, que se convirti6 en una suerte
de biblia alimentaria en el mundo, fue el resultado de varios anos de
investigacion que, lamentablemente, dejo varias conclusiones falli-
das. Muchos criticos del trabajo de Keys se han preguntado por
qué, si realiz6 estudios en mas de una veintena de naciones, solo
incluyd siete en su texto final, que tuvo en cuenta grupos poblacio-
nales de Estados Unidos, Paises Bajos, Grecia, Italia, Finlandia, la
antigua Yugoslavia y Japon.

En este ensayo, el investigador demostraba que en los paises
donde se consumia una mayor cantidad de grasa habia, también, un
mayor niimero de enfermedades cardiovasculares. Y por oposicion,
en aquellas naciones donde ese consumo era bajo, habia menos
afecciones de ese tipo. Sus conclusiones se apoyaban en los estudios
de anatomia e histologia de la época, que consistian en disecar una
arteria obstruida, revisarla en las aulas y examinarla en el microsco-
pio. Muchas de esas indagaciones revelaban que en estas arterias
habia acumulacién de grasa. Por ende, para este bidlogo estadouni-
dense, el gran problema de la alimentacion en el mundo era ese: el
exceso de grasa.

¢Tenia razén Keys? No, y de eso hablaremos ampliamente en
las paginas de este libro, pero el alcance de su investigacion fue
enormey, por desgracia, nefasto. Sus teorias tuvieron mucho eco en
diversos medios de comunicacién de la época. El investigador sali6
en la portada de la revista T7ze del 13 de enero de 1961, dedicada a
«la dieta y la salud». En ella se mostraba el esquema alimentario que
él proponia, que consistia en 2.300 calorias diarias y se basaba, prin-
cipalmente, en carbohidratos como el aziicar, la pasta, las patatas, el
pan y la fruta, que aportaban el 69 % de esa dieta. Asi quedé regis-
trado en la pigina 49 de la revista. En la actualidad su propuesta
suena descabellada, pero en aquella época muchos lo creyeron y, lo
peor, buena parte del esquema de alimentacién del mundo occiden-
tal se baso en ella. Es muy posible que, de manera misteriosa, esa
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dieta si le sirviera a Keys, quien fallecié en noviembre de 2004, me-
ses después de haber cumplido cien afios.

Siempre quedara la duda de por qué solo incluy6 en su investi-
gacion los hédbitos alimentarios de las poblaciones de siete paises.
¢Por qué las otras naciones estudiadas fueron excluidas de ese tex-
to? ¢Hubo algtn tipo de presion por parte de la industria farmacéu-
tica o de la alimentaria para que eso fuera asi? Las respuestas se las
llevé Keys a la tumba. Lo tGnico cierto es que, a partir de E/ estudio
de los siete paises,la manera de alimentarnos cambid para siempre.

Los hallazgos de este bidlogo sirvieron como fundamento para
otros estudios realizados en 1967, 1969 y 1970, que finalmente lle-
varon a que en 1977 se publicara el documento Dzetary Goals for
the United States, que podria traducirse como los «Objetivos ali-
mentarios para la poblacion de Estados Unidos», también cono-
cido como el informe McGovern. Al inicio del texto se advierte:
«Estas recomendaciones, basadas en las evidencias cientificas mas
recientes, deberin servir de guia para que cada uno pueda tomar las
decisiones sobre su propia alimentacién». La intencién, segura-
mente, no era mala, pero las indicaciones que ahi se daban reforza-
ron la idea de que las grasas son las principales enemigas y el terror
del ser humano, mientras que los carbohidratos son la salvacion de
la especie. ;Y no es asi!

A partir de ese momento comenzd la locura de la industria ali-
mentaria para tratar de quitarles la grasa a los alimentos, pero cuan-
do se elimina este componente esencial, la comida sabe de manera
terrible. Entonces, se preguntaban las grandes companias de ali-
mentos en el mundo, ¢qué hacemos para mejorar el sabor de nues-
tros productos? Si saben mal, nadie los va a comprar. Y algtin genio
hall6 la solucion: «jPues agreguémosles azticar!». En ese instante la
vida de millones de habitantes del planeta comenz6 a cambiar, em-
pez6 el gran imperio azucarero —detras del cual hay muchos inte-
reses econdmicos, solo basta revisar el poder que tiene en paises
como Colombia— y la persecucion a las diabdlicas grasas.
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Una vez solucionada la cuestién del sabor, atn quedaba otro
asunto por tratar: el de las calorias. Si revisas rapidamente el univer-
so de los macronutrientes, compuesto por las proteinas, los carbo-
hidratos y las grasas, hallaras que los dos primeros aportan 4 kiloca-
lorias por gramo, mientras que las Gltimas aportan un poco mas del
doble, 9 kilocalorias por gramo. Por tanto, si en las «malignas» gra-
sas hay tantas calorias, el problema de la alimentacién a escala mun-
dial estaria relacionado directamente con ellas. Asi se lleg6 a esta
genial conclusion: 1) silas grasas tapan arterias y 2) las grasas tienen
mas calorias, pues 3) jhay que bajar el nimero de calorias en la die-
ta! Desde entonces comenzé la tercera guerra mundial: la batalla
contra las calorias. Esto se lo debemos a Keys y a los estudios de la
época que se basaron en sus conclusiones. De esa forma comenzé a
crecer el imperio del azicar, y con él, la diabetes, el sobrepeso y
muchisimas otras enfermedades.

El famoso nutricionista britanico John Yudkin (1910-1995) es-
cribié en 1972 uno de los mejores textos sobre el asunto: Pure, Whi-
te and Deadly: How Sugar Is Killing Us and What We Can Do to Stop
It («Puro, blanco y mortal: como el azticar nos mata y qué podemos
hacer para detenerlo»). {Qué titulo! Llamativo, ¢no? Este es un li-
bro que se cita poco, como si las grandes compafiias de alimentos
prefirieran que se mantuviera oculto debido a sus reveladoras con-
clusiones. Te invito a que lo leas (puedes conseguir la edicién en
inglés en tu tienda virtual favorita o hallar extractos de él en inter-
net). Y es que Yudkin describe con maestria todos los problemas
que provoca el azicar.

EL PAN DE CADA DIA

Tal como decia al inicio, esto tiene que cambiar. Vamos mal. El
planeta va mal. La medicina suma muchos desarrollos tecnoldgicos,
se avanza en robotica, en imagenes diagndsticas, en dispositivos
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quirdrgicos; cada dia hay una nueva molécula que reemplaza a otra,
que a su vez fue la renovacién de la anterior. ¢Tienes gastritis?
Toma omeprazol. ¢(No te ha servido? Prueba entonces con el eso-
meprazol. ¢Quieres otra cosa? Hay lansoprazol. ;Tampoco? Mira,
este es el nuevo: pantoprazol. La idea del sistema es esa: olvida tu
vieja medicina y cimbiala por una mds avanzada, aunque al final sea
una variacion de lo que ya conoces.

La industria estd empefiada en invertir cada dia mas dinero para
seguir inventando lo mismo. Ese es el retrato del sistema de salud que
tenemos actualmente y que no conduce a nada. Vivimos mas, si, pero
vivimos peor. Hemos prolongado la esperanza de vida en todo el mun-
do; sin embargo, ¢cual es el coste de ello? El precio que estamos pagan-
do es muy alto. Los avances de la medicina nos garantizan una existen-
cia mas prolongada, pero, si lo analizamos bien, las enfermedades
cronicas cada dia nos afectan de manera mas temprana. Mientras lees
esto, los laboratorios ya habran inventado otra molécula supernueva.

Desde la década de 1970 el terror a las grasas no ha parado de
crecer. El miedo a ellas se expandio gracias a las conclusiones de las
investigaciones que he mencionado pérrafos atras. A partir de en-
tonces se introdujeron las dietas bajas en grasa y altas en carbohi-
dratos. La teoria indicaba que estos tltimos debian ser la principal
fuente de la energia que necesitabamos. En otras palabras, la gluco-
sa era la esencia de la vida. Combustible puro. La gasolina del cuer-
po. Si, Daddy Yankee, ese era el lema de la época: «Dame miés ga-
solina». {Mds aztcar!

Para reforzar esa idea, en 1992, el Departamento de Agricultura
de Estados Unidos (USDA, por sus siglas en inglés) present6 su fa-
mosa pirdmide de la alimentacién. Y si ya estdbamos yendo mal,
con estas nuevas sugerencias todo se fue al traste. La recomenda-
cion era clara y errdnea: se dice que una persona deberia comer
entre seis y once porciones de carbohidratos al dia. Aqui te pongo
el grafico de la bendita piramide nutricional de principios de la dé-
cada de 1990 para que la revises con atencion.
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CONVENCIONES
Grasas (naturales y anadidas)
A Aziicares (anadidos)
Estos simbolos muestran las grasas y los
azlicares existentes en los alimentos.

Grupo de grasas, aceites
y dulces
USE CON MODERACION

Grupo de leche,
YOUr y queso
2-3 PORCIONES

Grupo de carne, aves, pescado,
granos secos, huevos y nueces
2-3 PORCIONES

Grupo
de vegetales
3-5 PORCIONES

06 Grupo de frutas

o
2-4 PORCIONES
-]
A A g

Grupo de cereales,
arroz y pastas
6-11 PORCIONES

A A

Creo que el dibujo es muy claro. Solo mirala base de la piramide.
Seglin esta propuesta todos tendriamos que incluir entre seis y once
porciones de pasta, patata, arroz, galletas y cereales, incluyendo los
de desayuno. En otras palabras, azicar y gluten. Luego encontra-
mos las frutas y las hortalizas; mas arriba, las carnes, los lacteos, los
huevos y los frutos secos. Y, por tltimo, los dulces, los aceites y la
condenada grasa. En aquel momento se afirmé que esa era la solu-
cién para que nuestra dieta fuera mas equilibrada, aunque fuera una
mentira. Detras de todas estas formulaciones estaban las grandes
companias alimentarias de Estados Unidos, todas muy felices parti-
cipando y diciéndole a la gente: «jEso, consumid nuestros produc-
tos!».

Cabe recordar que en ese momento habia tenido un enorme
crecimiento la industria del maiz. Los cereales de caja para el desa-
yuno comenzaban a estar presentes en millones de familias en todo
el mundo. Era una costumbre muy facil comprar una caja del cereal
de moda, llevarla a la mesa, servirla, comer rapidamente y listo. In-
cluso algunas marcas conquistaban a los mas jévenes porque lleva-
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ban figuras o ilustraciones de sus dibujos animados favoritos. Y
mucha gente también consumia estos cereales en el almuerzo y la
cena.

Otro beneficiado fue el sector de la panaderia porque, claro, en
ese primer escalén de la piramide se sugeria muy claramente que
necesitabamos pan. Mucho pan. Ahi estaba buena parte de la
«energia de la vida». Pan y cereales, eso debiamos darles a nuestros
hijos. Y todos los comimos, y a todos nos gustaron; me incluyo.
Pero ¢nos hizo bien seguir ese régimen? En todo caso, a las grandes
multinacionales poco les importaba; ellas se las arreglaban creando
nuevos productos con mas colorantes y azticar para que todos fué-
ramos «felices».

Pero faltaba la guinda del pastel. En 1995, la Asociacién Ameri-
cana del Corazon (AHA, por sus siglas en inglés) public6 un infor-
me con sus recomendaciones alimentarias y declaré que todos de-
berfamos comer seis o mas porciones de cereales, panes, vegetales
ricos en almidén (patata, platano y boniato, entre otros) porque
eran bajos en grasa y colesterol. No satisfechos con estas indicacio-
nes, nos sugerian beber zumos y batidos de fruta o refrescos. Suena
increible, lo sé, pero era cierto. Que la institucion de cardiologia
mas respetada del mundo, y la que todos los especialistas del ramo
tienen como referente, diera tales instrucciones resulté una calami-
dad. Pan y refrescos. Vaya, jqué cracks!

LA DULCE PANDEMIA

En las tltimas décadas todas las enfermedades cronicas han aumen-
tado en el planeta. Cada dia hay mas cancer, mas diabetes y mas
infartos. Cada dia aumentan las enfermedades no transmisibles,
mucho mds que las transmisibles. Antes la gente vivia menos,
se moria mds joven, pero no por culpa de las afecciones créonicas. La
mataban el cancer o las infecciones. No era posible realizar cirugias.
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Morir era simple. Quizas estabas en el rio disfrutando de un dia
soleado con tu familia y, desafortunadamente, te rompias una pier-
na, tenias una fractura abierta, no habia antibiéticos, no habia ma-
nera de remediarlo y fallecias. Y tal vez ni siquiera habias cumplido
treinta anos. Era normal. Pero eran otros tiempos.

Antes de la invencién de los antibidticos, la principal causa de
muerte en el mundo eran las enfermedades transmisibles, es decir,
todas las infecciosas. Hoy, con todos los avances que ha tenido la
medicina, el panorama es otro, pero no mucho més alentador. Las
enfermedades no transmisibles (ENT) superan a las transmisibles.
El primero de junio de 2018, la Organizacién Mundial de la Salud
recordd que las ENT «matan a 41 millones de personas cada afio, lo
que equivale al 71 % de las muertes que se producen en el mundo».
Dentro de dichas enfermedades, las que se cobran mas victimas son
las cardiovasculares, el cancer, las afecciones respiratorias y la dia-
betes.

Vivimos mas, pero no vivimos mejor. Y cada dia nuestros hijos
corren el riesgo de ser parte de esos nimeros fatales. Podemos ayu-
darlos, podemos evitarlo si cuidamos su alimentacion. Las cifras no
mienten: en Estados Unidos cada afio hay tres mil casos de ataques
cerebrovasculares en menores de diez afios. Son nifios que desde que
nacen toman leche de férmula, que esta plagada de aziicar; que no
paran de tomar refrescos porque son «la chispa de la vida», y que
desayunan cereales azucarados. Estamos creando un ejército de ni-
fos adictos al azdcar que luego serdn adultos enfermos. Pero esta
tendencia se puede cambiar. Y todos podemos ser parte de ese cam-
bio. Esa es una de las grandes razones por las que escribo el libro que
tienes en las manos.

Volviendo a la historia reciente y al panorama mundial, quiero
hablarte del caso de China. En 1980 tan solo el 1 % de su poblacion
tenfa diabetes tipo 2, que se suele llamar la «diabetes del adulto».
Hoy, el 11,6 % de los casi 1.400 millones de habitantes del gigante
asiatico tienen esta enfermedad (mds o menos 160 millones de ciu-
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dadanos). Desde 2007 se cuentan mas de 22 millones de diabéticos
en ese pais, jun nimero muy cercano a la poblacion total de Austra-
lia! En una sola generacion, el aumento de esta enfermedad en la
Republica Popular China fue del 1.160 %. Has leido bien. Provoca
escalofrios. ¢Cual fue la causa de que la diabetes se elevara de esta
manera tan alarmante? Los cambios alimentarios en el pais, por
culpa de la entrada masiva en su territorio del veneno de Occidente:
el aztcar.

No solo se trata de China. A escala mundial el problema no me-
jora. Los estudios indican que entre los afios 2020 y 2030 uno de
cada tres estadounidenses tendra diabetes. Y para 2040, uno de cada
diez habitantes del planeta la padecera.

Es una «dulce» pandemia que no respeta cultura, sexo, religion,
raza ni clase social.

Asi estamos. La diabetes, las enfermedades cardiovasculares,
las cerebrovasculares y los infartos se expanden por el globo. Y to-
dos esos males tienen una relacion directa con nuestra alimenta-
cién, aunque no queramos verlo o entenderlo. Preferimos creer lo
que manda la tradicién o lo que nos dice el especialista de cabece-
ra: que se trata de un «problema genético». ¢Colesterol alto? Segu-
ro que alguien de tu familia lo tuvo y td lo heredaste. ¢Ningtin fami-
liar tuvo este problema? Ah, entonces seria que tu suegra te lo
contagié por hipnosis. Tenemos que dejar de lado la creencia de
que todos los problemas de salud son hereditarios y que la informa-
cién genética es como una maldicion que se repite de generacion en
generacion. El verdadero enemigo es nuestro estilo de vida. La cul-
pano es de los genes.

A uno de los investigadores que ayudé a descifrar el genoma
humano (a principios de este siglo) le preguntaron que si consi-
deraba que estas revelaciones habian sido exitosas. El respondid
que si por «éxito» se entendia el haber logrado el desciframiento
completo de esa cadena de ADN, entonces si. Pero si el éxito se
media en poder explicar concretamente para qué habia servido
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ese descubrimiento, entonces no; estos hallazgos poco habian
conseguido.

Yo diria que si sirvié para darnos cuenta de que somos muy
parecidos a las ratas. Casi igualitos. Asi lo explicaba un estudio
que se dio a conocer en 2004 en la revista Nature. E1 90 % de los
genes de estos roedores tienen una correspondencia «mds o me-
nos evidente» con los nuestros. Vivimos muy pendientes de un
monton de genes que, por supuesto, si evidencian nuestras predis-
posiciones a padecer algunas enfermedades, pero lo que olvidan
contarnos es que esa informacion génica puede ser modificada.
De eso se ocupa una rama de la ciencia llamada epigenética. Esta
nos indica que mas alld de si hemos heredado o no ciertos genes,
dependera de nuestra relacion con el entorno que estos se «en-
ciendan» o se «apaguen» (como las lucecitas de Navidad). La
mala noticia no es haberlos recibido como herencia; en los Gltimos
4.500 millones de afios la genética no ha cambiado practicamente
nada; la mala noticia es que, con nuestros habitos y nuestra forma
de vida, podemos «encender» un gen «defectuoso» y abrirle paso
a una enfermedad. Pero todo —lo diré mil veces en este libro, no
me odies por repetirlo, pero lo haré—, comienza por la alimenta-
cion que tu elijas.

Durante los tltimos setenta afios nuestros habitos alimenticios
se han transformado. Hemos sido testigos del boonz de los envases
plasticos, los quimicos, los conservantes, la exclusion de la grasa de
los productos, la introduccion del azicar, la masificacion de los sa-
bores y los colorantes artificiales, y la comida congelada. Vemos
c6mo cada dia crece la productividad de la industria alimentaria.
No importa cudn nociva sea la nueva comida que esta crea, tampo-
co cuantos quimicos contenga para arreglar su sabor y lograr que
resulte apetecible en Tokio, Nueva York o Bogot; solo le interesa
producir mas, a mayor velocidad y expandir sus tentdculos. Son las
leyes del mercado. Comer mal, rapido y repetir, esa es la invitacion
que nos hace este esquema industrial. Si t y yo aceptamos esta ba-
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sura, ella har4 su fatal trabajo en nuestro cuerpo. De nosotros de-
pende decir «si» 0 «no, gracias».

EL SUELO ESTA MOJADO

En la medicina funcional, que es la que practico y en la que me he
especializado —la misma que algunos colegas médicos descalifican
y tildan erréneamente de «pseudociencia»— no nos enfocamos en
las «consecuencias»; estudiamos e investigamos con detalle cada
caso para tratar de entender el porqué de las enfermedades de nues-
tros pacientes. Esta es una medicina que se hace preguntas y no lo
resuelve todo con una pastilla o una férmula preestablecida, por-
que cada persona es diferente.

A mi me gusta explicar mi oficio con este ejemplo. Imaginate
que llegas a casa, notas que el suelo del salon esta totalmente en-
charcado y esperas una visita dentro de unas horas. Lo primero que
haris es atender lo inmediato, hay que secar el suelo. Sacaris la
fregona, pedirds ayuda a la familia o incluso al vecino, y después de
unos minutos de trabajo, el suelo estard seco. Cuando llegue la visi-
ta todo sera una anécdota. Pero al dia siguiente, al regresar a tu
hogar, otra vez el suelo del salén est4 inundado. Repetiras la misma
operacion: fregona, familia, vecino, jlisto! Sin embargo, un dia des-
pués, al ver el mismo problema, haces una indagacién mas detalla-
da; te das cuenta de que tienes una gotera, que es la que provoca
esta filtracion, y llamas al fontanero y a una compania especialista
en reparacion de techos, y el problema quedari solucionado de ma-
nera permanente.

En la mayoria de los casos la medicina tradicional sigue el pri-
mer camino: ayuda a que el paciente seque el suelo del salon. Si se
vuelve a mojar, entonces le manda un par de especialistas en seca-
do. Si el problema persiste, enviara a un ejército provisto de frego-
nas de tltima gama para quitar hasta la Gltima gota del suelo. Y si,
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lo urgente queda solucionado. Pero poco tiempo después el agua
volvera a caer al suelo, y se repetird la operacién una, dos, cien, mil
veces.

La medicina funcional recorre el segundo camino. ¢Hay agua
en tu salén? Muy bien, sequemos. Pero ¢por qué se ha inundado?
¢Dejaste alguna llave abierta? ¢Cual sera la causa? jAh! Tienes una
gotera en el techo. Habra que repararlo. Quizés este arreglo tarde
en solucionarse algunos dias, pero ya sabemos cual es la causa del
problema y trabajaremos para solucionarlo. Tiempo después, al lle-
gar a casa, el salon estara tal cual lo dejaste, y el techo, mejor que
nunca. jNo se trata de tener fregonas mas modernas! Se trata de
hallar el origen de la filtracién y hacer la reparacién indicada.

Fue en Estados Unidos donde naci6 esta escuela de la medicina
funcional. Su padre fundador es Jeffrey Bland (Illinois, 1946), un
médico internista, doctor en Bioquimica y mi profesor en el Institu-
to para la Medicina Funcional (IFM). Ahora est4 algo alejado de la
academia. El empez6 a descubrir la importancia que tienen el intes-
tino y la flora intestinal en el buen funcionamiento de nuestro orga-
nismo. Bland dio un toque de atencion: argumentd que es el intes-
tino el que nos conecta con el medio externo. Por ejemplo, una
enfermedad en la piel no se halla realmente en la piel, sino que es la
manifestacion externa de algo interno. Una afeccion en la mucosa
respiratoria es la prueba de que algo esta sucediendo dentro de no-
sotros y no necesariamente tiene que ver con el aire que respiramos.

Bland integré todos estos hallazgos con sus conocimientos de
bioquimica. Asi encontrd respuestas diferentes a las que brindaba
la medicina convencional y comenzé a explorar otros rumbos. Or-
ganiz6 muchas reuniones con algunos amigos que eran internistas,
cardidlogos, oncélogos o colegas que estaban trabajando en teorias
similares. Al principio sus conclusiones solo despertaban risa, pero
hoy es el creador de un movimiento que esta transformando el
mundo y la manera de ejercer la medicina.

Sucedié no hace mucho. Bland comenzé a desarrollar sus in-



32 EL MILAGRO METABOLICO

vestigaciones a principios de la década de 1990. En 1997 se em-
pezd a prestar atencién a sus estudios y en la primera década de
este siglo sucedi6 lo que podriamos llamar la «gran explosion».
Sus revelaciones han sido divulgadas, aceptadas, estudiadas y
continuadas por profesores, doctores y autores reconocidos
como Mark Hyman (Come grasa y adelgaza), David Ludwig
(jSiempre tengo hambre!) o David Perlmutter (Cerebro de pan).
Son ellos a quienes sigo, son mis maestros en este camino de la
medicina funcional, y su ejemplo es el que me anima a continuar
impulsando este movimiento, con un buen norte y un buen fin.
No estamos interesados en secar el agua del suelo del salén; bus-
camos las goteras en el techo y queremos repararlas. Pero es una
labor complicada porque en el sistema médico del planeta impe-
ralaley de la fregona.

Quizas no lo sepas, pero las asociaciones médicas en todo el
mundo estan patrocinadas por la industria alimentaria o por las
grandes farmacéuticas. Y supongo que habra buenas intenciones
por parte de algunas (pocas) compaiiias, pero es obvio que, si in-
vierten en estudios, no esperan que sus hallazgos afecten a las ven-
tas de sus productos y a sus medicinas. Lo triste es que buena
parte de la «evidencia cientifica» y de la «literatura médica mun-
dial» —he puesto las comillas de manera premeditada— la estan
escribiendo «especialistas a sueldo», pagados por estas multina-
cionales. Ellos, en los grandes congresos que retinen al gremio y
donde se avalan los nuevos avances en medicina, nos dardn sus
verdades a medias; las promoveran por todo el planeta. Y seguire-
mos creyendo que la forma correcta de ejercer nuestra profesion
es dar mas medicamentos a nuestros pacientes. «Doctor, tengo el
colesterol alto.» «Toma tu pastilla.» «Doctor, tengo gastritis.»
«Aqui esta tu pildorita.» «Doctor...» Siempre habra una capsulita
para solucionar todo. Una solucién que nada soluciona. Una fre-
gona de alta gama para el suelo mojado. De esta manera poco
ayudamos a quienes acuden a nuestras consultas para sanarse: no
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estamos buscando las razones que afectaron a su colesterol o les
provocaron las gastritis; y asi pasa con las demas enfermedades.
No vemos la gotera. No la sellamos.

Las farmacéuticas seran felices porque sus pastillas salvadoras
incrementaran sus ventas y los superpoderes de sus medicinas es-
taran legitimados por los especialistas a quienes apadrinan. Cada
dia millones de personas las compraran, de la misma manera que
invertirdn su dinero en refrescos, cereales, comida precocinada y
diversos congelados. La industria alimentaria tiene un protago-
nismo enorme en esta ecuacién del mundo obeso, enfermo y con
alteraciones del metabolismo. ;Y cémo no lo va a tener si contra
ella nadie puede! ¢Qué ha pasado con las demandas interpuestas
contra una conocida compania de bebidas de cola por la cantidad
de aztcar que contienen? Nada. Recuerdo que la Asociacion
Americana de Bebidas (ABA, por sus siglas en inglés) sali6 en su
defensa afirmando que, al final, los seres humanos necesitamos
tomar dos litros de liquido al dia y también requerimos algo de
carbohidratos en nuestra dieta, asi que por eso existen las bebidas
azucaradas. Solo les falté pedirnos que le agradeciéramos a esa
compafiia semejante favor a la humanidad. En su comunicado so-
bre el asunto se decia, mas o menos: «Rechazamos cualquier otra
objecién que pueda tener alguna persona al respecto». Una cosa
que da pavor.

Ha habido muchos casos similares en el mundo. Cuando inten-
taron demandar a una reconocida compania de comida ripida por
fomentar los malos hébitos alimenticios, los defensores de aquella
argumentaron que la imagen de su marca, un conocido payaso,
nunca habia invitado a un nifo a que fuera a comer hamburguesas
a sus restaurantes. El «payasito» era solo una inspiracion de felici-
dad y alegria para los mas pequenos. Y eso no tiene nada de malo.
¢O si?



34 EL MILAGRO METABOLICO
EL oTrRO HoLOCAUSTO

En mi pais, Colombia, y en muchos paises de Latinoamérica ha sido
muy dificil establecer una regulacion que permita al consumidor
saber, de manera clara y veraz, qué contiene cada producto que se
lleva a casa. Por eso vale la pena revisar el ejemplo de naciones
como Chile. En el pais austral, una de cada once muertes de sus
ciudadanos esta relacionada con problemas de sobrepeso. Ante es-
tas cifras, el Gobierno nacional decidi6 asumir un papel mas activo
para advertir a los compradores sobre qué tipo de alimentos hallan
en los supermercados. Asi las cosas, el Ministerio de Salud promo-
vi6 la Ley de Etiquetado Nutricional de Alimentos que hoy rige.
Esta obliga a que cada producto cuente con unos circulos negros
que semejan una sefial de «stop», y sobre ellos, en letras blancas, se
lee la advertencia: «Alto en...». De esa manera, quien vaya a com-
prar cualquier alimento sabra si es «alto en» azicares, sodio, grasas
saturadas o calorias. Este sistema de etiquetado fue elogiado en un
articulo de The New York Times. Valdria la pena que lo revisara-
mos en cada pais del mundo.

Hay algo que me parece curioso. Cuando una nacion tiene prue-
bas concretas, o incluso indicios, de que las vidas de sus habitantes
corren peligro —por una amenaza de guerra, un bombardeo o una
oleada migratoria—, esta dispuesta a llegar hasta las dltimas conse-
cuencias: invadir el pais enemigo, derribar a los aviones sospecho-
sos, disparar contra desconocidos y matar al otro para garantizar las
vidas de los suyos. Pero si hay algo que asesina a mas gente que el
peor conflicto armado y que suma mas victimas que cualquier geno-
cidio es la manera errada de alimentarnos, el exceso de azticar que
consumimos a diario, el pésimo sistema de salud con el que conta-
mos y la falta de conciencia sobre estos tres asuntos. En la mayoria
de los paises, la cantidad de fallecimientos al afio por estas razones
supera el nimero de victimas del Holocausto nazi. Pero nadie habla
de eso.
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Cada ano, el presupuesto que las naciones del mundo destinan
a sus sistemas de salud requiere mas inversion para tratar los casos
de sindrome metabdlico y las enfermedades cardiometabdlicas y
cerebrometabdlicas. Se calcula que para 2020, uno de cada tres do-
lares del plan de salud de Estados Unidos se asignara para tratar
solo las afecciones cardiovasculares y la diabetes y sus complicacio-
nes. El problema es evidente: el enemigo esta ahi, pero seguimos
atacandolo con fregonas. ¢Tienes diabetes, prediabetes, sindrome
metabdlico, colesterol alto u obesidad? Aqui van unos nuevos me-
dicamentos que lo solucionaran. ¢{No han funcionado las medici-
nas? ¢Has tenido un infarto o un ataque cerebrovascular? Tranqui-
lo, ya te preparamos la sala de cuidados intensivos mds moderna,
con todo el instrumental quirtrgico de Gltima gama para ponerte
un stent, un bypass o practicarte una cirugia baridtrica. Después
tendras la mejor habitacidn, los mejores monitores, un montén de
medicamentos y todo lo que necesites. Toda la tecnologia al alcance
de tu mano (bueno, si puedes pagarla, por supuesto).

Los avances tecnoldgicos han sido y serdn de gran ayuda parala
medicina; su contribucion es inestimable, pero en la mayoria de los
casos, mas que tecnologia avanzada, lo que nuestros pacientes nece-
sitan es una atencion sensata. No conozco ningin sistema de salud
que haga intervenciones tempranas cuando nota que los ciudada-
nos tienen diabetes o el colesterol alto. No conozco ningtin sistema
de salud que envie a quienes presentan estos problemas a la consul-
ta de un médico completamente idoneo para que, mas que medi-
carlos, les ensefie a identificar sus problemas. No conozco ningtin
sistema de salud que sugiera a estos pacientes comenzar un entrena-
miento indicado y buscar un buen programa nutricional, uno de
verdad, no esos que se basan en el conteo de calorias o en la dismi-
nucion de las grasas.

Porque, y hay que aclararlo, un «programa nutricional» no es
aquella dieta preestablecida que el nutricionista de turno guarda en
el cajon de su escritorio y, después de ponerle un sello y una firma,
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le entrega a cada persona que atiende. Lo que se requiere es un es-
pecialista que pueda proponer un esquema alimentario basado en
las necesidades de cada paciente. Alguien que visite tu casa —si,
que vaya hasta tu casa— e identifique cudles pueden ser esos pro-
ductos o esos habitos que estan contribuyendo a tu enfermedad.
Que mire tu despensa y tu nevera y te ayude a identificar qué debe-
ria quedarse alli y qué deberia ir directamente a la basura.

Lo que trato de decirte es que, antes de llegar a la sala de cirugia
provista con la dltima tecnologia, debes sacarle provecho a la mejor
medicina que tienes a mano: tu alimentacién. Hasta que esta no
cambie, nada lo hara. No olvides que todo lo que sucede en tu cuer-
po tiene relacién directa con lo que te llevas a la boca.

Si, por ejemplo, tienes una lesion en una rodilla y tu comida
diaria contribuye a que tu cuerpo se inflame, tu rodilla no va a me-
jorar. Si tienes una enfermedad inmunoldgica como el lupus, irés al
reumatdlogo para que lo «cure» y te recete unos medicamentos ca-
risimos que tus seguros tendran que aprobar, y quizas de esa mane-
ra mejores. Pero nunca te dicen que tu alimentacién pudo haber
sido la causa de tus enfermedades. Tampoco te cuentan que si cam-
bias tu dieta bajo la supervision de un especialista que te haga un
seguimiento juicioso, tu enfermedad y tu vida pueden cambiar. Por
cierto, ¢qué has comido hoy?

Hipocrates, el padre de la medicina, que vivid en el siglo v
antes de Cristo, decifa que cuando algtin enfermo se le acercaba
para pedirle ayuda, él siempre le preguntaba si estaba dispuesto a
renunciar a las causas de su propia enfermedad. Eso es clave. Sin
embargo, a todos nos cuesta entender que si queremos curarnos
de un lupus o de cualquier afeccién cronica, debemos modificar
nuestro estilo de vida y cambiar nuestra alimentacion. Todas las
enfermedades que padecemos —no solo las cardiometabdlicas—
estan influenciadas por nuestro régimen alimentario. ¢Por qué?
Porque la comida es la informacién que le damos al cuerpo. Cada
bocado y cada sorbo son «datos» para nuestro organismo. Sin em-
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bargo, los ignoramos o no nos importan, porque hoy en dia el
momento de desayunar, almorzar o cenar se ha convertido en el
acto de comer para llenarnos, de comer porque toca, de comer
deprisa porque no se puede perder tiempo en algo tan «poco rele-
vante». Es mds importante poner un tuit en Twitter, un comenta-
rio en Facebook o en Instagram la foto de lo que comemos que el
acto mismo de comer. Visto de esa manera, el alimento se convier-
te en una energia barata que entra en nuestro cuerpo para tratar
de resistir las horas que le faltan a cada dia. ;Y no deberia ser asi!
Si el alimento es informacion, entonces hay que elegir la mejor
informacién para el organismo.

Te aseguro que eres mas cuidadoso con el motor de tu automo-
vil que con tu propio «motor», el que te permite estar vivo. Si te
dicen que tu nuevo coche ultimo modelo solo funciona bien con
gasolina extra, no llenaras el depdsito con petrodiésel, agua, aceite
de cocina, azdcar o arena. Pondrés el combustible que indicé el
mecanico. De lo contrario, el motor se acabara deteriorando. «El
coche se ha averiado», dirés en el taller. «¢Y estas usando la gasoli-
na indicada?», te preguntardn. «Pues no, esa era muy cara, y empe-
cé a usar otra mezclada con vinagre balsdmico», quizas respondas
td. «Pues... ¢como podria decirtelo...? ; Te has cargado el coche por
bruto!», agregara el buen hombre con toda la razén.

Pero eso no va a pasar. Con el coche eres muy cuidadoso; si te
dicen que uses tal combustible, seguirds la recomendacion al pie de
la letra.

Tal vez no haces lo mismo con tu cuerpo y te pones cualquier
«mezcla». La que esté a mano. La que sea mds barata. Y asi se estro-
pea el motor. Le das mala informacién al organismo, lo enfermas;
asi comienza la epidemia de la que hablo aqui. Esta seguira crecien-
do a menos que despiertes y decidas aceptar el cambio. En este li-
bro te invito a que lo hagamos juntos.
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iQUE cosa MAS cARA!

En medio de todo veo comportamientos positivos. Muchos de mis
pacientes y amigos hablan de su intencion de mejorar sus hébitos
alimentarios. La gente quiere comer mejor —de este tema hablare-
mos con detalle en los proximos capitulos—, pero suele creer que
para lograrlo hay que invertir demasiado dinero. Muchos me dicen:
«Es que esas cosas sanas son muy caras, doctor», pero no es cierto.
Al final, si comemos mal, es porque asi lo elegimos. La base de la
alimentacién de una persona de cualquier clase social, sin importar
si es omnivora, vegetariana, vegana o si eligié la dieta «paleo», de-
ben ser los vegetales, y la mayoria de estos no son caros. La distribu-
cién de los alimentos en el plato, la distribucién de los nutrientes, es
bésicamente la misma para todos los seres humanos, pero cada uno
de nosotros elige con qué llena ese espacio.

Es como cuando eliges a la pareja de tu vida. No importa su
sexo, ni el color de su piel, ni su profesién ni si cumple con los pro-
totipos estéticos del nuevo milenio. Te enamoraste, y ella (o él) tam-
bién. Y has llenado un espacio con esa persona que amas. Escogiste.

Pero debes hacer estas elecciones alejado del sentimiento de se-
paracion que crece en el mundo, lejos de los extremos, del «si no
estas conmigo, ests contra mi», porque eso mismo pasa cuando se
habla de los habitos alimentarios de cada cual. Hay talibanes gas-
tronémicos. Quienes son omnivoros y llevan una dieta «paleo» di-
cen que los veganos estan locos y algo idiotas; a su vez, los veganos
radicales, que son como una religién aparte en este planeta, arreme-
ten con furia contra todos los que no se alimenten como ellos, y ahi
esta la separacion de la que hablo. O es lo mio o es lo tuyo. Pero
todas las posturas son validas, todos llenamos el espacio con lo que
elijamos. No hay un solo camino ni una sola manera. Trataré de
demostrarlo en los proximos capitulos.

La solucién no es necesariamente dejar de comer carne o dejar
de comer algo, no; es aprender a equilibrar lo que comes. Y eso se
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puede lograr con cualquier modelo econémico, bajo cualquier es-
quema alimentario y en cualquier parte del mundo. No es, tampo-
co, una cuestion de pobreza o de riqueza; solo se necesita entender,
dejar de lado la comodidad y la facilidad de elegir una bolsa de pa-
tatas fritas para almorzar porque estabas lejos de casa. Claro, seguro
que irdn acompanadas de un refresco o un zumo en tetrabrik, y te
justificaras: «Tengo hambre y necesito darle algo a mi cuerpo para
continuar con la jornada». O recordaris la frase de la tia Bertha: «Si
no comes, te va a dar gastritis». ¢En qué momento te convencieron
de que eso era cierto?

Muchos de mis pacientes llegan a mi consulta con grandes so-
bres llenos de examenes médicos que les han solicitado diversos
especialistas. Generalmente los resultados demuestran que su salud
estd bien. Pero, a pesar de lo que indican las pruebas, la mayoria
suele decirme: «Doctor, me encuentro muy mal». Algunos estin
preocupados por su elevado colesterol, otros no pueden bajar de
peso, o tienen problemas de infertilidad, o un acné que no remite, y
lo han intentado todo. Sin embargo, sus analisis indican que estan
mejor que nunca. ¢Mienten los resultados? ¢Fallan los laborato-
rios? No. Nos equivocamos nosotros como médicos porque no es-
tamos buscando las causas, sino las consecuencias. Y para cada
consecuencia, la increible industria farmacéutica tendra una solu-
cién, una pastilla, una pildorita, un polvito, la nueva molécula que
consumirads una y otra vez en todas sus presentaciones y sera una
esclavitud. Es mas, la industria genera estudios en los que consta
que, de no tomarse esa medicina, seguro que moriran.

Como médicos fallamos muchisimo. Manejamos un montén de
conceptos, conocemos centenares de medicamentos y con nuestros
criterios diagndsticos podemos elegir el tratamiento adecuado para
los pacientes, pero muchas veces se nos olvida preguntarnos de
dénde proviene la enfermedad y cual es el problema. Aqui vamos a
intentar resolver esas preguntas. Después de leer estas paginas, de-
berias ser capaz de responderlas. Este libro es una herramienta para
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que puedas mejorar tu vida. Quizés entiendas que, después de fre-
gar miles de veces el salén, lo que necesitas, por fin, es tapar la go-
tera del techo. Esa es la (inica manera.

TEST
¢COMO ESTA TU METABOLISMO?

Después de haber leido este primer capitulo, de comprender
que los desérdenes metabdlicos son muy frecuentes entre la po-
blacién mundial y que pueden ser decisivos para provocar episo-
dios cardiovasculares —que son los que mas muertes provocan
en el planeta—, te invito a que respondas este cuestionario que
nos puede dar las primeras pistas sobre como esta tu metabolis-
mo. ¢Comenzamos? Solo tienes que responder, con sinceridad,
s7 0 no.

Si | NO

(Tienes ganas de comer todo el tiempo?

¢Si no comes en las horas que tienes preestablecidas te enfadas,

te da dolor de cabeza o te mareas?

Cuando estas ansioso, (sientes muchas ganas de comer, o pensar

en comida te genera ansiedad?

i Tienes sobrepeso o adiposidad («michelines»)?

¢ Te cuesta trabajo perder peso a pesar de los tratamientos

alimentarios y fisicos?

i Ganas peso facilmente si no te cuidas?

¢ Tienes historial de hipoglicemias o resistencia a la insulina?

;Tienes o tuviste acné?

¢ Tienes historia familiar de obesidad, sobrepeso o diabetes?

i Tienes los triglicéridos altos o pruebas de colesterol alto, HDL
bajo y VLDL alto?
¢ Tu perimetro abdominal es superior a los 90 centimetros?
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Si

NO

¢Sientes antojos por el azucar, los postres, los productos de

pastelerfa y panaderia y otras harinas?

¢Se te hinchan o te duelen algunas articulaciones ocasionalmente

sin causa aparente?

¢Has tenido alguna prueba de glucosa en sangre superior a 100
mag/dI?

(Las siguientes preguntas solo se aplican para mujeres)

¢ Tienes historia de quistes en los ovarios?

¢ Tienes vello facial, o en la espalda, parecido al lanugo?

¢ Tienes infertilidad o has sufrido abortos espontaneos?

¢ Tienes ciclos menstruales irregulares?

¢Cudntas preguntas has contestado con un s7? Cuanto mayor

sea el nimero de respuestas afirmativas, mayor sera tu riesgo de

tener una alteracion metabdlica. Pero no te impacientes si es asf; te

invito a que sigas leyendo. Este libro te ayudara, a través de cambios

en tu alimentacién, en tu manera de hacer ejercicio, en tu estilo de

vida, y dejando de lado ciertas creencias, a que comiences a recupe-

rar el buen funcionamiento de tu organismo. Asi, ademas, serds un

buen ejemplo para tu familia y tus seres queridos.





