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Dedico este libro especialmente a las personas
enfermas, que mas pronto o mas tarde somos todos,
en el deseo de que podamos imaginar un amanecer
de salud, aun al final de cada dia.

Luego de que la luna nos muestre su espalda, la
mariposa levanta el vuelo bajo la luz que pinta sus alas.



INTRODUCCION DEL AUTOR

En mi caso, tras escribir un primer libro’, lo que menos deseo es empezar
con otro. A pesar de las muchas satisfacciones, esto de escribir libros es
bastante agotador, y hasta un mal negocio; sin embargo, te quedas de
tal forma obsesionado que crees que debes responder por escrito a cada
planteamiento que se te presente.

Asi ocurrié con la psoriasis, justo coincidié que conoci a un amigo que la
padece, que es miembro activo y dirigente de la asociacion nacional de
afectados por esta enfermedad: http:/www.acciopsoriasi.org. A €so se sumo
la circunstancia de que en esos dias habia leido un libro en el que su autor,
un médico especialista y profesor universitario en Dermatologia, afirmaba
categdricamente que la medicina alternativa carece de respaldo cientifico,
que la posible mejoria que pudiera derivarse del tratamiento naturista o
alternativo de la psoriasis se debia exclusivamente al efecto placebo o psi-
colégico y que si de verdad fuera efectivo, este tratamiento ya habria sido
comprado y comercializado para todo el mundo por alguna compania far-
macéutica.

Senti, no sé si por soberbia o acaso por la vieja costumbre de defender
causas perdidas, que debia responder a este amigo, cdmo no por escrito,
tan extensamente como este libro que les presento. Lamentablemente este
compafiero médico, que por supuesto se expresa honestamente desde sus
conocimientos y su experiencia, incurre en un error trascendente como es
que para ser objetivos es preciso conocer ademas aquello sobre lo que se
emite un juicio de valor.

La medicina naturista tiene cada vez mas el respaldo de la comunidad cienti-
fica por la gran cantidad de ensayos clinicos que avalan su eficacia terapéuti-
ca para la mayoria de las enfermedades humanas. En el caso de la fitoterapia,
o de los tratamientos con plantas medicinales, la Organizacién Mundial de la
Salud ha editado varios volimenes que recogen la documentacion cientifica
con las indicaciones probadas de gran numero de plantas medicinales.

! Mas de 100 plantas medicinales (2007).
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El efecto placebo o psicolégico siempre esta presente, es el deseo de curarse,
son los mecanismos naturales de defensa que siempre intentan restablecer
la salud o el equilibrio, tanto cuando tomamos una planta medicinal como
cuando nos administramos una droga quimica, es la inteligencia natural, el
instinto de supervivencia, un verdadero aliado de cualquier tratamiento.

La medicina naturista tiene ante si una dificil tarea cuando se trata de lograr
pruebas cientificas de su eficacia. En primer lugar, los elementos curativos
naturales, los mismos que desde millones de afnos hacen posible toda vida
sobre nuestro planeta: los alimentos, las plantas, el sol, el aire, el agua... No
es facil aislarlos para su estudio mediante métodos cientificos, y su eficacia
depende mas de su accion conjunta y de la respuesta del propio organis-
mo, que de la acciéon terapéutica particular de uno solo de ellos. Y, ;qué
compafia farmacéutica podria estar interesada en invertir para demostrar
la eficacia de las plantas, el sol o el aire, si no es posible patentarlos para
multiplicar sus beneficios econémicos?

En el caso que nos ocupa —la psoriasis, segun su gravedad o su evolucion—,
existen tratamientos convencionales de alta eficacia que si bien no curan
la enfermedad, pueden lograr remisiones prolongadas en el tiempo que
permiten una notable mejora en la calidad de vida de los pacientes. En
el otro lado de la balanza, se encuentra que las reacciones adversas, o los
efectos secundarios, que caben esperarse de los medicamentos antipsoria-
sicos disponibles actualmente, pueden ser inaceptables, por su gravedad,
para muchos de los pacientes.

La opcién natural en psoriasis, la respuesta a mi amigo, la sugerencia
a los companeros médicos, y mi humilde apoyo como médico naturis-
ta a los que padecen este u otro trastorno de la salud es mostrarles la
existencia de medios naturales, algunos de ellos contrastados cientifi-
camente, que poseen la capacidad de hacer que el organismo dé una
respuesta mas eficaz ante la enfermedad. Corresponde a cada paciente
valorar esta informacién y, en estrecha comunicacién con su médico,
elegir aquello que considere mas adecuado para si mismo.
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LibroseEnREd como editorial y el propio autor advierten que, el contenido o
recomendaciones de este libro no constituyen en absoluto un sustituto del
diagndstico o tratamiento indicado por el médico, la automedicacion con
sustancias o procedimientos naturales solo es posible si se dispone de los
conocimientos y de la experiencia adecuada, en cualquier caso queda bajo
la responsabilidad exclusiva de cada cual.



|— LA PIEL

—ESTRUCTURA
—FuNciONES

La piel es un 6rgano esencial para el ser humano. Su disposicion estra-
tégica alrededor de nuestro cuerpo, en el limite entre nuestro medio
interno y el entorno o medio externo, la hace responsable de extraordi-
narias y complejas tareas de proteccion y de intercomunicacion de gran
importancia para el desempeino de multitud de funciones vitales: desde
acciones de defensa frente a microorganismos, hasta el equilibrio térmi-
co, la comunicacién afectiva, etcétera.

Su origen embrionario es el ECTODERMO, del que también deriva nuestro
sistema nervioso, de ahi sus importantes implicaciones a muchos niveles de
nuestro funcionamiento biolégico.

La piel toda, la cara, las manos, es la imagen de nosotros mismos, mas
que el coche que conducimos o el traje que llevamos, es nuestra tarjeta
de presentacion, la responsable de esa “primera impresiéon” que ofre-
cemos al resto de la gente; de ahi su repercusién en la calidad de vida
de las personas.

ESTRUCTURA

La piel posee una superficie de alrededor de 1,6—2 m? segun la estatura
y la corpulencia de la persona. Su grosor también es variable entre los
individuos; segun la zona del cuerpo, puede oscilar entre 1,5y 4 mm sin
contar la hipodermis o tejido graso subcutaneo.
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ﬁl.indull
sudaripara

La epidermis es la capa mas superficial y se compone a su vez de varias capas
de células en continua renovacion desde una capa germinal mas profunda,
que da lugar a las nuevas células, hasta la capa cérnea o superficial donde
se van acumulando células muertas que terminan desprendiéndose. Este
proceso de renovacion celular tiene lugar en una piel sana cada 28-30 dias;
ya explicaremos que en la psoriasis este periodo sucede en solo 3—4 dias.

En la epidermis ademas existen otras células como los melanocitos, con fun-
ciones de pigmentacion, células del SISTEMA INMUNITARIO y células del
sistema nervioso periférico.

La dermis es la capa intermedia de tejido conjuntivo, sostiene a la epidermis
y contiene foliculos capilares, glandulas sebaceas y sudoriparas, musculos,
nervios, vasos sanguineos y linfaticos. Es ademas la principal responsable de
la resistencia mecanica de la piel.

A través de los vasos sanguineos de la dermis, llegan a la piel los nutrientes
precisos para su mantenimiento y también los LINFOCITOS T, células del
sistema de defensa inmunitario implicadas en el desarrollo de la psoriasis u
otras enfermedades de naturaleza inmune.

La hipodermis es la capa mds profunda, bajo la dermis, de tejido conjunti-
vo por el que discurren vasos sanguineos y tejido nervioso, y abundantes
células adiposas que conforman hasta la mitad o mas del depésito total de
grasa del organismo. El tejido adiposo cumple la importante funcién de
aislamiento y equilibrio térmico del organismo.
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FUuNCIONES

¢ Proteccion frente a agentes externos fisicos en forma de golpes o roza-
duras; o quimicos como la accién toxica o abrasiva de algunas sustancias;
o luminicos como la accién nociva por la exposicién excesiva al sol o a
otro tipo de radiaciones; o térmicos mediante la regulacion de la evapo-
racion a través del sudor o el flujo de sangre hacia la piel.

e Proteccion frente a infecciones por microorganismos: virus, bacterias u
hongos, como barrera mecdnica mediante accién fisica o quimica. La
secrecion grasa producida por las glandulas sebaceas que se extiende
por toda la superficie cutdnea que, conjuntamente con el sudor y la
descamacién epidérmica, conforman el manto acido de la piel con ac-
cién especifica antiinfecciosa. La epidermis posee ademas células del sis-
tema inmunitario, que pueden fagocitar o ingerir y destruir gérmenes
patdgenos, o provocar una reaccion defensiva en forma de inflamacién
local. También a través de los vasos linfaticos presentes en la piel, viaja
la linfa con microorganismos y particulas extrafias, con direcciéon a los
ganglios linfaticos donde seran destruidos por linfocitos, MACROFAGOS
y otros elementos de defensa.

¢ Regulacion o mantenimiento de la temperatura interna de nuestro
cuerpo mediante la evaporacion del sudor excretado por las glandulas
sudoriparas y por la acciéon de regulacion del flujo sanguineo a la piel a
través de la constriccion o la dilatacidon de los capilares sanguineos de la
dermis y la hipodermis.

e Funcién de eliminaciéon de sustancias que existen en nuestro cuerpo y
gue se excretan a través de la piel. El sudor en un 99% es agua; el resto
es cloruro sodico, acido lactico, potasio y urea. Por este efecto se consi-
dera la piel como un “tercer rindn”, como un érgano mas que interviene
en funciones depurativas de sustancias de desecho metabdlico.

e Funcion de almacenamiento de la reserva energética en forma acimulo
de células grasas en la hipodermis. Muy importante en la prevencién de
la obesidad, porque la formacién del nimero total de células grasas en
nuestro organismo tiene lugar en los primeros afnos de la infancia, por
lo que conviene evitar la sobrealimentacién en esta etapa de la vida.
En situaciones patoldgicas la piel también puede almacenar agua pro-
vocando edemas por retenciéon, o puede en su caso mostrar desecacién
por falta de agua en situaciones de deshidratacion.

e Funcioén de sintesis de vitamina D. A partir del colesterol por la ac-
cién del sol sobre la piel, obtenemos directamente esta vitamina
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esencial, pues favorece la asimilacién del calcio de los alimentos para
la consolidacion de la estructura 6sea.

e Funcién sensorial por la presencia en la piel de multiples receptores o
terminaciones nerviosas especializadas para la discriminacion del dolor,
el frio o el calor, la presién o el tacto. Existen ademas vias reflejas desde
las terminaciones nerviosas cutaneas que, cuando se aplican estimulos
externos sobre la piel (frio, calor u otros), provocan reacciones en otras
zonas del cuerpo, sobre érganos o visceras internas del organismo.

e Funciones de comunicacion y de expresidon de circunstancias animicas
como el miedo o la ira. O para la comunicacién de la afectividad, la piel
como “espejo del alma”, sobre todo a nivel de la cara; o “como espejo
del cuerpo” también cuando la piel informa la existencia de trastornos
de la salud a nivel interno.

Toda esta aparentemente innecesaria explicacion acerca de la estructura
y las funciones de la piel se justifica porque hace que la consideremos en
toda su extraordinaria complejidad, lo que nos permite abordar su com-
prension como una parte del todo que es el ser humano y su entorno,
y su manera de expresar la salud o el sufrimiento ante la enfermedad.
Todo ello nos orienta hacia un enfoque integral en la interpretacion y
en el tratamiento de la psoriasis cutanea como un sintoma superficial
de un trastorno a niveles mas profundos, segun tendremos ocasién de
proponer mas adelante en este libro.
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LA PIEL ES UN ORGANO MULTIFUNCIONAL:

- Proteccién frente a agentes externos

- Proteccion frente a infecciones

= Regulacién de la temperatura corporal
- Funcion de eliminacion de sustancias

= Funcion de almacenamiento energético
- Funcion de sintesis de vitamina D

= Funcion sensorial

- Funciones de comunicacion y expresion
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—BREVE INTRODUCCION HISTORICA
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—SiNTOMAS CLiNICOS

—EVOLUCION Y PRONOSTICO DE LA ENFERMEDAD

—TIPOS DE PSORIASIS

—TRATAMIENTO DE LA PSORIASIS

BREVE INTRODUCCION HISTORICA

“Psoriasis” es una palabra de origen griego: psor, ‘picor’, e iasis, ‘estado o con-
dicién’. Fue Claudio Galeno (129—99 a. C.) quien utilizé por primera vez la pa-
labra psora para referirse a una enfermedad de la piel de tipo descamativa.

En la Antigledad, los trastornos de la piel con caracteristicas secas y des-
camativas fueron descritos como una Unica enfermedad que, desde los
conocimientos actuales, incluia seguramente patologias dermatolégicas
diversas como algunos tipos de eccemas, la psoriasis, o la lepra. Desde el
Antiguo Testamento a todos se los consideraba “leprosos”, por lo que, sin
distincion, eran rechazados por su comunidad. La confusién entre lepra 'y
psoriasis continué durante siglos, estos enfermos eran aislados sistemati-
camente, y hasta la Iglesia los declaraba muertos de manera oficial, cuan-
do no se los condenaba a morir en la hoguera como ordené Felipe de Fair
en 1313. No fue sino hasta 1841 en que Hebra separa definitivamente las
caracteristicas clinicas de ambas enfermedades.

15

LibrosEnRed



S. Jorge Cruz Suarez

El tratamiento mas antiguo conocido de la psoriasis ha sido sin duda la
exposicion a la luz solar, hoy “fototerapia”. A partir de aqui se sucedieron
innumerables terapias empiricas, algunas de ellas cuanto menos curiosas,
como el arsénico, las inyecciones intramusculares de azufre o de leche, las
dietas sin grasa, la provocacién de la fiebre, etcétera.

DEFINICION

Es una enfermedad inflamatoria de la piel de caracter crénico, que
cursa en brotes recurrentes, y no contagiosa, que se caracteriza por la
aparicion de placas redondeadas, bien delimitadas, engrosadas, roji-
zas y cubiertas de una escama blanquecina brillante. Las placas pue-
den localizarse en cualquier parte del cuerpo, mas frecuentemente
en cuero cabelludo, codos, rodillas y zona baja de la espalda hasta el
sacro y pliegues intergliteos. También puede desarrollarse en otras
partes del cuerpo, incluyendo las unas, las palmas de las manos, las
plantas de los pies, los genitales y el rostro. Entre un 15% y un 30%
de las personas que padecen esta enfermedad presentan ademas in-
flamacion articular o artritis psoriasica.

Lesidn
psoriasica tipica
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INCIDENCIA

En Europa mas de 5 millones de personas padecen la psoriasis; se estima
gue en Espana esta enfermedad afecta a un 2% de la poblacién, alrededor
de 700.000 personas. Se da con mayor frecuencia en la raza blanca, mas
en los paises escandinavos, en los Estados Unidos y en Canadd; es mucho
menos presente en africanos o afroamericanos, en las razas indigenas sud-
americanas o australianas, en los esquimales y en los asiaticos. Ocurre casi
igualmente entre hombres y mujeres, sin variaciones en cuanto al nivel so-
cioeconémico de las personas.

Aparecen las primeras lesiones de psoriasis al inicio de la enfermedad entre
las edades de 15 y 25 afios, pero también se puede desarrollar a cualquier
edad, incluidas la vejez o la lactancia; en nifios escolarizados (12-16 afnos),
un estudio sefala la presencia de psoriasis del 0,5%. A lo largo de la vida se
dan dos picos de maxima incidencia: a los 22 y a los 55 anos.

CAUsAS

No existe una causa unica conocida de psoriasis. Pero veremos algunos
factores que predisponen al padecimiento de esta enfermedad.

Existe una predisposicion genética basada en la existencia de anteceden-
tes familiares en un tercio de los pacientes con psoriasis (36%). Si ambos
padres padecen psoriasis, la probabilidad de que un hijo la desarrolle es del
41%, mientras que cuando solo uno de los progenitores esta afectado, esta
probabilidad disminuye al 14%.

Los antigenos de histocompatibilidad (HLA) son identificadores genéticos
qgue se hallan en nuestros cromosomas y cuando han sido estudiados en
estos pacientes, ha podido verificarse que los que se asocian con mayor
frecuencia a psoriasis son HLA-B13, HLA-B17, HLA-B37, HLA-Bw-16, HLA-
Bws7 y, probablemente el mas importante, HLA-Cw16.

Otro factor que precipita esta enfermedad es el estrés psicolégico. Puede
iniciarla o hacer que aparezcan brotes agudos sobre una psoriasis previa
unas semanas después de la vivencia de un acontecimiento estresante.

Las infecciones viricas y, fundamentalmente, bacterianas pueden indu-
cir o agravar la psoriasis, en especial la faringitis estreptocécica es la
mas frecuente. Hasta en un 44% de pacientes se ha podido observar
este desencadenante.
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Lesiones o traumatismos previos a la aparicion de las lesiones sugieren
gue la psoriasis puede también ser una enfermedad sistémica que se
desarrolle, sobre una persona predispuesta, a partir de una lesién local
en la piel. Los rasgufios o los traumatismos, las lesiones de rascado, las
guemaduras solares, las vacunas, las reacciones alérgicas locales, o la
deshidratacién de la piel, etc. se han delatado como probables desen-
cadenantes en alrededor del 25% de los pacientes. Esto se conoce como
“fenémeno Koebner”.

Las situaciones de cambios hormonales fisiologicos durante diferentes eta-
pas de la vida como la pubertad o la menopausia pueden contribuir a un
aumento en la incidencia de psoriasis 0 a la agravacién de las lesiones; en
otras ocasiones puede incluso suponer una mejora en el curso de la enfer-
medad, como sucede eventualmente durante el embarazo, aunque luego
puede empeorar tras el parto o al cesar la lactancia materna. Segun un
estudio, hasta el 50% de las mujeres con psoriasis notificaba la remision de
su enfermedad durante el embarazo.

Los descensos eventuales de la tasa de calcio en la sangre, la hipocalcemia,
también se ha verificado como causa desencadenante de psoriasis.

Algunos medicamentos, entre ellos los ANTIMALARICOS, el LITIO, algunos
BETA BLOQUEADORES, el INTERFERON, y también el EFECTO REBOTE tras
la retirada del tratamiento con corticoides pueden hacer que aparezca un
brote de psoriasis.

La ingesta excesiva de alcohol, o el consumo de tabaco, o determinados
factores dietéticos también se han sefalado como factores relacionados
con la presencia de psoriasis, y conviene tenerlos en consideraciéon, aunque
aun no se haya probado que constituyan un factor de riesgo significativo.

Las condiciones climaticas mas favorables son las propias de la primave-
ra o el verano, en lugares soleados cercanos al mar, donde la humedad
ambiental es alta, y las menos durante el otofo o el invierno en zonas
de clima frio y seco.

ALTERACION INMUNITARIA Y DESARROLLO DE LA ENFERMEDAD

La principal anomalia de la psoriasis es una alteracién de la cinética de
los QUERATINOCITOS o células epidérmicas, debida sobre todo a un
acortamiento en su ciclo celular —que normalmente ocurre en 311 horas-
a solamente 36 horas, lo que provoca una produccion de células epidér-
micas 28 veces superior a la habitual.

18
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La investigacidon actual indica que la psoriasis es un desorden del sistema
de defensa inmunolégico humano. El SISTEMA INMUNITARIO posee célu-
las especializadas que identifican y destruyen bacterias y virus, o moléculas
extranas. Una de estas células de defensa que circulan por nuestros vasos
sanguineos son los LINFOCITOS T, un tipo especial de glébulos blancos que
serian los responsables de la activacion en cadena de los mecanismos infla-
matorios de defensa en respuesta a alguna “sustancia X" externa (de origen
viral o bacteriano, o alimentario, o medicamentoso, etc.) o incluso por reac-
cién anémala ante una sustancia interna propia de nuestro organismo.

A continuacion veremos el modo en que se generaria la psoriasis.

. —_—
= “Sustancia o acontecimients X que trafilos, monocitos, tagos, aic
proveca la activacion de los linfocitos T que completan finalmente el infiltrade
inflamatorio de la dermis con proliferacion,

Multplicacion de fnfocitos T en el sispema : - -
dilatacién vascular y depdsito de linfocitos

linfatice. : :
T y neurrcfiles; y en la epidermis, la
¥

*Migracion de fnfocites T a los vasos plasia o proliferacién exagerada de
sanguinecs, a ka piel y otros tejidos. los queratinecitos o cblulas epidérmicas,
sLiberacion por los infocitos T de que maduran precipitadamente hacia la
sustancias mediadaras de la inflamacian y superficie originando las placas engrosadas
atras moléculas coma factores de y la descamacion caracteristica de la lesion
crecimienta, o , ademas de PEOTIASICA.

e e A

DIAGNOSTICO

El diagndstico de esta enfermedad cutdnea normalmente no supone una
dificultad para el médico o el dermatdélogo. El reconocimiento de las le-
siones en la piel y su distribucién caracteristica, o en el cuero cabelludo,
o en las uias, puede ser suficiente. En ocasiones se puede plantear el
diagnéstico diferencial con otras enfermedades que afectan a la piel,
como dermatitis seborreica, candidiasis, liquen simple crénico, eccema
de contacto, o erupciones medicamentosas.

2 Mas adelante en este libro exponemos una “hipétesis alternativa” que, siendo
perfectamente compatible con esta explicacion cientifica, nos permitira elaborar la pro-
puesta de tratamiento naturista de la psoriasis (ver capitulo IV. Hipétesis natural alterna-
tiva en el desarrollo de la psoriasis).
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La certeza diagnostica se obtiene a simple vista en las placas psoriasicas
por la observacién, tras el desprendimiento de las escamas mediante
raspado de las lesiones: primero la descamacion tipica como el raspado
de la cera de una vela o “signo de la vela” y, bajo la piel superficial tras
el raspado, la visién de un punteado sanguinolento caracteristico llama-
do “rocio hemorragico de Auspitz”.

Cuando se requiere un diagndstico mas preciso, se recurre a la biopsia de
piel y a su estudio microscopico, que expondra finalmente las caracteristi-
cas anatomopatoldgicas, que en las lesiones activas de psoriasis consisten
en lo siguiente:

e Cambios en la dermis por dilataciéon, tortuosidad, y aumento del nu-
mero y de la longitud de los capilares sanguineos, marcado edema en
las papilas dérmicas, ademas de infiltrado perivascular de LINFOCITOS,
MACROFAGOS y NEUTROFILOS.

e En la epidermis se produce un notable engrosamiento (acantosis) que
se adelgaza localmente sobre las papilas dérmicas, aumento de MITO-
SIS de los QUERATINOCITOS (hiperqueratosis); y acumulaciones focales
de NEUTROFILOS y LINFOCITOS en forma de las llamadas “pustulas de
Kogoj”, o como “microabscesos de Munro”, que son ambos signos pa-
tognomonicos de psoriasis.

Cuando coincide ademas la artritis psoriasica, se requiere también la reali-
zaciéon de diagnéstico diferencial con otras formas de artritis (ver “Artritis
psoriasica” en siguiente apartado: Sintomas clinicos).

SINTOMAS CLINICOS

Existe una gran variabilidad en cuanto a las manifestaciones cutaneas de
la psoriasis entre los distintos pacientes e incluso en un mismo paciente.
La apariencia de las lesiones cambia segun su estado evolutivo, y su ta-
mafio oscila desde una PAPULA puntiforme hasta grandes placas de 20
0 mas centimetros.

Los pacientes con psoriasis pueden sufrir malestar de variable intensidad
segun la extension o la gravedad de las lesiones: dolor, picor, ardor o impo-
tencia funcional debido a la inflamacién y a la aparicién de grietas o fisuras,
sobre la piel afectada por las placas de psoriasis.
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La psoriasis del cuero cabelludo afecta a la mitad de los pacientes, puede
formar parte de una psoriasis en placas o aparecer de forma aislada como
Unica manifestacion de la enfermedad. Se trata de lesiones eritematosas
cubiertas por escamas blanquecinas sobre el cuero cabelludo, que también
pueden sobrepasar el limite de la implantaciéon de los cabellos en la nuca,
zonas retroauriculares donde causan fisuras, o la frente. No es causa direc-
ta de alopecia, si se pierde pelo se recuperara cuando pase el brote de la
enfermedad; a menos que cuando la costra es muy gruesa, sobre todo si el
enfermo se rasca, pueda dar lugar a pérdida localizada de cabello, a menu-
do estas lesiones causan picor e incitan al rascado compulsivo.
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La psoriasis en las ufas se da hasta en el 78% de los pacientes con psoriasis
y es también variable en cuanto a su intensidad o extensién. La mitad de
los afectados manifiesta que les causa dolor, y hasta un 14% asegura que
les causa limitaciones importantes en la vida diaria.

La aparicion de psoriasis en las ufias se da con mayor frecuencia en las ma-
nos y se caracteriza por la acumulacién de escamas y engrosamiento del
lecho ungueal que bajo la ufia ocasiona una coloracién pardo amarillenta
como una “mancha de aceite”, o también microsangrados lineales o “he-
morragias en astilla”; distalmente la ufa se acorta por destruccion, y el ex-
tremo de los dedos se enrojece. Sobre las ufias aparece el punteado tipico
“en dedal” que caracteriza a esta enfermedad. Este trastorno puede limitar
de forma importante la vida laboral o social de las personas.

La afectacion de la mucosa oral ocurre con escasa frecuencia, en formas
graves de la enfermedad como la psoriasis eritrodérmica o la pustulosa.
Consiste en la aparicion de placas eritematosas anulares con descamacion
blanquecina hidratada o “annulus migrans” y, a veces, lengua geografica.
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La artritis psoriasica ocurre en el 5%-30% de los pacientes con psoriasis,
mas frecuentemente acompafa a las formas graves de la enfermedad. Apa-
rece normalmente con posterioridad a las lesiones cutaneas, excepto en un
15% de pacientes en que puede presentarse como sintoma inicial.

Se reconoce por la negatividad en las pruebas serolégicas (factor reumatoi-
de negativo), la distribucidén asimétrica de las lesiones y su localizacién prefe-
rente en articulaciones periféricas, y en especial en las mas pequenas como
las articulaciones interfalangicas de las manos o los pies; también en las mu-
necas y en las rodillas. Las articulaciones se inflaman, enrojecen y duelen.
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Formas mds graves y menos frecuentes de artritis psoriasica pueden dar
lugar a artritis mutilante de los dedos o a la afectacién y la anquilosis de las
articulaciones sacroiliaca, coxal o cervical.

Un sintoma capital que se manifiesta en la psoriasis es la afectacion psi-
colégica que esta enfermedad causa en las personas; que se traduce en
cuadros depresivos, ansiedad y, en ocasiones, tendencia al abuso de al-
cohol, tabaco, o sobrealimentacién. La enfermedad repercute de forma
notable en la vida familiar y personal, en las relaciones sexuales, en la
vida profesional y social, etcétera.

Para el escritor John Updike, que también padece esta enfermedad, el nom-
bre de esta desde el punto de vista espiritual es “humillacién”.

Mas que otras personas, mas que en otras enfermedades, los individuos
con psoriasis sienten en su propia piel la desagradable experiencia del
temor ante la imagen que presentan en las relaciones sociales o profe-
sionales. Desafortunadamente saben de la injusticia de la importancia
de la imagen en los “valores” de la sociedad de la apariencia en que
estamos inmersos; en algun caso no se les concede una segunda opor-
tunidad para ofrecer esa “primera impresién”. Mdas adelante en este li-
bro abordaremos la atencién al estrés emocional de los pacientes con
psoriasis dentro del enfoque integral que proponemos (ver capitulo V.
Recursos terapéuticos de la medicina naturista. K. Técnicas de relajacion
y control del estrés).

EVOLUCION Y PRONOSTICO DE LA ENFERMEDAD

La psoriasis es una enfermedad de evolucion crénica que cursa en brotes
recurrentes y que no es contagiosa. Esto significa que hasta el momento
no existe un tratamiento que haya probado que pueda curar la psoriasis de
forma definitiva.

A pesar de ello es posible el control de la enfermedad. Puede sanar la
piel totalmente y luego reaparecer en forma de brotes mas o menos
agudos, puede desaparecer durante afnos, e incluso en algunos casos no
reaparecer nunca mas, aunque siempre exista la posibilidad de un rebro-
te. El curso de la enfermedad ha mejorado mucho en los ultimos anos
debido a la utilizacién de terapias sistémicas y de los nuevos farmacos
bioldgicos, y se ha logrado alcanzar periodos largos de remisién. A pesar
de ello dos tercios de los pacientes padecen formas leves de la enferme-
dad frente a un tercio de ellos que sufren formas mas graves.
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La gravedad de la enfermedad estad en relacién directa o serd tanto mas
grave cuanto mas precoz sea la edad de comienzo y ante la presencia de
antecedentes familiares positivos de psoriasis.

La aparicién de pequefias PAPULAS puntiformes alrededor de las placas, asi
como la presencia de un borde eritematoso mas intenso, es un marcador de
inestabilidad. Por el contrario, la involucién de las lesiones suele comenzar
en su centro, lo que da lugar a formas anulares. Cuando cura la lesién cuta-
nea, se bserva hiperpigmentacién o hipopigmentacién postinflamatoria.

La psoriasis en gotas o en placas localizada son formas de mejor prondstico
que la psoriasis en placas generalizada, la psoriasis pustulosa, o la eritro-
dérmica, que comentaremos mas adelante.

Pueden darse algunas complicaciones dependiendo de la extensién y de la
gravedad de las lesiones, o de la aparicidén de artritis psoriasica. La ocurren-
cia de alguna infecciéon secundaria sobre las lesiones puede afectar también
al control de la enfermedad.

La psoriasis puede ser grave en trasplantados o en personas que padecen
alguna enfermedad que debilite el SISTEMA INMUNITARIO, como el sida o
el cancer.

En relacién con la extensién de las lesiones, la psoriasis se considera que es
leve cuando afecta a menos del 3% de la superficie corporal o cutanea. Si
la superficie es entre un 3% y un 10%, se trata de una psoriasis moderada,
y cuando ya se extiende a mas del 10% estimamos la psoriasis como grave.
Esto como dato orientativo, habria que considerar ademas el tipo de lesio-
nes, si son solo placas o si se trata de otras formas de psoriasis ya tipificadas
como graves, como la psoriasis pustulosa o la eritrodérmica.

Un paciente bien informado, con una adecuada atencién a sus lesiones y
una buena adhesién al tratamiento, con una adaptaciéon de su estilo de
vida que cuide de los factores desencadenantes de la enfermedad (estrés,
alimentacién, alcohol, tabaco, infecciones, traumatismos o rasgufios, tera-
pias irritantes, etc.), puede tener un control estable de la enfermedad y
una mejor calidad de vida. Para ello es deseable que el paciente obtenga
esta informaciéon de su médico y mantenga una comunicacién fluida con las
asociacioness de personas afectadas por esta enfermedad que desempefian
una necesaria labor de asesoramiento y divulgacién.

La psoriasis no es contagiosa, la causa de la enfermedad no es un virus ni una
bacteria o un hongo, no es posible transmitir la enfermedad de una persona

3 En Esparia Accién Psoriasis: http:/www.acciopsoriasi.org.
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a otra ni siquiera por el contacto directo con las lesiones, se trata de un tras-
torno en la defensa inmunitaria, pensar de otra manera seria como esperar
que el asma o la artritis reumatoide pudieran contagiarse entre las personas.
El rechazo que algunos sienten en ocasiones ante los pacientes con psoriasis
en su vida cotidiana en el gimnasio, la piscina o la playa es propio de personas
aprensivas que muestran de esta forma sus carencias culturales y humanas.

Psoriasis en placas o psoriasis vulgar

TIPOS DE PSORIASIS

e La psoriasis en placas o psoriasis vulgar es la forma mas caracteris-
tica y frecuente de la enfermedad (95%). Se manifiesta por lesiones
descamativas bien delimitadas sobre una base de piel rojiza que se
distribuyen mas o menos simétricamente en codos, rodillas, region
lumbosacra, ombligo, cuero cabelludo, ademas de otros lugares me-
nos habituales como palmas de las manos y plantas de los pies, la
boca, los genitales u otras partes del cuerpo. Eventualmente también
supone lesiones de las unas o artritis anadida.
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e La psoriasis en gota o psoriasis guttata es la presentacion de peque-
nas lesiones redondeadas u ovaladas, menores de un centimetro de dia-
metro, con distribucion caracteristica “en gotas” salpicadas sobre todo
en tronco y extremidades y menos acusadas en el cuero cabelludo o
las uAas; suele respetar las palmas de las manos y las plantas de los
pies. Aparece de modo repentino, principalmente en ninos y en jévenes
tras una infeccién bacteriana de la garganta, habitualmente faringitis
estreptocdcica. En nifios el prondstico es excelente, desaparece espon-
taneamente en unos pocos meses tras el tratamiento, aunque puede
retornar eventualmente ante un nuevo episodio infeccioso; con mayor
frecuencia en adultos puede evolucionar a psoriasis en placas crénica.
Ocurre este tipo de psoriasis con una frecuencia menor al 2%.

Psoriasis en gota o psoriasis guttata

e La psoriasis invertida o psoriasis flexural tiene como particularidad
la localizacién inversa a la psoriasis vulgar. Afecta de forma predomi-
nante zonas flexoras de extremidades y pliegues del cuerpo: cara late-
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ral del cuello, axilas, bajo las mamas, el ombligo, pliegues inguinales,
entre las nalgas. Las placas delgadas y bien delimitadas, brillantes, se
colorean mas intensamente de un rojo salmén, y la descamacion es
menos evidente; al tratarse de zonas normalmente humedas y sujetas
a rozamiento, su tratamiento es mas dificultoso, suelen agrietarse y
causar picazon y dolor. En nifios lactantes se da la psoriasis de los pa-
Nales, tipo parecido de lesiéon eritematosa difusa que afecta de forma
preferente a la zona inguinal.

La psoriasis pustulosa es una forma rara de psoriasis (<5%) en la que
aparecen pequenas ampollas llenas de pus estéril (no es de caracter in-
feccioso, se trata de desechos de glébulos blancos) que se localizan casi
siempre en las palmas de las manos o en las plantas de los pies, o en
otras zonas localizadas del cuerpo como la boca o los genitales. Excep-
cionalmente puede darse una forma grave de psoriasis pustulosa gene-
ralizada con fiebre y gran afectaciéon del estado general que requiere
atencion hospitalaria. La psoriasis pustulosa puede ocurrir como EFECTO
REBOTE tras la aplicacién de algunos tratamientos tépicos o sistémicos,
o tras una infeccién, o un episodio de estrés psicoldgico.

Psoriasis en el pie

La psoriasis eritrodérmica es la forma menos frecuente de presentacion
de la psoriasis y se caracteriza por el eritema y la descamacién de gran-
des areas de la piel que se tornan rojas, dolorosas y con ardor o picazon.
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Puede afectar mas de un 90% de la superficie corporal, incluyendo las
manos, los pies, las extremidades y el tronco; supone también cambios
caracteristicos en las ufas, y es tipica la ausencia de afectacién facial.
Puede presentarse como evolucidon desde una psoriasis en placas previa,
o sobrevenir a una insolacién excesiva o0 como reaccion a la toma, o por
EFECTO REBOTE de algunos medicamentos tépicos o sistémicos para la
psoriasis, o tras un episodio infeccioso, o por hipocalcemia. Es también
una forma grave de psoriasis con fiebre y afectacion general, que puede
requerir hospitalizaciéon como en el caso anterior.

Psoriasis en placas generalizada

TRATAMIENTO DE LA PSORIASIS

Hasta el momento ya hemos comentado que no se dispone de un tra-
tamiento que cure la psoriasis de forma definitiva, no obstante si que
existen tratamientos clasicos como la fototerapia, los tratamientos topi-

28

LibrosEnRed



Psoriasis. La opcion natural

cos o de accion local sobre las lesiones psoridsicas y los medicamentos de
accion sistémica via oral o inyectable que bloquean la respuesta inmuno-
l6gica. Tales tratamientos permiten un control aceptable de la enferme-
dad e incluso su remisién por largos periodos de tiempo.

Aparato de fototerapia

FOTOTERAPIA

La luz solar natural emite tres tipos de radiacién ultravioleta, A, By C, que
alcanzan la superficie de la Tierra una vez filtradas a través de la capa de
ozono. La radiacién ultravioleta inactiva a los LINFOCITOS T reduciendo la
reacciéon inflamatoria y la proliferacion de QUERATINOCITOS que causan
la placa descamativa. La exposicion controlada a la luz solar, evitando las
horas centrales del dia para prevenir quemaduras, puede ayudar a sanar la
piel sobre todo en casos leves de psoriasis.

29

LibrosEnRed



S. Jorge Cruz Suarez

La aplicaciéon de fototerapia artificial mediante radiacién ultravioleta B
(UVB) es eficaz por si sola, como la luz solar natural. En los Ultimos afos se ha
probado que la irradiacion 6ptima de la piel se obtiene mediante radiaciéon
UVB de banda estrecha entre 311-313 nm. Esta indicada en el tratamiento
de la psoriasis en placas moderada y extensa que no responde a los trata-
mientos topicos, especialmente Gtil en la psoriasis en gotas. Como efectos
secundarios cabe esperar aparicion de eritema o ampollas, picor, alteracio-
nes oculares y, a largo plazo, fotoenvejecimiento y CARCINOGENESIS.

La radiacion ultravioleta A implica un procedimiento mixto de foto-qui-
mioterapia que combina la fototerapia con la toma oral de medicamentos
llamados “psoralenos” (P-UVA), que hacen que la piel se torne mas sensi-
ble a la radiacién ultravioleta. En este Ultimo caso, la eficacia es alta y es util
en psoriasis extensas, aunque en tratamientos a largo plazo provoca enve-
jecimiento prematuro de la piel y aumento del riesgo de cancer cutaneo.
Esta indicada en las formas de psoriasis graves y en las moderadas que no
responden al tratamiento tépico o a la radiacién UVB. Como efectos secun-
darios precoces, cabe esperar fototoxicidad, picor, pigmentacién cutanea,
intolerancia oral al psoraleno o dafio hepatico; a largo plazo también dano
ocular, fotoenvejecimiento y CARCINOGENESIS.

TRATAMIENTOS DE USO TOPICO

Se trata de una serie de principios activos cuya finalidad es la restauracién
de la normalidad en la piel, que se aplican localmente sobre las lesiones
psoridsicas en diferentes formas farmacéuticas como cremas, pomadas,
soluciones, champus para el cuero cabelludo, etc. En general poseen pro-
piedades EMOLIENTES o suavizantes, hidratantes, ANTIPRURIGINOSAS,
QUERATOLITICAS o ANTIPROLIFERATIVAS.
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Los principios activos utilizados en formulaciones de uso tépico son en ge-
neral bien tolerados a pesar de que puedan causar algun efecto secundario
de caracter leve. Pueden utilizarse como uUnico tratamiento en casos de pso-
riasis en placas leves, pero en el caso de psoriasis moderadas a graves de-
beria complementarse con fototerapia y algun tratamiento sistémico oral o
inyectable segun la valoracién del dermatélogo.

Algunos de estos principios activos de accion local que se emplean solos o
en combinacién con otras sustancias adyuvantes son los siguientes:

Corticoides topicos: principal tratamiento tépico, altamente efica-
ces en la psoriasis leve a moderada, también como complemento en
las formas graves. Poseen acciéon antiinflamatoria, vasoconstrictora,
antiproliferativa y de modulacién local de la respuesta inmune. Co-
mo efectos secundarios locales, pueden provocar atrofia epidérmica,
EFECTO REBOTE, glaucoma, cataratas, TAQUIFILAXIA, HIPERTRICO-
SIS facial, FOLICULITIS, susceptibilidad a infecciones, retraso en la
cicatrizacién de heridas, dermatitis perioral, rosacea. Como efectos
secundarios sistémicos, pueden provocar supresiéon del EJE HIPOTA-
LAMO-HIPOFISARIO-SUPRARRENAL, SINDROME DE CUSHING vy re-
traso del crecimiento en nifos.

Ditranol o antralina: disminuye localmente la excesiva proliferacién ce-
lular tipica de las lesiones psoriasicas y también la acciéon antiinflama-
toria por inhibicién de la proliferaciéon de LINFOCITOS y NEUTROFILOS.
Es un tratamiento de segunda linea en el tratamiento de la psoriasis
leve a moderada, como unico tratamiento o en combinacién, y en la
psoriasis grave como complemento. Causa irritaciones locales, mancha
la piel y la ropa de los pacientes, pero no se le conocen efectos secun-
darios a largo plazo. Esta contraindicado en la psoriasis inestable, pus-
tulosa o eritrodérmica.

Analogos de la vitamina D3 (calcipotriol, calcitriol, tacalcitol): inhiben
también la proliferacion excesiva de los QUERATINOCITOS o células
epidérmicas. Tratamiento tépico de primera linea en la psoriasis leve
a moderada, como tratamiento Unico o en combinacién, y en la pso-
riasis grave como complemento. Puede causar irritacion local sobre
todo cuando se aplica en la cara o en las flexuras; en estos casos con-
viene la combinaciéon con un corticoide suave. Son bastante eficaces
y seguros, aunque estan contraindicados si se requiere gran cantidad
de producto por la extensién de la psoriasis, en la insuficiencia renal
y en las anomalias del metabolismo del calcio. El calcipotriol ha pro-
bado ser mas eficaz que los otros dos.
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e Derivados de alquitran o brea: de efecto emoliente e hidratante sobre
la piel, ademas de ANTIPRURIGINOSO y QUERATOPLASTICO. Est4 indi-
cado en la psoriais en placas y es especialmente util en pacientes con
psoriasis pruriginosa, en que los banos de alquitran pueden ser muy efi-
caces. Se puede combinar con radiaciéon UVB tras la aplicacién nocturna
de una pomada de alquitran de hulla al 2% o 5% (cura de Goeckerman).
Como efectos secundarios se destacan su mal olor, manchas en la piel y
en la ropa, FOLICULITIS, irritacion y fototoxicidad. Contraindicado en la
psoriasis pustulosa o eritrodérmica.

La brea se obtiene por destilacion de la madera de algunos arboles de
la familia de las coniferas, o del carbén mineral (hulla) producto de la
descomposicion vegetal en épocas prehistoricas.
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Retinoides topicos. Tazaroteno: efecto de regulacién local de la HIPER-
PLASIA y diferenciacién celular epidérmica. Modulacién de la respuesta
inflamatoria. Terapia de segunda linea en la psoriasis leve a moderada
como tratamiento Unico o como complemento de otros. Como efecto
secundario presenta irritacién local, por lo que puede combinarse con
corticoides tépicos suaves. El area maxima que se trate no debe superar
el 10% o0 20% de la superficie corporal.

Acido salicilico: accion QUERATOLITICA o de “limpieza” o “blanqua-
miento” de las placas engrosadas. En una concentracion al 5% o 10%
tiene un efecto queratolitico considerable de utilidad en placas y en el
cuero cabelludo en una base de aceite o en pomada.

Acido lactico: es también un agente queratolitico.

Urea: en bajas concentraciones tiene accion HUMECTANTE, en concen-
tracion mas alta es también util para remover la escama.

TRATAMIENTOS SISTEMICOS

Son principios activos que poseen una accién de alta eficacia en el control
de la psoriasis, pero conllevan efectos secundarios importantes, por lo cual
no pueden utilizarse indefinidamente. Se administran via oral o inyectable
y se reservan, bajo control médico estricto, para el tratamiento de casos
graves de psoriasis y en la psoriasis moderada cuando no es suficiente con
el tratamiento tépico o fototerapia.

Algunos tratamientos sistémicos clasicos son los siguientes:

Metotrexato: posee efecto antimitdtico importante por antagonismo
del acido félico, accion inmunosupresora por inhibicién de la prolifera-
cién de LINFOCITOS y de la migracion de los NEUTROFILOS. Tratamiento
sistémico de primera linea, muy eficaz en el control de la psoriasis grave
y en la moderada que no responde a los tratamientos tépicos, la fo-
toterapia o los retinoides. Causa efectos secundarios importantes que
precisan control médico: toxicidad hepatica, toxicidad renal, toxicidad
hematolégica, fibrosis pulmonar, riesgo aumentado de linfomas, depre-
sion inmunitaria, alteraciones digestivas, etc. Contraindicacién absoluta
en casos de embarazo o lactancia.

Ciclosporina: se trata de un polipéptido aislado del hongo Tolyplocla-
cium inflatum Gams, que es un potente inmunosupresor. Se caracteriza
por su eficacia y rapidez de accion. Esta indicada en el tratamiento de
la psoriasis grave resistente a los tratamientos tépicos, a la fototera-
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pia, al acitretino o al metotrexato; puede ser el tratamiento de eleccion
en la psoriasis eritrodérmica. Tiene importante toxicidad renal, puede
provocar hipertensién y causar ademas depresion inmunitaria. Son pre-
ceptivas revisiones médicas periédicas para control y analisis sanguineo.
Contraindicada durante el embarazo o la lactancia.

e Retinoides sistémicos. Acitretino: retinoide derivado de la vitamina A.
Tiene efecto inhibitorio sobre la proliferacién epidérmica y posee ade-
mas accion antiinflamatoria. Su eficacia es menor que la de los anterio-
res. Esta indicado en la psoriasis moderada a grave, que no mejora con
tratamientos tépicos o con fototerapia, y en la psoriasis eritrodérmica o
pustulosa. Causa también toxicidad hepatica y trastornos lipidicos. Con-
traindicado durante el embarazo debido al alto riesgo de malformacio-
nes congénitas (aun existe riesgo si la concepcién tiene lugar hasta dos
anos tras el tratamiento con acitretino); tampoco se recomienda en el
periodo de lactancia.

Los tratamientos sistémicos bioldgicos para las psoriasis recientes son de
alta eficacia terapéutica, estan especificamente dirigidos a la respuesta in-
munitaria mediante el bloqueo de la activacion y la maduracién de las célu-
las presentadoras de antigenos, la inhibiciéon de la activacién y proliferacién
de los linfocitos T o la inhibicién de la liberacion de CITOCINAS y otros me-
diadores de la respuesta inflamatoria como el factor alfa de necrosis tumo-
ral (TNF-alfa). Se trata de una accién inmunosupresora también sistémica
gue supone efectos adversos como un mayor riesgo de infecciones, cancer,
ENFERMEDADES AUTOINMUNES o anormalidades sanguineas.

*Etanercept *Adalimubab
*Alefacept «Ustekinumab

*Infliximab *Efalizumab™
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El Efalizumab, de nombre comercial RaptivaR, ha cesado su comerciali-
zaciéon desde febrero del presente afio de 2009 debido a que el Comité
de Medicamentos de Uso Humano de la Agencia Europea de Medica-
mentos reevaludé el balance riesgo/beneficio de este medicamento. En
efecto, fueron notificados tres casos probados (dos de ellos mortales) y
uno probable de leucoenfalopatia multifocal progresivas (LMP) en pa-
cientes que tomaban Efalizumab.

Hasta aqui hemos expuesto los diferentes procedimientos terapéuticos
qgue la investigacion y la experiencia clinica han determinado —por su
valoracién riesgo/beneficio—- como los mas adecuados actualmente en
el tratamiento de la psoriasis; corresponde al dermatélogo, en estrecha
comunicacién con cada paciente, la selecciéon de la medicacién correcta
segun la evolucion de la enfermedad.

4 Enfermedad progresiva del sistema nervioso central que puede causar discapaci-
dad grave o muerte.
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TRATAMIENTO CONVENCIONAL DE LA PSORIASIS
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Ill— LA MEDICINA NATURISTA

—ANTECEDENTES Y CONCEPTOS FUNDAMENTALES
—INDICACIONES TERAPEUTICAS DE LA MEDICINA NATURISTA
—IMIEDICINA NATURISTA EN LA ACTUALIDAD

ANTECEDENTES Y CONCEPTOS FUNDAMENTALES

Los inicios de la medicina natural se pueden remontar al mismo Hipé6cra-
tes (340 a. C.), considerado como “el padre de la medicina”; en sus tiem-
pos los recursos terapéuticos disponibles eran forzosamente elementos
naturales del entorno, como los propios alimentos o las plantas medici-
nales. A esta época corresponde el empleo de la palabra diaita, enten-
dida, segun los escritos hipocraticos, como ‘el conjunto de los habitos de
vida del hombre’; incluia la alimentacién, el ejercicio y el descanso, los
bafios, la vida profesional y social, etc. Un hombre podia considerarse
sano cuando su salud era fruto de su propia naturaleza (physis) y de su
régimen de vida (diaita).

La terminologia moderna de “medicina naturista” se atribuye al médi-
co bavaro doctor Lorenz Gleich (1798-1865). En una época posterior se
destaca la figura del padre Sebastian Kneipp (1821-1897), quien intro-
duce en su terapia los elementos fundamentales del tratamiento natu-
rista que permanecen hasta nuestros dias: hidroterapia, alimentacién,
fitoterapia, “terapia del movimiento” o ejercicio fisico y “terapia del
orden” o cura mental.

El Diccionario de la Real Academia define como naturismo la “doctrina que
preconiza el empleo de los agentes naturales para la conservacién de la
salud y el tratamiento de las enfermedades”.
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De un modo mas amplio y acertado, los doctores Malte Buhring y Pablo Saz
lo definen como:

Medicina naturista:
“Es la ciencia que aborda la capacidad curativa
de nuestro propio organismo, el uso terapeutico
de las sustancias y elementos naturales de nuestro

entorno, y la aplicacion de los procesos naturales

y actividades fisiologicas con fines terapeuticos”.

Capacidad curativa de nuestro propio organismo: Vis medicatrix natu-
rae. Concepto esencial, pilar basico de la medicina naturista, que con-
sidera una visién dindamica de la salud, asimilable al término moderno
“homeostasis”, como la capacidad del organismo de recoger las disfun-
ciones a todos los niveles de nuestro sistema vital para volver a compen-
sarlos posteriormente. La medicina naturista tiene como objetivo crear
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las condiciones favorables a los procesos de mantenimiento de la salud,
de regeneracion y de curacién, dejando actuar o estimulando la accién
de los procesos de autorregulaciéon y de autocuracion propios.

Es la inteligencia interna o el “médico interno” expresado por Paracelso
(1493-1541), 0 el concepto de physis expresado en nuestro tiempo por Lain
Entralgo como “la naturaleza ordenada en si misma, teniendo en cuenta la
clave de que la naturaleza humana tiende a sanar por si misma"”. “Las natu-
ralezas son los médicos de las enfermedades.” El médico hipocratico se vera
a si mismo como un “servidor del arte”, en definitiva como un “servidor de
la naturaleza”.

Este es el principio fisioterapéutico de la medicina naturista que valora que
la salud la mantiene el propio cuerpo, con sus propios sistemas y que, en la
enfermedad, son estos sistemas los que se ponen en marcha, tendiendo ca-
si siempre a la curaciéon y al reequilibrio de estos. Ciencias actuales como la
inmunologia, la microbiologia y la teoria general de sistemas apoyan esta
interpretacion médica.

Uso terapéutico de sustancias y elementos naturales

Alude este segundo concepto fundamental al reconocimiento del po-
der curativo de aquellos agentes naturales que, desde millones de afios,
permiten y sustentan el desarrollo de la vida sobre la Tierra. Los agentes
terapéuticos naturistas forman parte del entorno natural, y se emplean
para preservar, fomentar y recuperar la salud. El sol, el aire, el agua, la
tierra, los alimentos, las plantas medicinales... se constituyen en herra-
mientas o estimulos naturales que, convenientemente utilizados, crean
las condiciones e impulsan al organismo a una curacion a partir de su
propia fuerza.

Este es el principio metodolégico de la medicina naturista, que estable-
ce gque sin renunciar a ningun tipo de terapia que pueda ayudar al en-
fermo en su tendencia espontanea hacia la curacién, son mas utilizadas
aquellas basadas en remedios naturales, cuya aplicacion ha dado lugar
a técnicas reconocidas y probadas por su eficacia terapéutica, como la
fitoterapia, la balneologia, la climatologia, la HELIOTERAPIA, la GEO-
TERAPIA, la TERMOTERAPIA, la hidroterapia y la hidrologia médica, la
CINESITERAPIA, la dietoterapia, las técnicas manuales de movilizacion
y el masaje terapéutico, la atenciéon y los cuidados medioambientales,
la educacién para la salud y la modificacién de habitos, las técnicas de
relajacion, el yoga, la meditacién, etcétera.
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Desde millones de afios: la luz, el aire, el agua, la tierra; sostienen la
vida en nuestro planeta.

Aplicacion de procesos naturales y actividades fisioldgicas con
fines terapéuticos

Un pilar fundamental propio del método naturista consiste en la estimulacién
de los macrosistemas y 6rganos de eliminacion de nuestro cuerpo. El aparato
digestivo, el higado, el rifién y las vias urinarias, el pulmén y la funcién respi-
ratoria, la piel, también el sistema nervioso, el descanso y el gjercicio...

El rendimiento 6ptimo de todas estas funciones merced a la utilizacién
adecuada de las terapias naturistas repercutira sin duda en una mejora
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general del estado de salud y, consecutivamente, en una respuesta efi-
caz ante la enfermedad.

Toma importancia aqui la nocidn clasica de “terreno” ya expresada sabia-
mente por Ramén y Cajal en su obra Anatomia, patologia general y funda-
mentos de bacteriologia: “Las infecciones se deben, antes que a la especie
bacteriana, al terreno organico que la infeccion coloniza”.

Otros principios basicos en medicina naturista:

Estimulo curativo y reaccion sanadora. Este es un principio fun-
damental del acto médico naturista, se insiste mas en el fortaleci-
miento de la salud que en la enfermedad en si misma; se aplican
estimulos naturales o fisiolégicos de los que se espera una reaccion or-
ganica mediada por respuestas sistémicas inespecificas que impulsan
al organismo enfermo a la curaciéon a partir de sus propios recursos.
Por lo general en medicina convencional se mantienen los conceptos te-
rapéuticos clasicos de eliminatio: eliminar lo enfermo (quistes, vesicula,
apéndice, inflamaciones, infecciones); substitutio: sustitucion de lo que
falta y de lo enfermo (hormonas, proétesis, trasplantes); directio: control
de parametros funcionales alterados (hipertensioén, fiebre, colesterolemia,
anemia, taquicardia). El elemento protagonista es la propia enfermedad, y
la terapia se desarrolla sin la colaboracion del organismo enfermo que des-
empena un papel pasivo y menoscaba sus capacidades de autodefensa.

Primun non nocere. Jerarquizacion de las medidas terapéuticas, optan-
do siempre por aquellas menos dafiinas para el paciente.

No existen enfermedades sino enfermos. No estamos ante un conjun-
to de d6rganos y aparatos sino ante un ser global y uUnico, dotado de
cuerpo, mente y espiritu, que precisa ayuda. No solo las llamadas “en-
fermedades psicosomaticas”, sino cualquier patologia o trastorno de la
salud es influido y a su vez influye al equilibrio mental o emocional de la
persona. Cualquier enfermedad tiene connotaciones diferentes segun
la persona sobre la que se desarrolla.

El enfermo es protagonista. Participa activamente del proceso de la cura-
cién y de la terapia, aprende y adquiere habilidades; toma en sus manos
la responsabilidad de la recuperacién y posterior conservacién del estado
de salud. Su propio organismo, que se cura a partir de su propia fuerza,
aprende y mejora la capacidad de respuesta ante la enfermedad.

El efecto placebo es parte del tratamiento médico. Demuestra el
papel de la mente en la enfermedad y en la curacién; y se convierte
en un aliado de la terapia.
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e El dolor y la enfermedad. No son considerados forzosamente como una
fatalidad, a menudo son parte del proceso natural de la curaciéon que debe
ser respetado y encauzado. Pueden ser fuente de informacién sobre el con-
flicto y la desarmonia subyacente en el individuo. La experiencia de la enfer-
medad es muchas veces un estimulo al desarrollo integral de la persona.

"El cancer es lo mejor que me ha pasado en la vida. Si tuviera que elegir
entre el Tour de Francia y el cancer elegiria esta segunda opcion”

Lance Armstrong, ciclista internacional,
siete veces campedn del Tour de Francia.

e El médico es un companero terapéutico. Es un educador para la salud;
instruye al enfermo en todo lo que puede acerca de su enfermedad y le
hace participe de la terapia. Transmite emocionalmente el tratamiento
al paciente, consciente de que su actitud es un factor de curacién.

La relacion médico—paciente es basica en la psoriasis, pues el conoci-
miento de las circunstancias personales de cada cual permite al médico
la elaboracién de un tratamiento personalizado, adecuado a las expec-
tativas y las particularidades del paciente, propiciando una mas alta efi-
cacia por una mayor adherencia a la terapia.
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INDICACIONES TERAPEUTICAS DE LA MEDICINA NATURISTA

En consonancia con el modo de accién y los procedimientos empleados, la
medicina naturista tiene una vocacion de “medicina total” que bien pue-
de ser utilizada como procedimiento terapéutico de eleccién ante muchas
enfermedades, como alternativa por su eficacia y minimos efectos secun-
darios, o coadyuvar en el tratamiento de otras como complementaria de la
medicina convencional, sirviendo a esta para el sostén de los mecanismos
de defensa de la persona enferma.

Sin embargo, sin obviar el estudio propio de cada enfermo en particular,
conviene valorar la eficacia de la terapia segun su acciéon en los distintos
niveles que acontecen en el devenir de la salud y la enfermedad.

e Enfermedad aguda. Las urgencias médicas en general y las enferme-
dades agudas graves, por muchas e incuestionables razones, deben ser
competencia exclusiva de la medicina convencional. La medicina natu-
rista es de gran utilidad en enfermedades agudas no complicadas, como
procesos infecciosos respiratorios de repeticion, gastrointestinales, alér-
gicos, traumatologicos, etcétera.

e Enfermedad crénica o degenerativa. La propia OMS admite que “en Aus-
tralia, Norteamérica y Europa la medicina complementaria y alternativa se
utiliza cada vez mas en paralelo con la medicina alopatica, en especial para
el tratamiento y control de enfermedades crénicas”. Enfermedades cardio-
vasculares, cancer, obesidad, diabetes y otras, digestivas, respiratorias, ge-
nitourinarias, dermatoldégicas, del sistema nervioso, del aparato locomotor,
etc. pueden beneficiarse de los métodos y de las practicas naturistas.

e Educacion para la salud y prevencion de la enfermedad. La alimenta-
cién, el ejercicio fisico, la respiracién y el control del estrés, el cuidado
del medio ambiente; la autorresponsabilidad y la implicacién del pro-
pio individuo en el fortalecimiento de la salud y en la prevencién de la
enfermedad, sin obviar el papel del médico naturista como educador
sanitario y compafero terapéutico, hacen de esta terapia “una forma de
vida” ideal de la medicina preventiva.

MEDICINA NATURISTA EN LA ACTUALIDAD

La Asociacion Espanola de Médicos Naturistas se crea en 1981 bajo la pre-
sidencia del Dr. Silverio Palafox Marques, doctorado en endocrinologia,
psiquiatria e hidrologia médica. A él le sucede el doctor en medicina y pe-
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diatra Gabriel Contreras Aleman, y en la actualidad el doctor en Medicina
y nefrélogo Miguel Suria Arenes.

Esta asociacidn agrupa a 256 médicos de toda Espafia; entre sus acciones se des-
tacan la celebracion de dos congresos nacionales cada afo y el mantenimiento
de un premio de investigacion anual a trabajos cientificos médico—naturistas.

La formacion actual en medicina naturista se desarrolla mediante cursos de
posgrado tipo “master” que desde hace unos anos se han instaurado en
universidades espanolas, como la de Valencia, la de Barcelona, la de Santia-
go de Compostela, la de Zaragoza y otras.

El método cientifico se introduce cada vez mas justificando en gran medida
los criterios metodoldgicos y terapéuticos de esta terapia, como ocurre ya de
forma sistematica en el campo de las plantas medicinales o fitoterapia, a la
que la Organizacién Mundial de la Salud ha prestado especial atencién con la
elaboracién en los ultimos afios de cuatro volumenes que exponen la eviden-
cia cientifica en la utilizaciéon de un elevado numero de plantas medicinales.

Con respecto a la demanda actual de la medicina natural por los consumi-
dores, sirvan como ejemplo los datos sobre consumo de plantas medicinales
a nivel europeo y, mas recientemente, los obtenidos en los ultimos anos en
Espafia mediante encuestas a consumidores en todo el territorio nacional:
Estudio Infito (Centro de Investigacidon en Fitoterapia sobre el Consumo de
Plantas Medicinales en Espana), 2007, y Libro Blanco de los Herbolarios y las
Plantas Medicinales de la Fundacién Salud & Naturaleza, 2006.

Mercado Europeo de Fitoterapia 2003 (IMS)
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Segun estos estudios el mercado europeo de plantas medicinales alcanzaba
en esos momentos los 9gooo millones de euros, de los cuales corresponden
a Espana alrededor de 360 millones de euros, y se le supone una tasa de
crecimiento anual en torno al 2% o 5%. En Espafia existen 4600 herbolarios
que dan empleo directo a unas 25.000 personas.

En Espana el 70% de las personas encuestadas ha consumido plantas en
alguna ocasién con finalidad terapéutica, el 30% de ellas afirma hacerlo
habitualmente, incluso el 6% afirma hacerlo de forma exclusiva como uUnico
recurso de tratamiento para sus problemas de salud. Alrededor de un 5% o
un 7% de la poblacion acude regularmente a los herbolarios. El lugar elegi-
do para la compra de plantas medicinales para el 85% de los consumidores
es el herbolario, mientras que el 46% dice acudir ademas a las farmacias u
otros lugares como hipermercados o parafarmacias.

Grado de satisfaccion tras el uso de medicinales con finalidad terapéutica

Muy Bastante
2 Mgo Poco Nada Ns/Ne

22 A% B6%  18% 1% 0,6%

Un amplio abanico de trastornos de salud, segun afirman los encuestados,
son tratados con el auxilio de las plantas medicinales, como el sobrepeso
o para el sistema nervioso; las hay digestivas, diuréticas, antihipertensivas,
anticatarrales, antiinflamatorias, circulatorias, etcétera.

El 97% de los encuestados dice hallarse satisfecho, bastante o muy satisfe-
cho tras el resultado obtenido mediante el uso de las plantas medicinales.

En cuanto a la competencia legal profesional, como antecedentes lega-
les existen:

—-Una vigente Real Orden de 27 de marzo de 1926 que reserva el ejercicio
exclusivo de la medicina naturista a los doctores y licenciados en Medicina.
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-La Ley 44/2003 de Ordenacion de las Profesiones Sanitarias en su articulo
4.2, que enuncia que el ejercicio de una profesién sanitaria requerird la pose-
sion del correspondiente titulo oficial que habilite expresamente para ello.

—El Real Decreto 1277/2003 de Autorizaciéon de Centros y Establecimien-
tos Sanitarios, que incluye la oferta asistencial en terapias no conven-
cionales y la define como “unidad asistencial en la que un médico es el
responsable de realizar tratamientos de las enfermedades por medios
de medicina naturista, o con medicamentos homeopaticos, o mediante
técnicas de estimulacién periférica con agujas, u otros que demuestren
su eficacia y seguridad.

—En septiembre de 2004 la Organizacion Médica Colegial mediante su Vo-
calia de Ejercicio Libre establece los criterios de baremacion para el visado
de capacitacién en terapias médicas no convencionales, e insta a los cole-
gios provinciales de médicos a la creacién de areas de conocimiento en es-
tas materias y a iniciar el registro y la acreditacion de médicos que ejercen
en este campo.

—El Real Decreto 1345/2007, del 11 de octubre, por el que se regula el pro-
cedimiento de autorizacién, registro y condiciones de dispensacion de
los medicamentos de uso humano fabricados industrialmente. Esta nor-
mativa armoniza las legislaciones de los estados miembros de la Unién
Europea, y desarrolla en Espaia la Directiva de 2004/24/CE del Parlamen-
to Europeo y Consejo de Europa. Las plantas medicinales son considera-
das como medicamentos, o como medicamentos tradicionales a base de
plantas, sustancias o preparados vegetales. Las plantas medicinales re-
cobrardn el crédito que merecen y podran adquirirse con la informaciéon
adecuada al consumidor por medio de un prospecto explicativo, con las
garantias de calidad, seqguridad y eficacia que requiere cualquier sustan-
cia destinada a la salud de las personas.
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IV— HIPOTESIS NATURAL
“"ALTERNATIVA"” EN EL DESARROLLO DE LA PSORIASIS

“La salud comienza por la comprension de
la enfermedad.”
Miguel de Cervantes

Ya tuvimos ocasién de exponer en el segundo capitulo de este manual que
la psoriasis es una enfermedad en la que se implican diversos factores ge-
néticos o hereditarios y otros ambientales que se afiaden a estos.

La hipdtesis natural es perfectamente compatible con la explicacién
cientifica actual, no nos parece en realidad “alternativa” sino mas bien
complementaria; utilizamos este tépico para sugerir que el origen de la en-
fermedad puede decantarse méas aun hacia unas causas ETIOPATOGENICAS
de psoriasis mas relacionadas con el estilo de vida de las personas (alimen-
tacién, medicamentos, estrés psicoldgico, infecciones...), lo que permitiria
comprender la enfermedad desde la teoria clasica de la medicina naturista
que presupone la intoxicacién del organismo como causa desencadenante
y justifica los tratamientos depurativos como terapia de elecciéon para in-
tentar el control de la enfermedad.

En el sujeto sano, la mucosa del intestino delgado no posee una estanquei-
dad perfecta; pequefias cantidades de MACROMOLECULAS la atraviesan;
sin embargo, no se constata una respuesta inmunitaria frente a estas ma-
cromoléculas. Se deduce que el contacto entre estos HETEROANTIGENOS
y ciertas células de la pared intestinal induce una respuesta de tolerancia.
Este fendmeno, llamado de “tolerancia oral”, ha sido puesto de manifiesto
en varios modelos de experimentacién animal.

En estado patoldgico, la mucosa del intestino delgado puede volverse de-
masiado permeable. La alimentacion moderna, ciertos medicamentos, al-
gunas bacterias o el INTERFERON GAMMA pueden causar la destruccién de
ENTEROCITOS o la distensién de las uniones intercelulares; y ser factores
causantes de hiperpermeabilidad intestinal.

Una mucosa del intestino delgado demasiado permeable deja pasar canti-
dades de desechos bacterianos y alimentarios que alcanzaran la circulacion
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general. El organismo recibe un exceso de sustancias nocivas a las cuales sus
mecanismos enzimaticos de detoxificacion no estan adaptados.

Ante la incapacidad de CATABOLIZAR estas substancias, el ultimo recurso
es transportarlas enteras desde la sangre hacia el exterior del organismo a
través de las vias u érganos excretores. Este transporte esta asegurado por
NEUTROFILOS y MACROFAGOS que a su vez emiten CITOQUINASs que atrae-
ran a LINFOCITOS, MASTOCITOS, EOSINOFILOS, etcétera.

Se constituye finalmente un INFILTRADO INFLAMATORIO a nivel de érganos
o vias de excrecién del organismo: sistema digestivo, urogenital, respirato-
rio, piel, ORL, conjuntiva ocular. En el caso de la psoriasis, es la superficie
cutanea la elegida como via de desintoxicacion.

El acontecimiento crucial seria el deterioro de la barrera selectiva de absor-
cion de nutrientes y otros elementos desde la luz intestinal hacia la sangre
y la circulacién linfatica por efecto del dafo en la mucosa (causado por
infecciones, alimentaciéon, medicamentos, estrés...), lo que daria lugar a lo
que se ha dado en llamar “sindrome de intestino permeable”, por el que
moléculas de caracter toxico pasarian a la circulacion sistémica y desde aqui
a la piel que, en su funcion de eliminacion cutanea, provocaria la depura-
cién de esas sustancias finalmente mediante la proliferacién de QUERATI-
NOCITOS y posterior descamacién epidérmica.

El mecanismo comun entre la explicacién cientifica actual y esta hipéte-
sis “alternativa” es la respuesta inmunitaria ante una “sustancia X" de
origen endégeno o ambiental que induciria la activacién de los LINFO-
CITOS T que serian los responsables ultimos de la HIPERVASCULARIZA-
CION, el INFILTRADO INFLAMATORIO, la proliferacién y la descamacién
epidérmica.

Los factores genéticos pueden estar relacionados con el polimorfismo de
las ENZIMAS digestivas, de las MUCINAS intestinales y de las ENZIMAS de
algunas células.

Las infecciones virales o bacterianas sobre todo de vias respiratorias al-
tas pueden provocar un aumento de la colonizacidon por microorganismos
patégenos del tubo digestivo, lo que daria lugar a un incremento consi-
derable en la cantidad de residuos bacterianos como fuente de toxemia e
inflamacién intestinal.

El estrés puede ser un factor agravante en la activaciéon de los mecanis-
mos inflamatorios provocando por ejemplo un incremento en la secre-
cion de INTERFERON GAMMA que induzca la excesiva permeabilidad en
la mucosa del intestino delgado.
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El tubo digestivo es el 6rgano de proceso y seleccion de nutrientes
para el sostén de las funciones vitales.
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V— PROPUESTAS DE TRATAMIENTO MEDICO—NATURISTA

—INTRODUCCION
—RECURSOS TERAPEUTICOS DE LA MEDICINA NATURISTA

INTRODUCCION

Es una certeza absoluta que los seres vivos a lo largo del ciclo de nuestra
vida padecemos eventos patoldgicos mas o menos importantes que condi-
cionan nuestra salud. La probabilidad de sufrir una enfermedad determi-
nada depende con toda seguridad de la predisposiciéon o carga genética
heredada de nuestros progenitores, pues en nuestros cromosomas porta-
mos todos una serie de POLIMORFISMOS GENETICOS que por si mismos no
conducen a la enfermedad, pero que cuando coexisten con determinados
factores ambientales dan origen al desarrollo de esta.

Segun los estudios epidemioldgicos, se puede asegurar que al estudiar la
predisposicion o la probabilidad de padecer una enfermedad determina-
da, la presencia del factor genético supone un 25% en la tasa de riesgo,
mientras que los factores ambientales son responsables del 75% de esa
probabilidad.

El disponer de una buena “herencia de salud” constituye un factor im-
portante de proteccion frente al padecimiento de muchas enfermeda-
des, pero poco o nada podemos hacer para variar esta condicion. Sin
embargo, puede ser aun mas importante el control de los factores am-
bientales que si en gran parte dependen de nuestro estilo de vida y por
tanto de nuestra voluntad y responsabilidad.
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—E ﬁf;iﬂ - Probabilidad
de enfermar

Factores

genéticos

Proteccion

Retomamos aqui oportunamente el concepto de diaita, al que aludiamos
cuando expusimos el origen hipocratico de la medicina naturista; enten-
demos esta palabra —de donde proviene el concepto de dieta— como el
conjunto de los habitos de vida de una persona, esto es: alimentacion, ejer-
cicio, descanso, banos, vida profesional y social, etc. Un hombre puede con-
siderarse sano cuando su salud es el fruto de su propia naturaleza (physis)
y de su régimen de vida (diaita), o lo que es lo mismo: factores genéticos y
estilo de vida o factores ambientales.

Segun este planteamiento, si queremos disminuir la exposicién al riesgo
de padecer una enfermedad, debemos intervenir sobre nuestro estilo
de vida, sobre los factores ambientales, mas concretamente sobre los
que sean factibles de cambio, insistiendo en aquellos que los estudios
epidemiolégicos nos sefialan como mas implicados en el desarrollo de
la enfermedad y cuyo control o modificaciéon hacia conductas mas salu-
dables pudieran convertirse en factores preventivos y, en un momento
dado, ademas en elementos terapéuticos.
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En consecuencia el esquema o protocolo de tratamiento médico naturista
—en general ante cualquier trastorno de la salud y particularmente en la
psoriasis— seria el que se expone en el siguiente grafico:

MEJORAS EN EL ESTILO DE VIDA

MEJORAS EN EL ESTILO DE VIDA

Los principales factores susceptibles de cambio en nuestra forma de vida
con potencial preventivo o curativo de enfermedades, incluida la psoriasis,
serian los siguientes:

¢ Medio ambiente: consistiria en evitar en lo posible la exposicion a la
contaminacion ambiental, o en el entorno profesional y, si fuera posi-
ble, ubicar la residencia habitual en algun lugar favorable a la mejora de
las lesiones de psoriasis: clima soleado y de elevada humedad, como en
los lugares proximos al mar.

e Alimentacion: la intervencion en este aspecto supone la adopcion
de pautas dietéticas que por una parte disminuyan la tasa metabé6-
lica y la carga toxica que se oculta en algunos alimentos y que, de
otra parte, aporte elementos nutritivos de probada accién benefac-
tora sobre la salud general del organismo y particularmente sobre la
vitalidad de la piel.
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e Ejercicio fisico moderado: en oposicion al sedentarismo y también con-
trariamente al ejercicio fisico intenso. El ejercicio fisico no excesivo supo-
ne un factor de salud de sobra conocido y recomendado por todos los
estamentos sanitarios.

e Control del estrés: la ansiedad, la depresidn y otras situaciones de tensién
psicolégica son con frecuencia causa y también efecto en la aparicién y
en la posterior evolucion de muchas enfermedades mentales y también
organicas; concretamente en la psoriasis se ha constatado una estrecha
relacion entre el estrés y el debut o los brotes agudos de la enfermedad.

¢ Limitacion de habitos nocivos: cualquier habito nocivo, pero fundamen-
talmente el alcohol y el tabaco, ha sido relacionado con la evolucién
negativa de la psoriasis.

L TERRENOG

EL TRATAMIENTO DEL TERRENO

Es el pilar fundamental del método naturista que consiste en la estimula-
cion de los macrosistemas y érganos de eliminacién de nuestro cuerpo: apa-
rato digestivo, higado, rifndén y vias urinarias, pulmén y funcién respiratoria,
piel, también el sistema nervioso y endocrino, etc. El rendimiento 6ptimo
de todas estas funciones merced a la influencia de las terapias naturistas re-
percutira sin duda en una mejora del estado de salud y, consecutivamente,
en una respuesta mas apropiada y eficaz ante la enfermedad.
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ALIMENTACION

METABOLISMO <> |
2

2EXCRECION I METABOLISMO
Excrecion de desechos Transporte y utilizacion
digestivos de nutrientes para la
y téxicos metabdlicos obtencion de energia,
a traves de los la renovacion de
organos o sistemas estructuras y el
de eliminacion: mantenimiento
- Intestino funcional de
- Higado y vesicula biliar las células, tejidos,
- Rinén y vias urinarias y 6érganos
- Pulmoén

- Piel y mucosas
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Ya explicamos que en la psoriasis, segun la hipétesis natural de su pa-
togenia, la superficie cutdnea se convierte en el érgano elegido por el
organismo para la eliminacién de los desechos toxicos del metabolismo
a través de una reaccién “anémala” del SISTEMA INMUNITARIO. Dife-
rentes elementos del método naturista pueden actuar en este nivel, en
descarga de la eliminaciéon cutanea, promoviendo por ejemplo el auxilio
de los otros sistemas de excreciéon del organismo como puede ser la fun-
ciéon hepatica, renal, etcétera.

5

Dietoterapia: mas alla de la adopcién de pautas dietéticas saludables
sugeridas previamente, existen alimentos o suplementos dietéticos con
propiedades funcionales depurativas por su accién de estimulo sobre
los 6rganos de eliminacion, accion ANTIOXIDANTE de oposicion al dafo
oxidativo causado por RADICALES LIBRES, accion moderadora de la res-
puesta inflamatoria, etcétera.

Fitoterapia: desarrollaremos mas adelante ampliamente este impor-
tante recurso de la medicina naturista. Los multiples principios ac-
tivos presentes en determinadas plantas medicinales han mostrado
su eficacia y minimos efectos secundarios en el tratamiento de las
enfermedades de la piel.

Fisioterapia: este término lo empleamos aqui en un sentido amplio en
el que se contempla ademas del ejercicio fisico que ya mencionamos,
otras terapias externas como hidroterapia, balneoterapia, lodoterapia,
higiene o lavados intestinales, etcétera.

Técnicas de relajacion en el control de estrés: existen muchas y di-
versas técnicas de control del estrés, como la terapia profesional
psicolégica en sus variados métodos (cognitiva, conductista, etc.)
o los métodos de relajacién dirigidos o autoaplicables, como yoga,
meditacion, tai—chi, chikun, reiki, relajacion muscular, hipnosis, etc.
Cualquiera de ellos puede ser valido como apoyo al tratamiento de
la psoriasiss.

En nuestro caso nos interesaremos por las diversas técnicas de relajacion que ex-

plicaremos mas adelante, porque se trata de un método de control del estrés psicoldgico
que puede ser autoaplicable y porque ha demostrado su eficacia en ensayos clinicos para
diversas enfermedades (ver capitulo V. Recursos terapéuticos de la medicina naturista. K.
Técnicas de relajacion y control del estrés).
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ATAMIENTO ESF

EL TRATAMIENTO ESPECIFICO

Consiste en la seleccion de sustancias y elementos naturales dotados de una
utilidad terapéutica concreta sobre el mecanismo de la alteracién inmu-
nitaria que da lugar al desarrollo de la psoriasis, o sobre las lesiones o los
sintomas externos de esta enfermedad.

Es aqui donde podemos apreciar la caracteristica fundamental de la me-
dicina naturista; mientras que en la medicina convencional el tratamiento
especifico de la enfermedad es casi de forma exclusiva el Unico recurso
terapéutico, ya hemos visto que en medicina naturista es solo una medida
adicional que en algun caso podria hasta ser prescindible. El énfasis princi-
pal en el tratamiento médico naturista reside en la adopcion de un estilo
de vida saludable y en el estimulo al funcionamiento 6ptimo del terreno
sobre el que se asienta la enfermedad.
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RECURSOS TERAPEUTICOS DE LA MEDICINA NATURISTA

A. ALIMENTACION SALUDABLE

“Que el alimento sea tu medicina.”
Hipocrates
Nacido en la isla de Cos, considerado el
padre de la medicina (afio 460 a. C.).

* RECURSO0S TERAPEUTICOS \
DE LA MEDICINA MATURISTA

A-ALIMENTACION SALUDABLE
B-SUPLEMENTACION DIETETICA
C-FITOTERAPIA
D-HIGIEME INTESTIMAL
E-HELIOTERAPIA. Fatoterapia
F-TALASOTERAPIA, Hidroterapia
G-BALMEOTERAPIA

Aguas minero-medicinales o termales
H-AEROTERAPLA
I-GEOTERAFIA. Lodos o Arcillas
J-E|ERCICIOY DESCANSO
K-TECMICAS DE REALAJACION Y
COMTROL DEL ESTRES

La evolucion experimentada por la dieta occidental se caracteriza por
un consumo elevado de alimentos de origen animal, por la presencia
de gran cantidad de productos refinados y de alta densidad energética
y, al mismo tiempo, un bajo consumo de alimentos de origen vegetal.
Esta tendencia se traduce en un aumento progresivo de calorias a partir
de grasa total, grasas saturadas e hidratos de carbono simples. Por el
contrario, la disminuciéon en el aporte porcentual de energia a partir de
hidratos de carbono complejos y de las proteinas de origen vegetal es un
hecho generalizado en las sociedades modernas.
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Paralelamente a estos cambios, los estudios epidemiolégicos han ido mos-
trando ampliamente la relacién causa—efecto que se establece entre este
tipo de alimentacién y la mayoria de las enfermedades crénicas o degene-
rativas de mayor morbilidad y mortalidad en nuestro medio: enfermedades
cardiovasculares, cancer, obesidad, diabetes, enfermedades inflamatorias,
ENFERMEDADES AUTOINMUNES, alergias, etcétera.

En oposicion a lo anterior, también los estudios epidemiolégicos nos mues-
tran el papel protector frente a estas mismas enfermedades que cabe espe-
rarse de una alimentacién que cumpla las siguientes condiciones:

e Disminucion del aporte de energia en la alimentaciéon cotidiana. Los
excesos alimentarios sobrecargan el sistema digestivo y hepatico, la tasa
metabdlica es muy alta y precisa un consumo elevado de adenosintrifos-
fato (ATP), compuesto basico para la obtencién de energia para la fun-
cién celular, lo que causaria la fatiga del sistema organico. En modelos
de experimentaciéon animal, se ha demostrado que las dietas ligeramen-
te hipocaléricas alargan la vida.

e Alimentos de origen vegetal frente a alimentos de origen animal.
Segun la Asociacion Americana de Dietética, “los datos cientificos su-
gieren relaciones positivas entre una dieta vegetariana y la reduccion
del riesgo de enfermedades y condiciones degenerativas crénicas
severas que incluyen la obesidad, la enfermedad coronaria, hiper-
tension, diabetes mellitus y algunos tipos de cancer”, en Journal of
The American Dietetic Association, n.° 11, noviembre de 1997, 1317-21.
No es que recomendemos seguir una dieta vegetariana estricta, sino
destacar las ventajas de salud que se derivarian de un consumo mas
elevado de frutas y hortalizas o verduras, asi como de frutos secos,
legumbres y cereales.

Si observamos el esquema de la sintesis de las PROSTAGLANDINAS (ver pag.
63), la carne y sus derivados, asi como los lacteos y los huevos, dan lugar
a una mayor produccién de ACIDO ARAQUIDONICO y consecuentemente
a la sintesis de prostaglandinas E2 (PGE 2) proinflamatorias. De ello dedu-
cimos que la tendencia en la alimentacién occidental al exceso de grasas
y proteinas de origen animal estaria provocando la aparicion de procesos
inflamatorios de caracter crénico.

e Pescado en detrimento de la carne y sus derivados. Las proteinas del
pescado son de mas facil digestion y asimilacion que las de la carne,
el valor biolégico es superior, y la utilizacion neta de proteinas tam-
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bién. Los pescados mas grasos o “pescado azul”, como salmén, trucha,
caballa, sardina, atun, etc., poseen un elevado contenido en acidos
grasos poliinsaturados, entre los que se destacan el acido eicosapen-
taenoico (EPA) y docosahexaenoico (DHA); también Illamados “acidos
grasos omega—-3"” (n—3), a los cuales estudios cientificos recientes les
atribuyen propiedades de prevencion de arteriosclerosis y antitrombé-
ticas, antiinflamatorias y de modulacién de la respuesta inmunitaria.
En el mismo esquema de la sintesis de PROSTAGLANDINAS, podemos
observar cdmo el consumo de pescados grasos y algunos aceites vege-
tales favorece la sintesis de PROSTAGLANDINAS E3 (PGE 3) de caracter
antiinflamatorio.

e Aumentar el consumo de alimentos crudos y frescos frente a co-
cidos o elaborados. Los alimentos que pueden consumirse crudos
y frescos, tal como los ofrece la naturaleza, poseen siempre mayor
riqueza en fibra, vitaminas, minerales y pigmentos que les confieren
un papel protector frente al desarrollo de enfermedades crénicas.
Cuanto mayor es la manipulacion del alimento, mayor es la pérdida
de nutrientes; cuanto mayor es el contacto con el oxigeno, la luz,
el calor, o cuanto mas sean los procedimientos empleados (pelado,
troceado, molido, secado, esterilizado, enlatado, almacenado, etc.),
tanto mayor es esta pérdida. La industria alimentaria, con frecuen-
cia, afade ademas sobreabundancia de grasas, azucar, sal y aditi-
vos quimicos colorantes, conservantes, potenciadores del sabor, etc.,
que suponen un riesgo anadido.La coccion de los alimentos los vuel-
ve comestibles o mas digestivos, mas higiénicos y mas sabrosos; sin
embargo, como inconveniente presenta la pérdida —por difusion y
por accion del calor- de minerales, vitaminas y ENZIMAS. Los méto-
dos culinarios mas adecuados serian la coccion al vapor o al horno y
la fritura en aceite de oliva virgen, menos adecuados serian el asado
a la parrilla o la fritura con aceites de semillas.

e Alimentos integrales frente a alimentos refinados. Los cereales integra-
les contienen muchos componentes (como la fibra alimenticia, los acidos
grasos insaturados, los nutrientes ANTIOXIDANTES, los minerales, las vi-
taminas, los lignanos y los compuestos fendlicos) que se han asociado a
un riesgo menor de padecer enfermedades coronarias, cancer, diabetes,
obesidad y otras afecciones crénicas.

e Consumir bebida de soja en lugar de leche de vaca o sus deriva-
dos. A pesar de que la leche se considera un alimento muy com-
pleto, presenta algunos inconvenientes que la ponen bajo sospecha
como factor de riesgo de algunas enfermedades. Las proteinas del
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suero de la leche asi como la caseina —proteina mas abundante en
la leche— son muy alergénicas. La lactosa, el azucar de la leche, es
causa de intolerancia digestiva en un porcentaje elevado de perso-
nas. En la leche de vaca predomina la grasa saturada, que favorece
la produccién de colesterol y aumenta el riesgo de arteriosclerosis.
La bebida de soja es en general mejor tolerada y posee ademas
algunas ventajas por su contenido en isoflavonas y otros elementos
gue le otorgan propiedades preventivas de la enfermedad cardio-
vascular y de algunos tipos de cancer.

Mas adelante en este libro expondremos un modelo dietético practico de
“cura depurativa” util al inicio del tratamiento médico naturista y también
una propuesta de “alimentacién ideal para el dia a dia” que cumpla las
condiciones que hemos sugerido (ver caplitulo VI. La puesta en practica de
la cura médico naturista).
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B. SUPLEMENTOS DIETETICOS

Suplementos o complementos dietéticos son productos alimenticios con-
sistentes en fuentes concentradas de nutrientes o de otras sustancias que
tengan un efecto nutricional o fisiolégico; son aconsejables para conseguir
algun efecto preventivo para la salud de las personas o para su utilizacion
como coadyuvante en el tratamiento de determinadas enfermedades.

En el caso particular de la psoriasis, hemos seleccionado los suplementos
dietéticos que a continuacién exponemos:

-ACIDOS GRASOS OMEGA 3
(EPA/DHA)

-ACEITE DE LINAZA
-ENZIMAS DIGESTIVAS
-PREBIOTICOS Y
PROBIOTICOS
-ANTIOXIDANTES

Acidos grasos omega 3 (EPA/DHA)

Ya adelantamos en paginas precedentes la conveniencia del consumo de
pescado azul por sus reconocidas propiedades de proteccién cardiovascu-
lar, antiinflamatoria y moduladora de la respuesta inmunitaria.

En un estudio cruzado, los pacientes con psoriasis consumieron pescado
blanco o pescado azul (caballa, sardina, salmén y arenque): las lesiones
de los pacientes empeoraron cuando tomaron pescado blanco, mejoraron
cuando consumian pescado azul y empeoraron de nuevo cuando volvieron
a tomar pescado blanco.

Los aceites de pescado, por su contenido en acidos grasos poliinsatu-
rados, entre los que se destacan el acido eicosapentaenoico (EPA) y el
docosahexaenoico (DHA) —también llamados “acidos grasos omega-3”
(n—3)—, segun se expone en el siguiente esquema simplificado de la sin-
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tesis de PROSTAGLANDINAS, participan del mecanismo de la inflamacién
modulando la produccién de eicosanoides o sustancias proinflamatorias
y protrombadticas: prostaglandinas de la serie 2 (PGE 2), tromboxano A2
y leucotrienos; y aumentan las prostaglandinas de la serie 3 (PGE 3) que
reducen la respuesta inflamatoria.

[RAGRS LINATA
FURRA CATEEATA

MATERIAS GRASAS ANUVALES PESCADOS Db
M COEAIGs T
Indicaciones terapéuticas: diversos estudios han comprobado que los aci-

dos grasos omega 3 (EPA y DHA) pueden mejorar las siguientes enfermeda-
des de caracter inflamatorio:

e Artritis reumatoide y osteoartritis.

e Psoriasis y artritis psoriasica.

e Dermatitis alérgica y asma bronquial.

e Enfermedad inflamatoria intestinal.

Otras aplicaciones terapéuticas posibles:

e Prevencion cardiovascular, hipertrigliceridemia.
e Proteccion frente al cancer.

e Algunos trastornos mentales.
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Diabetes.

Ayuda ergogénica en deportistas.

Desarrollo cognitivo en lactantes.

Efectos adversos: para las dosis que se indican, los suplementos de aceites
de pescado se consideran seguros por su baja toxicidad.

Contraindicaciones: las personas que sigan tratamiento anticoagulante
o tomen dipiridamol o aspirina tienen un riesgo aumentado de hemo-
rragia, para consumir aceite de pescado deben seguir un control médico
en este sentido.

Dosificacion: si se opta por el aumento en el consumo dietético de pesca-
do azul, la dosis equivalente supondria consumir una racién de pescado
de unos 100 0 150 g 4 a 6 veces por semana como minimo. Si se opta por
tomar aceite concentrado de pescado en perlas o en liquido, en la mayoria
de estudios cientificos que han demostrado efectos beneficiosos se han uti-
lizado 3 0 4 g al dia, lo que significaria un consumo de 3 a 6 perlas/dia con
un contenido de EPA+DHA de 1000 mg (1 g) que podria incluso aumentarse
hasta 10 g/dia, siempre bajo supervision médica.

Aceite de linaza

Este aceite es el producto que se obtiene por expresion de las semillas ma-
duras de lino (Linum usitatissimum). El contenido en acidos grasos de es-
te aceite se caracteriza por la presencia en cantidad abundante del acido
alfa-linolénico, que es también un acido graso poliinsaturado de la serie
omega-3, susceptible de convertirse en el organismo en acido eicosapen-
taenoico (EPA) y en acido docosahexaenoico (DHA).

El aceite de linazas, entonces, tradicionalmente utilizado para combatir el
estrefiimiento y los trastornos inflamatorios del intestino, podria utilizarse
ademas como fuente de acidos grasos omega-3 con las mismas indicacio-
nes que comentabamos anteriormente para el aceite de pescado.

6 Mas adelante en este libro tendremos ocasién de explicar la utilizacién del aceite
de linaza como parte del tratamiento topico de las lesiones psoridsicas, y también las se-
millas de lino tomadas con agua por su accion benefactora a nivel intestinal (ver capitulo
V. C. Fitoterapia. Lino; ver capitulo V. D. Higiene intestinal; ver capitulo VI. La seleccién de
remedios. Otros de aplicacion tépica).
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Efectos adversos o contraindicaciones: observar las mismas precauciones
de utilizacién que para el aceite de pescado.

Dosificacion: no se ha establecido una dosis terapéutica precisa para el
aceite de linaza, pero algunos laboratorios de suplementos dietéticos la
ofrecen en perlas con un contenido en acido alfa-linolénico de aproxima-
damente 1000 mg y sugieren la toma de 2 a 3 perlas al dia.

Enzimas o ayudas digestivas

Alguien dijo que no alimenta lo que se come sino lo que se digiere. Una di-
gestidon y una absorcién correctas de nutrientes a través de nuestro sistema
digestivo son imprescindibles para el sostenimiento de la estructura y las
funciones de nuestro organismo. Una deficiente digestion de las proteinas,
las grasas o los hidratos de carbono conduce a insuficiencias en la asimila-
cién de nutrientes y a la absorcion de moléculas parcialmente digeridas que
potencialmente pueden provocar alergias alimentarias y otros trastornos
en la respuesta inmunitaria.

Ya adelantamos, al explicar la “hipétesis natural alternativa” del mecanis-
mo por el que se desarrolla la psoriasis, que existe la posibilidad de paso
a la circulacién sistémica de moléculas digeridas de forma incompleta que
puedan atravesar la barrera intestinal y comportarse como factor desen-
cadenante de la enfermedad al provocar la reacciéon del SISTEMA INMUNI-
TARIO. Esta es la justificacion tedrica para pensar que en algunas personas
puede ser necesaria la suplementacién con ENZIMAS digestivas para lograr
una adecuada digestiéon y posterior asimilacion de nutrientes que de forma
indirecta determine una mejor evolucién en la psoriasis. Entre otros mu-
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chos trastornos de la salud, la baja secrecién digestiva de acido clorhidrico
ha sido relacionada en algun estudio con la presencia de psoriasis.

Acido clorhidrico Papaina

Pancreatina Amilasas
Proteasas Glucoamilasas
Bromelina Celulasas

Las enzimas digestivas ademas, particularmente las que digieren las pro-
teinas llamadas “ENZIMAS PROTEOLITICAS”, pueden atenuar la reaccién
inflamatoria y aliviar el dolor articular en el caso de la artritis psoriasica.

Efectos adversos: la suplementacién dietética con enzimas digestivas es ge-
neralmente muy bien tolerada y no causa efectos secundarios; en casos
aislados puede aparecer sensacion de plenitud, nduseas o flatulencias, que
no requieren la suspension del tratamiento. En algun caso pueden ocurrir
reacciones alérgicas.

Contraindicaciones: la terapia con enzimas a dosis elevadas esta contrain-
dicada en personas con trastornos de la coagulacién o que reciban terapia
anticoagulante.

Dosificacion: en general se dispone de formulaciones de enzimas o ayudas
digestivas en capsulas o comprimidos elaborados por laboratorios que re-
comiendan la toma de un comprimido o capsula acompanada de algo de
liquido antes de cada comida principal.

Segquir las indicaciones del laboratorio responsable del producto o del mé-
dico que hace la prescripcion de este.

La opcidon mas natural, sin obviar la necesidad de una buena mastica-
cion e insalivaciéon del alimento en la primera fase de la digestién, es el
aporte diario en cada comida de hortalizas en general y frutas frescas;
en concreto la pifa tropical contiene una enzima proteolitica (bromelai-
na), y también la papaya tiene otra (papaina). Los germinados o brotes
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tiernos de cereales, semillas y legumbres son una buena fuente de sus-
tancias enzimaticas que favorecen la digestion.

Una segunda opcion natural seria la toma anterior a las comidas de una in-
fusion de plantas medicinales de probado efecto estimulante de los proce-
sos digestivos, como alcachofa (Cynara scolymus), crcuma (Curcuma longa),
genciana (Gentiana lutea), menta (Mentha piperita), marrubio (Marrubium
vulgare) y otras.

Prebiéticos y probioticos

Actualmente se denominan “prebidticos” aquellos alimentos, o derivados
de estos, que sin ser digeridos por los acidos o las enzimas digestivas, llegan
hasta el colon, donde son utilizados como alimento por las bacterias que
componen la flora intestinal beneficiosa que habita el intestino grueso,
a las que aportan energia para su multiplicacion y funcionamiento, como
agentes productores de acidos organicos (acidos grasos de cadena corta co-
mo el butirato) reparadores de la mucosa intestinal, ademas de preventivos
de estrefiimiento y de cancer colénico.

Llamamos “probiodticos” a aquellos alimentos o suplementos dietéticos que
contienen microorganismos vivos de accion beneficiosa que se incorporan
directamente a la flora intestinal y contribuyen al control de la flora bacte-
riana patégena que también coloniza nuestro intestino; sintetizan vitami-
nas y sustancias inmunomoduladoras.

Prebioticos Probioticos
Fructooligosacaridos Lactobacillus acidophilus
Galactooligosacdridos Latobacillus bulgaricus

Inulina Lactobacillus casei

Lactulosa Bifidobacterium bifidum
Lactitcl Bifidobacrerium lactis

En general oligosaciridos de la fruta y Bifidobacterium termophilus
vegetales; y polisacaridos como Presentes en el yogur y otros
pectinas, almidon, gomas y mucilagos alimentos fermentados.

que tambien contienen algunos frutos,

granos y semillas.
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Efectos adversos o contraindicaciones: no se han documentado efectos ad-
versos o contraindicaciones cuando se siguen las pautas de prescripcion.

Dosificacion: no se han establecido criterios de dosificacion ideal para es-
tos productos; en general recomendamos seguir las instrucciones del la-
boratorio responsable, o las indicaciones del médico que lo prescribe. La
recomendacion habitual es de 1 a 2 capsulas al dia, preferentemente con
las comidas.

Antioxidantes

Segun teorias cientificas muy estudiadas en los ultimos afios, nuestro
cuerpo enferma y envejece debido en gran parte a procesos oxidati-
vos. Algo similar a lo que ocurre cuando el hierro se oxida si se expone
al oxigeno del aire, o cuando una manzana se oscurece minutos des-
pués de cortarla. Cuando respiramos, cuando hacemos ejercicio fisico,
cuando digerimos los alimentos, y durante los multiples procesos meta-
bélicos que ocurren a cada instante en nuestro organismo, también a
causa de las radiaciones solares, el estrés psicolégico, la contaminacion
atmosférica, los medicamentos, el tabaco, etc., se producen sustancias
o moléculas a las que se denomina “RADICALES LIBRES”, que son al-
tamente oxidantes, esto es, son moléculas dadoras de electrones que
tienen capacidad para dafiar otras células alterando su estructura y su
funcionamiento, generando reacciones en cadena que estan en el ori-
gen de los procesos de envejecimiento biolégico y en el desarrollo de
enfermedades humanas como arteriosclerosis, cancer, enfermedad de
Alzheimer, artropatias, trastornos en la defensa o respuesta inmunita-
ria, etcétera.

Nuestro cuerpo posee una capacidad de defensa ANTIOXIDANTE muy im-
portante y variada, aunque limitada, que depende directamente de la con-
centracion de diversas sustancias producidas en nuestro propio organismo
y otras que son aportadas con la dieta:

Enzimas antioxidantes intracelulares: catalasa, superéxido dismutasa (SOD),
Glutation peroxidasa

Antioxidantes extracelulares: vitamina C, grupos sulfhidrilo.

Antioxidantes de la membrana celular: carotenoides, ubiquinona o coenzi-
ma Q10, vitamina E.
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Sustancias esenciales para la sintesis de antioxidantes: cobre, manga-
neso, selenio, zinc.

Otros antioxidantes: n—acetil-cisteina, acido alfa lipoico, flavonoides (fru-
tas, frutos silvestres, té verde, vino tinto), isoflavonas (semilla de soja), com-
puestos fendlicos (aceite de oliva), inkgo biloba, romero, cardo mariano,
granada, brocoli, etcétera.

Proceso oxidativo en la manzana expuesta al aire

Dosificacion: podemos optar por aumentar la presencia de sustancias AN-
TIOXIDANTES en nuestra alimentacién cotidiana siguiendo la recomenda-
cién dietética principal que consiste en el consumo diario y abundante de
frutas y hortalizas, insistiendo ademas en alguno de los alimentos mencio-
nados como fuentes concentradas de ANTIOXIDANTES como el brécoli, o el
té verde, el aceite de oliva, etc. Esta es la mejor recomendacién que pode-
mos hacer segun el estado actual de la investigacion cientifica.

Otra opcidn es el recurso a los suplementos dietéticos de concentrados de
ANTIOXIDANTES en forma de capsulas o comprimidos para administraciéon
oral. En este caso conviene seqguir las indicaciones del laboratorio que for-
mula el producto y, por supuesto, las indicaciones del médico que lo pres-
cribe. Lo mas habitual es la toma de 1 a 3 capsulas/dia.
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C. FIToTERAPIA

“sComo imaginar prevenir, y mds aun
corregir, con una sola molécula las
alteraciones que resultan de una multitud
de factores?”

Prof. Michael Massol

Atras, en este libro, cuando explicabamos la ETIOPATOGENIA de la psoriasis,
ya advertiamos que se trata de una enfermedad en la que se implican varias
posibles causas, desde el factor genético hasta otros factores ambientales
de tipo infeccioso, alérgico, dietético, climatico, psicolégico, etc. Esto mismo
ocurre en la mayoria de otras enfermedades que padece el ser humano, co-
mo la enfermedad cardiovascular, el cancer, la obesidad, las ENFERMEDADES
AUTOINMUNES, etc. Por esta razén no podemos ser demasiado optimistas en
cuanto a que la investigacion cientifica descubra finalmente esa molécula, ese
Unico principio activo que pueda curar definitivamente estas enfermedades.

Desde la perspectiva médico naturista, abordando el tratamiento de la en-
fermedad desde la vision global que proponemos, podemos albergar la
esperanza de que ante estimulos naturales de diversa naturaleza (alimen-
tos y suplementacién dietética, plantas medicinales, sol, aire, agua, etc.),
el organismo en su tendencia natural hacia el equilibrio pueda sanar por si
mismo, como de hecho asi ocurre, a veces incluso de forma espontanea.

Esta es también la diferencia fundamental que se puede establecer entre
el modo de accién de los medicamentos de sintesis quimica y las plantas
medicinales.

La vida vegetal se caracteriza por su autotrofia, lo que significa la capacidad de
las plantas para nutrirse a si mismas; a partir de la materia muerta del suelo o
sustancias inorganicas, a partir del agua, del diéxido de carbono del aire y a par-
tir del sol, son capaces de crear materia viva, o sustancias organicas para el man-
tenimiento de su propia vida y para la supervivencia de animales y humanos.

Otra propiedad vital de las plantas es su capacidad de sintetizar un eleva-
do nimero de compuestos quimicos o principios activos (se han identifica-
do hasta el momento unos 12.000 diferentes), cuya funcién es primordial
para la planta como adaptaciéon al medio en que vive, a las condiciones
atmosféricas; para la resistencia frente a otras plantas o animales, y para
atraccion para la polinizacién o defensa frente a insectos, etc. Este es el
origen fundamental de los innumerables principios activos de las plantas
y sus infinitas posibilidades terapéuticas.
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Los medicamentos de sintesis quimica resultan de la obtencién de un solo
principio activo, normalmente también con una Unica accién terapéutica ra-
pida, exacta, especifica, potente y eficaz. Por el contrario, al tratarse muchas
veces de sustancias de caracter inorganico o mineral que se comportan como
sustancias extranas al organismo humano, este puede limitar su absorcién;
también se pueden dafar otros 6rganos o funciones del cuerpo humano, o
provocar reacciones alérgicas, u otros efectos secundarios como la aparicién
de EFECTO REBOTE -recrudecimiento de los sintomas al dejar de tomar el
medicamento—-, o la aparicidon de resistencias —el medicamento deja de hacer
efecto, y son necesarias dosis mas altas—, o desencadenar adiccién, etcétera.

Las plantas medicinales sin embargo se caracterizan por aportar al organismo
multiples principios activos que, al tratarse de moléculas organicas, se absor-
ben en general mas facilmente, y su efecto depende de la acciéon conjunta de
variadas sustancias que se potencian y equilibran mutuamente, pudiendo be-
neficiar a diferentes érganos o funciones del organismo. Si bien su accién es
mas lenta, seguramente sera mas persistente en el tiempo; no es frecuente la
aparicion de EFECTO REBOTE, o de resistencias, ni suele provocar adicciones o
efectos toxicos. Tengamos en cuenta sin embargo, que aunque no con la fre-
cuencia de los medicamentos quimicos, las plantas medicinales también tie-
nen sus limitaciones y sus efectos secundarios, que deben tenerse en cuenta.

MEDICAMENTO DE PLANTAS
SIMTESIS QUIMICA MEDICINALES

-Un solo principio active  -Miltiples principios activos
-Mayor dificultad de absorcion  -Moleéculas organicas de ficil absarcion
-Accion terapéutica Gnica  -Accion terapéutica polivalente y sinérgica.
-Rapidez de actuacion -Accion menos rapida pero mas persistente,
-Potencia alta  -Potencia suave a mederada
-Eficacia demostrada  -Eficacia demostrada en muchos casos
-Capacidad alergénica elevada  -Reacciones alérgicas con menor frecuencia.
-Efecto rebote  -Menos efecto rebote.
-Aparicion de resistencias  -Menor aparicion de resistencias.
-Efectos secundarios a veces graves  -Menos frecuentes y menos graves
-Adicciones  -Menos frecuentes
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Las plantas medicinales que a continuacidon estudiaremos ampliamente son
aquellas que hemos seleccionado para el tratamiento de la psoriasis, desde la
experiencia profesional en la consulta médico naturista, con el aval de su uti-
lizacién tradicional durante décadas, pero también tras los efectos terapéu-
ticos probados en estudios farmacologicos o de experimentaciéon animal y,
eventualmente, por ensayos clinicos documentados que justifican la utiliza-
cion de determinadas plantas medicinales en la prevencién o en el tratamien-
to, en general de enfermedades humanas, o de la psoriasis en particular.

TRATAMIENTO TRATAMIENTO TRATAMIENTO
FITOTERAPICO FITOTERAPICO FITOTERAPICO
ESPECIFICO LOCAL SISTEMICO DEPURATIVO DEL
SOBRE LAS PLACAS  ESPECIFICO DE TERRENO:
DE PSORIASIS: LA PSORIASIS:
PEMSAMIENTO

ALOE VERA ZARZAPARRILLA Vil tricolor L
Aloe barbadensis Miller Smilax aspera L. BARDANA
LIND CARDO MARIAND  Arcoum loppo L.
Linum usitotissimum L. Silybum marianum L FUMARIA
MAHONIA CURCUMA Fumaria officinals L.
Mahonia oquifolivm (Pursch)  Curcuma longa L DIENTE DE LEON
Mutt. CALAGUALA Toraxacum officinale Weber
LAPACHO Polypodium lewcotomas COLA CABALLD
Tobebia impetiginesa (Mart.  Pair Equisetum arvense L
Ex DC.) Standley GARRA DEL ORTIGA

DIABLO Urtico dioica L.

Harpagophytum

procumbens DL.C.
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Tratamiento fitoterapéutico especifico
local sobre las placas de psoriasis



Aloe vera — Aloe barbadensis



ALOE VERA

Aloe barbadensis Miller;
de la familia Liliaceae

Algo de la historia de la planta

Aristoteles a Alejandro Magno: “Majestad, los botanicos y sabios de esta
noble ciudad de Atenas hemos llegado a la conclusion de que no existe
mejor cicatrizante que el gel de aloe. Los soldados de nuestros ejércitos
qgue caigan heridos en la batalla hallaran en el aloe el mejor de sus reme-
dios... La légica natural nos dice que si la planta es capaz de regenerar
eficazmente la superficie dafiada de sus propias hojas, también actua-
ra cicatrizando las heridas de los humanos que estén en contacto con
ellas”, Pamplona Roger, Jorge D., 1999.

Descripcion

De tallo cilindrico y largo de hasta medio metro de altura que termina
en un ramillete de flores alargadas, tubulares, acampanadas, amarillas,
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anaranjadas o rojizas. Las hojas parten de la base del tallo, largas de
hasta medio metro, carnosas, lanceoladas, de color verde glauco, con
recias espinas en los bordes y terminadas en punta.

Habitat

Parece ser originaria del noroeste de Africa, desde donde se extiende al
norte de este continente y al sur de Europa e Islas Canarias y Cabo Verde.
De aqui al Caribe y resto del mundo. La especie que mas se cultiva es Aloe
barbadensis, sobre todo existen grandes plantaciones al sur de los Estados
Unidos, Cuba, Republica Dominicana, México y en el sur de Europa.

Parte utilizada

Acibar, latex o jugo viscoso, amarillo y amargo.

Gel o jugo de aloe, pulpa transparente e insipida de las hojas carnosas.
Principios activos fundamentales

Acibar o latex: derivados hidroxiantracénicos (aloinas y aloerresinas).

Gel de aloe: polisacaridos mucilaginosos (glucomananos, glucogalactoma-
nanos).

Otros componentes minoritarios que pueden contribuir a su actividad far-
macoldgica: aminoacidos, glicoproteinas, ENZIMAS, heterésidos hidroxian-
tracénicos, derivados de cromonas y pironas, saponinas, esteroles, acidos y
sales organicas, sales inorganicas y vitaminas.

Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional:

e Acibar o latex: carece de utilizacion en medicina popular, se toma ca-
si exclusivamente en forma de preparados farmacéuticos con intencién
laxante o purgante y como EMENAGOGO.
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e Gel de aloe: se emplea frecuentemente por via tépica con efecto antien-
vejecimiento de la piel, mejora de cicatrices, estrias, manchas oscuras,
como estimulo a la cicatrizacion de heridas, quemaduras por radiacién
y calor, eccemas y psoriasis, etc.; por via interna se utiliza para el trata-
miento de gastritis y Ulceras gastroduodenales. En medicina popular se
le atribuyen propiedades INMUNOESTIMULANTES y antitumorales.

Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacolégicos:

e Acibar o latex: accidén laxante y purgante, mas potente que plantas co-
mo el sen o la cascara sagrada. Actividad HIPOGLUCEMIANTE. Actividad
antitumoral. La administracion oral de aloina en ratas ha mostrado que
disminuye la concentracion de alcohol en sangre.

e @Gel de aloe: posee accion cicatrizante de heridas, antiinflamatoria, an-
tibacteriana y antiviral, INMUNOESTIMULANTE, antitumoral, antiulce-
rosa, hipoglucemiante e HIPOLIPEMIANTE; el contenido mucilaginoso
le confiere ademas propiedades EMOLIENTES e hidratantes sobre la
piel. La gran capacidad de penetracion de los polisacaridos del gel
de aloe a través de la piel favorece su humectacion, actuando oclusi-
vamente a nivel de la dermis e inhibiendo la formacion de las placas
psoriasicas, de forma que se puede reducir significativamente la dura-
cion de los brotes.

Derivadas de ensayos clinicos:

e Acibar o latex: algunos ensayos clinicos han documentado la accion
laxante, purgante e hipoglucemiante del extracto de acibar.

e Gel de aloe: se ha documentado que es efectivo en el tratamiento de la
Ulcera bucal. También en el tratamiento de dermatitis o eccemas.

En un ensayo clinico efectuado sobre 60 pacientes con psoriasis de evo-
lucién media de enfermedad durante 8 anos, la administracién tépica
a 30 de ellos de un extracto de aloe al 0,5%, 3 veces al dia, 5 dias a la
semana durante un mes, produjo mejorias clinicamente significativas,
respecto al grupo placebo.

Avaladas por la Escop, la Comisiéon E o la OMS: la Sociedad Cooperativa
Europea en Fitoterapia (Escop), la Comisiéon E del Ministerio de Salud
aleman y la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) consideran indica-
ciones validas de esta planta:
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e Acibar o latex: en caso de estrefimiento ocasional y en tratamientos
de corta duracién para evacuar heces mas blandas en casos de he-
morroides, fisuras anales, o después de cirugia ano-rectal, o cuando
se precise un vaciado intestinal.

e Gel de aloe : tratamiento de heridas menores, quemaduras de pri-
mer y segundo grado, quemaduras por calor o radiacién, irritaciones
y abrasiones de la piel.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

Acibar o latex: debe ser utilizado exclusivamente bajo prescripcién y
control médico por su potente efecto purgante y nunca de forma con-
tinuada. Estd contraindicado durante el embarazo por ser OXITOCICO
y téxico ademas para el feto. También esta contraindicado su uso en
ninos. Puede causar colicos gastrointestinales, diarreas sanguinolentas
y HEMATURIA por afectacién renal.

Gel de aloe: los preparados orales de gel de aloe vera deben evitarse
durante el embarazo o la lactancia. Carece totalmente de efectos se-
cundarios o contraindicaciones, excepto alguna reaccién alérgica o der-
matitis de contacto en personas sensibles; sobre todo si el contenido en
ANTRAQUINONAS supera lo permitido (menos de 1 mg/litro expresado
como barbaloina anhidra).

Dosis y forma de administracion

Acibar o latex: seguir escrupulosamente las indicaciones del médico o del
laboratorio farmacéutico.

Gel de aloe vera o el jugo extraido de él: en uso externo, aplicacién local
directa, o en compresas, del jugo o gel de aloe recién obtenido o prepa-
raciones que contienen del 10% al 70% de gel de aloe puro desentraqui-
nado (sin antraquinonas). En uso interno, tomar una o dos cucharadas de
jugo o gel de aloe vera 3 a 4 veces al dia, directamente o disuelto en agua
o zumos de frutas o verduras. En cualquier caso seguir las indicaciones del
laboratorio fabricante del producto o del médico que lo prescribe.
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Lino

Linum usitatissimum L.;

de la familia Linaceae

Algo de la historia de la planta

Linum deriva del céltico /lin que significa ‘red’, mientras que usitatissimum
es un adjetivo latino que significa ‘utilisimo’.

El lino se cultiva desde hace mas de 4000 afnos para la confeccién de fibra
textil; y desde hace mas de 2500 anos Hipdcrates, médico griego considera-
do el padre de la medicina, ya recomendaba su uso medicinal.

También dijo Mahatma Gandhi: “Alli donde el aceite de linaza se convierta
en parte de la dieta de la gente, habra mas salud”.

Descripcion

Herbacea que no alcanza el metro de altura. Tallos erguidos, fibrosos y
delgados, redondos y lisos, ramificados en la parte superior. Hojas alternas,

8o

LibrosEnRed



Psoriasis. La opcion natural

alargadas y estrechas, pegadas al tallo y de color verde claro. Flores termi-
nales de cinco pétalos de un bello color azul claro. El fruto es una capsula
globulosa con diez semillas lisas y lustrosas llamadas “linaza”.

Habitat

Originario de Asia o del Proximo Oriente, hoy se encuentra naturalizado y
también se cultiva extensivamente en muchas partes del mundo para apro-
vechamiento de su aceite en la industria de la pintura o para la confeccién
textil. También para su uso como alimento para el ganado o medicinal.

Parte utilizada
Semillas o linaza.

Principios activos fundamentales

e Mucilagos.

e Fibra insoluble.

e Acidos grasos: linolénico, linoleico y oleico.

e Lignanos.

e Heterdsidos cianogenéticos: linustatina y neoilustatina.
e Proteinas.

e Esteroles.

e Triterpenos.

e Vitaminas A, Dy E.

e Sales minerales.
Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: “Su cocimiento disminuye
el ardor de la orina, con especialidad el ocasionado por la cantaridas. Su
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leche o emulsion alivia la tos catarral, la del asma convulsiva y de la tisis
pulmonar; aplicada exteriormente, mitiga los dolores hemorroidales”(De
Viera y Clavijo, 2004).

Popularmente se utiliza ademas en aplicacion externa o cataplasmas la de-
coccion de las semillas trituradas, o de su harina, para el alivio de hemorroides
y para la resolucion de forunculos, ulceraciones y otras afecciones de la piel.

Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacolégicos, la se-
milla de lino es un laxante mecanico suave que tiene la propiedad de hin-
charse con el agua aumentando el volumen de las heces y estimulando el
PERISTALTISMO intestinal debido al mucilago y a la fibra insoluble. Ademas
el mucilago ejerce un papel facilitador lubricante que forma una capa res-
baladiza y protectora sobre la mucosa intestinal evitando su inflamacion.

La semilla de lino ejerce un efecto antiinflamatorio por via interna sobre
las mucosas del tubo digestivo, del aparato respiratorio y urinario; y tam-
bién en la aplicaciéon externa sobre la piel o las mucosas que dan al exterior
como en el caso de las hemorroides.

El consumo alimentario de semillas de lino o de su aceite conlleva la inges-
tion de cantidad y calidad de acidos grasos insaturados muy utiles en la
prevencion del colesterol alto y la ATEROSCLEROSIS.

Los lignanos ejercen un papel importante de prevencién, demostrado epide-
mioldgicamente, disminuyendo la incidencia de cancer de colon y de mama.

El aceite de lino puede tomarse en uso interno, como suplemento de aci-
dos grasos esenciales omega 3 y omega 6, para el control de colesterol y
triglicéridos, para la prevenciéon de enfermedades cardiovasculares; en la
limitacion de procesos sistémicos inflamatorios como la artritis; en las der-
matitis inflamatorias o alérgicas, psoriasis; etcétera.

Avaladas por la Escop, la Comisién E o la OMS: la Sociedad Cooperativa Euro-
pea en Fitoterapia (Escop), la Comision E del Ministerio de Salud aleman y la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) consideran indicaciones validas para
las semillas de lino o sus preparaciones: via interna en casos de estreiimiento,
o colon dafiado por abuso de laxantes, colon irritable, diverticulosis, gastritis y
enteritis; via externa en el tratamiento de inflamaciones cutaneas dolorosas.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

La semilla de lino esta contraindicada en caso de sospecha de oclusién in-
testinal y debe evitarse en principio ante un dolor abdominal agudo.
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La administracién oral de semillas de lino debe ir siempre acompafiada de
abundante consumo de liquidos para mejorar su efecto y para evitar la for-
macion de flatulencias en exceso.

Cuando germina la semilla de lino produce acido cianhidrico, y aunque es
un téxico muy potente, lo produce escasamente; seria preciso ingerir gran-
des cantidades para crear algun problema.

El consumo habitual de semillas de lino deberia ser evitado por las per-
sonas que padecen alteraciones de la glandula tiroides porque parece
ser que son BOCIOGENAS.

Dosis y forma de administracion

Como laxante se toma directamente la semilla recién triturada, alrededor
de 5 g o dos cucharadas de postre, que debemos acompafar con un vaso
lleno de agua u otro liquido. Repetir 2 a 3 veces al dia segun su efecto.

Como DEMULCENTE, en caso de gastritis o inflamacion intestinal, o cata-
rros respiratorios, poner en maceracién 10 g de semillas, o una cucharada
sopera en una taza de agua fria, mantener durante media hora y tomar
luego solo el liquido. Repetir 3 veces al dia.

Cataplasma de semillas de lino: triturar semillas de lino en cantidad nece-
saria segun la zona que se va a tratar, afiadir agua hirviendo hasta obtener
una consistencia pastosa. Antes de ponerla colocar un poco de aceite de
oliva sobre la piel. Se pone tan caliente como sea posible y se cubre con pa-
pel o una tela gruesa de lino para que aguante el calor. Util en caliente para
la resolucién o la maduracién de forinculos o abscesos. Se puede utilizar en
frio para tratar otro tipo de inflamaciones sobre la piel como es el caso de
la psoriasis u otras dermatosis.

Aceite de semillas de lino como suplemento de acidos grasos esenciales:
la toma de 2 a 3 cucharadas/dia acompafiando algun alimento aporta una
cantidad adecuada de acidos grasos omega 3 y omega 6. Algunas patolo-
gias dermatoldgicas, entre las que se encuentra la psoriasis, se han asocia-
do a un déficit nutricional de estos acidos grasos esenciales.

Aceite de semillas de lino como tratamiento tépico dermatoldgico: se aplica
directamente sobre la piel de 2 a 3 veces/dia. Es este el procedimiento que
recomendamos aplicar a diario sobre la piel en los pacientes con psoriasis
para el mantenimiento de la hidratacion cutanea y como aporte topico
nutricional de acidos grasos esenciales omega 3.
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MAHONIA

Mahonia aquifolium (Pursch.) Nutt.;

de la familia Berberidaceae

Algo de la historia de la planta

Antiguas civilizaciones como los egipcios ya utilizaron esta planta en la
prevencion de plagas anticipando acaso su poder antibiético; también fue
utilizada por la medicina ayurvédica para combatir la disenteria, y por los
indios nativos de América del Norte (también se la llama “uva de Oregén”)
por su efecto estimulante y ténico de la salud.

Descripcion

Arbusto de hasta 3 m de altura. Hojas alternas de color verde brillante por
el hazy mas claras por el envés, coriaceas, agrupadas en cinco a nueve folio-
los. Flores de color amarillo verdoso, pequefias y numerosas, agrupadas en
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racimos terminales. Los frutos son bayas esféricas, como garbanzos, de co-
lor azul violaceo al madurar, en su interior se encuentran entre tres y nueve
semillas. Raices lefiosas que internamente son de color amarillo.

Habitat

Se considera originaria en el norte y en el oeste de América, también crece
salvaje en el sur de Canada, América del Sur y también por toda Europa.

Parte utilizada

La corteza, la raiz y los frutos.

Principios activos fundamentales

e Alcaloides: berberina, berbamina, oxicantina, canadina, coripalmina...
e Resinas.

e Fitosteroles.

Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: los usos de mahonia en la
medicina tradicional son diversos, actian en las dermatosis cronicas como
el acné, el eccema o la psoriasis, y también en los trastornos digestivos, co-
mo laxante y ténico estimulante, en calculos biliares, etcétera.

En casos de inapetencia o trastornos digestivos, se utilizan los frutos. Para
los trastornos o calculos de la vesicula, se usa la raiz.

Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacolégicos: ensayos IN
VITRO sobre QUERATINOCITOS humanos han sugerido que sus principales cons-
tituyentes (berberina, berbamina y oxicantina) tienen efectos ANTIPROLIFERA-
TIVOS, ANTIOXIDANTES y antiinflamatorios en casos de psoriasis. Berbamina
y oxicantina se mostraron potentes inhibidores de la LIPOOXIGENASA y de la
PEROXIDACION LIPIDICA y por tanto limitantes de los procesos inflamatorios.
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Derivadas de ensayos clinicos: distintos estudios clinicos con pacientes psoria-
sicos han concluido que un extracto al 10% de corteza de mahonia es eficaz
y seguro en casos moderados a severos de psoriasis vulgar. Otros estudios
sobre pacientes con acné también han mostrado resultados positivos.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

El uso externo de extractos de corteza de mahonia en las dosis correctas
no entrana efectos secundarios de mayor interés; ocasionalmente pueden
presentarse reacciones alérgicas, picor o ardor cutaneo.

No ha sido establecida su seguridad durante el embarazo o la lactancia.

Dosis y forma de administracion

Unglento al 10% de extracto de corteza de Mahonia aquifolium aplicado
sobre las placas de psoriasis 2 a 3 veces/dia
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LAPACHO

Tabebuia impetiginosa —Mart. Ex DC.- Standley;
de la familia Bignoniaceae

Algo de la historia de la planta

A esta planta también se la llama “Pau d'arco” o “palo de arco” porque
sus ramas se han utilizado para la elaboraciéon de arcos para la caza.
La denominacion latina de esta especie, impetiginosa, le viene por el
empleo tradicional de la corteza de este arbol para el tratamiento del
impétigo, enfermedad infecciosa de la piel que se caracteriza por la
formacién de costras.

Descripcion

Arbol que suele tener entre 8 y 15 m de alto, corteza de color castafio oscu-
ro, con grietas longitudinales, dura y dificil de desprender. Hojas digitadas,
opuestas y pecioladas con el margen levemente dentado en la parte supe-
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rior. Flores grandes tubulosas de vistoso color rosado a purpura. El fruto es
una capsula alargada, cilindrica y estrecha, de hasta 35 cm de largo.

Habitat

Tabebuia es un género que comprende alrededor de un centenar de es-
pecies de arboles nativos de la regién tropical de América, desde México y
Caribe hasta el centro—norte de la Argentina y el Paraguay.

Parte utilizada
La corteza interna y ocasionalmente las hojas y las flores.
Principios activos fundamentales

¢ Naftoquinonas: lapachol, deoixlapachol, lapachenol, alfa y beta lapa-
chona, dehidro alfa lapachona, I-menaquinona, tabebuina, tectoqui-
nona, etcétera.

e Alcaloide: tecomina.

e Aceite esencial: sesquiterpenos principalmente.
Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: en paises americanos se ha
utilizado la decoccién de la corteza de lapacho por via externa para la cura
de Ulceras, eccemas, psoriasis, hemorroides y tumores en la piel. Por via in-
terna ha tenido ademas multiples aplicaciones como revitalizante, antiané-
mica, frente a infecciones urinarias, como antitumoral, en leucemias, como
antirreumatica, etcétera.

Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacologicos: se han
realizado muchos estudios IN VITRO, en animales y en humanos, que atri-
buyen al lapacho las siguientes propiedades: accion ASTRINGENTE, cicatri-
zante, antibacteriana y ANTIFUNGICA. El lapachol ha demostrado actividad
frente al virus del herpes simplex tipo | y Il. También ha podido demostrar-
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se experimentalmente la actividad antitumoral, antiinflamatoria, ANTIOXI-
DANTE, INMUNOESTIMULANTE y anticoagulante.

Los compuestos de la corteza de lapacho inhiben el crecimiento y la pro-
liferacion de queratinocitos, mecanismo implicado en la etiopatogenia de
la psoriasis. También en estudios in vitro realizados con beta-lapachona,
componente de la corteza interna de lapacho, se ha demostrado una efica-
cia comparable al agente antipsoriasico topico antralina.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

En su utilizacién tépica no se han descrito inconvenientes para el uso de
esta planta. Debe utilizarse con precaucién en pacientes en tratamiento
anticoagulante. No administrar en uso interno durante el embarazo o la
lactancia.

Dosis y forma de administracion

Decocciéon al 3%, que equivale aproximadamente a una cucharada de las de
postre de 5 ml = 3 g de planta seca para una taza de agua de 150 ml. Hervir
a fuego bajo durante 5 minutos y dejar reposar otro tanto para después
colar. Tomar tres tazas al dia para uso interno.

Esta misma decoccion se utiliza para uso externo sobre las placas psoriasi-
cas en lavados o compresas 3 veces al dia.
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Zarzaparrilla — Smilax aspera



Z ARZAPARRILLA

Smilax aspera L.;

de la familia Liliaceae

Algo de la historia de la planta

Smilax proviene del griego y significa ‘hiedra espinosa’. En Europa fue una
planta muy requerida hasta el siglo XVIII, se la consideraba eficaz frente
a la sifilis; segun P. Font Quer (1979): “Cuando estuvieron de moda las zar-
zaparrillas del Nuevo Mundo y se consumian aqui en gran cantidad en el
intento de sanar la sifilis con ella, o por lo menos para purificar la sangre,
también se utilizé la planta del pais para lograr los mismos efectos... Ya que
no el intento de curar la sifilis, perdura el de purificar con ella la sangre, y el
rizoma se usa también como sudorifico o diurético en medicina casera”.

Descripcion

y cortos desde donde parten raices, de hasta 2 m de largo y medio centimetro
de grosor; tallos largos y espinosos; hojas alternas, verdes, acorazonadas, con
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espinas en los bordes; flores blancas, verdes o amarillas; frutos como guisantes
verdes, rojos a negruzcos.

Habitat

Se halla diversificada en muchas especies (hasta 350), extendidas por todas
las zonas tropicales del planeta, sobre todo en América del Sur y Central,
Asia, Africa y sur de Europa.

Parte utilizada
Rizomas y raices secas.
Principios activos fundamentales

e Saponinas: zarzapogenina, esmilagenina, diosgenina, tigogenina, aspe-
ragenina, laxogenina y parillina.

e Flavonoides: camferol, quercetina.
e Fitosteroles: beta sitosterol, estigmasterol.
e Acidos: cafeoilsiquimico, ferulico, siquimico.

o Acidos grasos: palmitico, estearico, behénico, oleico y linoleico.

e Taninos.
e Almidén.
e Resina.
e Colina.

e Sales minerales: potasio, 6xido silicico, cloro, aluminio, calcio y magnesio.

Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: planta considerada entre
las “depurativas de la sangre” a lo largo de la historia de la medicina
herbaria. Por esta virtud se viene utilizando en tratamientos dermato-
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l6gicos como acné, eccemas, psoriasis; se ha probado incluso con algun
resultado en la lepra, también en reumatismos articulares, como anti-
séptica y antipruriginosa, etcétera.

Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacologicos: fla-
vonoides, sales potasicas y otros principios activos le otorgan propiedades
diuréticas y sudorificas. El efecto diurético es selectivo de sustancias nitro-
genadas como el acido urico, los cloruros y la urea.

Las saponinas le confieren capacidad antimicrobiana probada en diferentes
estudios IN VITRO.

Derivadas de ensayos clinicos: algunos ensayos clinicos han documentado
mejoras en el apetito y la digestién, asi como de la diuresis.

Otros estudios clinicos doble ciego frente a medicamentos han mostrado
capacidad antimicética en vaginitis y pie de atleta.

Estudios clinicos limitados indican mejorias en la psoriasis por la toma de
extractos de zarzaparrilla.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

Los preparados de zarzaparrilla, por la presencia de saponinas, pueden
causar irritacion gastrica a alguna persona. En dosis altas o en tratamientos
muy prolongados podrian provocar gastroenteritis, diarrea o vémitos.

Se recomienda no administrar a personas en tratamiento con DIGITALICOS
o BISMUTO porque las saponinas podrian aumentar la absorcién de estos
farmacos.

No estéd contraindicada formalmente durante el embarazo o la lactancia,
solo evitar su ingesta excesiva o prolongada.

Dosis y forma de administracion

Aconsejamos para una decoccion la dosis estandar de 20 a 30 g de raiz o ri-
zoma troceado y seco para un litro de agua. Esto equivale a una cucharada
de postre de 5 ml= 2-3 g para una taza de agua de 150 ml, para tomar 3 a
4 tazas/dia. Se introduce la planta en el agua, se deja hervir a fuego bajo
durante 10 a 15 minutos, se apaga el fuego y se deja reposar durante otros
10 a 15 minutos; seqguidamente, colar y tomar.
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Otra forma de preparacion tradicional se trata en un procedimiento de
maceracion en frio que consiste en poner la cantidad adecuada para la
toma de un dia (10-15 g) de rizoma o raiz triturada en medio litro de
agua, dejar macerar en reposo durante 10-15 horas y después colar y
tomar repartido en varias veces a lo largo del dia.

7 Cuando se recurre a las diversas preparaciones farmacéuticas en diferentes ex-
tractos, cdpsulas, comprimidos, etc., seguir la posologia indicada por el laboratorio res-
ponsable del producto o las indicaciones del médico que lo prescribe.
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CARDO MARIANO

Silybum marianum L.;
de la familia Asteraceae

Algo de la historia de la planta

Desde muy antiguo ha sido utilizada esta planta con fines medicinales, ci-
tada ya hace mas de 2000 afos por Teofrasto, Plinio y Dioscérides, insignes
médicos de los imperios de Grecia y Roma. Se cuenta que desde ya se cono-
cian sus virtudes para sanar el higado.

Descripcion

Planta herbacea de hasta 2 m de altura, de tallos robustos, acanalados y as-
peros. Hojas grandes, brillantes, dentadas y espinosas en los bordes, con ca-
racteristicas manchas blancas. Flores de color rosa o purpura sobre capitulos
florales acorazados de bracteas espinosas. Frutos sélidos, grandes y oscuros.
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Habitat

Su origen parece ser la Europa mediterranea, desde donde se extiende al
continente americano y a otros lugares del planeta. Crece sobre suelos po-
co fértiles, al costado de los caminos.

Parte utilizada
Frutos maduros secos (mal llamados “semillas”).
Principios activos fundamentales

e Silimarina: mezcla de flavolignanos (silibinina, silicristina, silidianina).
e Flavonoides: quercetina, taxifolina, dihidrokemferol...

e Lipidos: linoleico, oleico, palmitico...

e Esteroles: colesterol, campisterol, estigmasterol.

e Mucilagos.

e Histamina, tiramina.

e Saponinas.

e Vitaminas (C, E y K).

Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: se ha utilizado como he-
patoprotector y colagogo, para bajar los niveles de colesterol, para mejorar
la digestion y el apetito, para tratar incluso la depresién; y para mejorar la
circulacién periférica y las hemorroides.

Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacolégicos: el con-
junto de sustancias quimicas que contiene el cardo mariano son fuerte-
mente antioxidantes, neutralizadoras de radicales libres y estimulantes de
la regeneracion celular a nivel hepatico sobre todo. Esta planta actia como
ANTIOXIDANTE, antiinflamatoria y antialérgica, hepatoprotectora, COLA-
GOGA, ANTIDISPEPSICA y anticolesterolémica, e INMUNOESTIMULANTE.
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Derivadas de ensayos clinicos: existen muchos ensayos clinicos realizados
con la silimarina aislada de las semillas de cardo mariano, que avalan la
indicacion de este principio activo como hepatoprotector en enfermos con
hepatitis o cirrosis alcohdlica. La experiencia pone de manifiesto que la ad-
ministracién de 140 mg de silimarina 3 veces al dia disminuye de forma sig-
nificativa la mortalidad en pacientes con cirrosis hepatica debida al alcohol,
mejorando ademas la funcién inmune de estos enfermos. Otro estudio ha
demostrado en hepatitis virica aguda que esta misma dosis mejora signifi-
cativamente los niveles de BILIRRUBINA en suero.

Avaladas por la Escop, la Comision E o la OMS: segun la Comision E del Mi-
nisterio de Salud aleman, formulaciones que contengan al menos un 70%
de silimarina estarian indicadas en el tratamiento de la DISPEPSIA gastroin-
testinal, y en las inflamaciones hepaticas crénicas y cirrosis alcohdlica.

La Organizacién Mundial de la Salud la considera indicada en el tratamien-
to de soporte de hepatitis agudas o crénicas y cirrosis inducidas por alcohol,
medicamentos, o sustancias téxicas.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

El cardo mariano esta contraindicado en personas alérgicas a plantas de la
familia de las asteraceas. No utilizar durante el embarazo o la lactancia sin
control médico. A algunas personas les puede causar un leve efecto laxan-
te. La presencia de TIRAMINA en su composicién puede ser contraprodu-
cente en pacientes con hipertension arterial.

Dosis y forma de administracion

De 4 a 5 g o una cucharada sopera rasa de 10 ml de semilla triturada en
infusion.
Verter agua hirviendo sobre la planta, dejar reposar durante 5—10 minutos

y filtrar. Tomar 3 veces al dia&. Esta dosis equivale a 200—-400 mg/dia de sili-
marina. Las hojas de cardo mariano no contienen silimarina.

8 Cuando se recurre a las diversas preparaciones farmacéuticas en diferentes ex-
tractos, capsulas, comprimidos, etc., seguir la posologia indicada por el laboratorio res-
ponsable del producto o las indicaciones del médico que lo prescribe.
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CUrcuMA

Curcuma longa L.,
Curcuma xanthorriza Roxb. = Circuma de Java®

de la familia Zingiberaceae

Algo de la historia de la planta

La circuma es una planta conocida desde la Antiglledad como colorante
amarillo de tejidos, como alimento o condimento alimentario, y como me-
dicina; sus virtudes en las enfermedades del higado o la vesicula y como
digestivas fueron conocidas por la medicina popular en China o la India.
Fue traida a Europa por los comerciantes holandeses como especia; y fue
la farmacopea de Holanda quien la incluyé por primera vez como planta
medicinal. En nuestro medio la conocemos como ingrediente principal del
curry, salsa picante por excelencia de muchos paises orientales, y como co-
lorante amarillo que bien hariamos en utilizar en lugar del colorante quimi-
co sintético (tartrazina) que nos dan en sustitucion del clasico azafran.

9 Especie de similar composicidon y virtudes terapéuticas.
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Descripcion

Herbacea de hasta 1 m de altura; raiz o rizoma tuberoso, grueso, de color naran-
ja intenso en su interior; tallo corto formado por la aposicién del inicio del largo
peciolo de sus hojas; estas son lanceoladas y grandes, 5 a 10 de ellas conforman
la planta; flores amarillas, agrupadas de 3 a 5y rodeadas por bracteas verdes.

Habitat

Es originaria de la India y el sudeste asiatico, extendida a América Central.
Se cultiva sobre todo en Chinay la India.

Parte utilizada

Rizoma desecado.

Principios activos fundamentales

e Aceite esencial: cetonas sesquiterpénicas (turmerona, ar-turmerona,
burlona, zingibereno, cineol).

e Pigmentos polifendlicos: curcuminoides (curcumina y otros).
e Almidon.
e Minerales.

e Resinas.

Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: la medicina tradicional
de la India —ayurveda- utiliza la circuma como remedio depurativo,
como estimulante del apetito y de la digestiéon, en casos de infecciones
febriles como la disenteria u otras, y como antiinflamatoria en la artritis
y en las enfermedades del higado.
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Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacolégicos: los estudios
farmacolégicos y los experimentos en animales realizados con los principios ac-
tivos de circuma, fundamentalmente con curcumina, han mostrado actividad
estimulante de la digestién. También es protectora hepatica, tiene capacidad
antioxidante, su acciéon es antiinflamatoria y reductora del colesterol. AN-
TIAGREGANTE PLAQUETARIA. Accion QUIMIOPREVENTIVA frente al cancer y
limitante del crecimiento tumoral. Accién antibacteriana, antiviral y ANTIFUN-
GICA. La curcumina ademas ha mostrado capacidad de fotoactivacion que la
haria util como coadyuvante en patologias cutaneas como la psoriasis.

Derivadas de ensayos clinicos: algunos estudios clinicos han mostrado efec-
tos positivos de la curcumina en las DISPEPSIAS y en la artritis reumatoide.

Avaladas por la Escop, la Comision E o la OMS: la Sociedad Cooperativa
Europea en Fitoterapia, la Comisién E del Ministerio de Salud aleman y la
Organizacion Mundial de la Salud coinciden en sus monografias en sefa-
lar como indicacion probada del rizoma de circuma las DISPEPSIAS o las
dificultades de la digestién. La Escop la indica ademas para los trastornos
funcionales de la vesicula.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

El uso prolongado o excesivo de la circuma puede dar lugar a molestias
gastricas o incluso ulceras. El uso de curcuma esta contraindicado en caso
de calculos o sospecha de obstruccidon biliar. Esta contraindicada ademas
cuando se siga tratamiento médico con anticoagulantes.

Evitar el uso de circuma en dosis que excedan la costumbre alimentaria
durante el embarazo o la lactancia.

Dosis y forma de administracion

Raiz desecada y troceada: decoccion de 0,5-1 g de planta = una cuchara-
dita de las de café de 3 ml para una taza de 150 ml; mantener hirviendo
a fuego bajo durante 5§ minutos, dejar reposar otros 5 a 10 minutos, fil-
trar y tomar tres tazas al dia.

1 Cuando se recurre a las diversas preparaciones farmacéuticas en diferentes ex-
tractos, capsulas, comprimidos, etc., seguir la posologia indicada por el laboratorio res-
ponsable del producto o las indicaciones del médico que lo prescribe.
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Raiz de curcuma fresca: 3—9 g/dia divididos en tres tomas, antes de las
comidas.

Polvo de raiz de curcuma desecada: 1,5-3g/dia repartido en tres tomas, an-
tes de las comidas.
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CALAGUALA

Polypodium leucotomos Poir;
de la familia Polipodiaceae

Algo de la historia de la planta

Planta muy apreciada en el continente americano antes de la llegada de
los espafioles. En la lengua quechua calaguala significa ‘adorno juvenil’
en alusiéon a un posible uso por los jovenes indigenas en danzas cere-
moniales. Se conoce en Europa desde el siglo XVII, donde se utilizaba
por sus propiedades medicinales para el tratamiento de la sifilis y otras
enfermedades.

Descripcion

Helecho de hojas muy grandes y anchas, de hasta mas de 1 m de largo y me-
dio de ancho, ovales y coriaceas, de color verde a amarillentas, divididas en
segmentos. Se caracteriza por presentar un rizoma rastrero de alrededor
de 1 cm de grueso que se cubre de pelos marron—-amarillentos.
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Habitat

Es originaria de Centroamérica, desde México se extiende hasta los pai-
ses sudamericanos. Crece silvestre en sitios sombreados y humedos, espe-
cialmente como parasita de algunos arboles. Actualmente es cultivada en
grandes plantaciones de Honduras y Guatemala.

Parte utilizada
Rizoma, ocasionalmente las hojas.
Principios activos fundamentales

e Saponinas: calagualina, polipodinas Ay B.
e Esteroides: ecdisterona, ecdisonas.

e Acidos grasos.

e Taninos.

e Mucilagos.

Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: en paises de América Central
y Sudamérica ha tenido multitud de aplicaciones: gastroenteritis, bronqui-
tis y asma, artritis degenerativa, hipertension arterial, diabetes, tumores,
eccemas, psoriasis, quemaduras, etcétera.

Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacolégicos: el
conocimiento del comportamiento del sistema inmunolégico en proce-
sos tales como la artritis reumatoide, el VITILIGO, la psoriasis, la escle-
rosis multiple o la esclerodermia ha puesto en foco el papel que juegan
en el curso de dichos procesos los LINFOCITOS, las linfoquinas y demas
componentes del sistema inmune. El rizoma de calaguala por la activi-
dad que incrementa los LINFOCITOS T SUPRESORES parece atenuar favo-
rablemente el curso de estas enfermedades inmunoldgicas.
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Derivadas de ensayos clinicos: varios estudios randomizados, doble ciego fren-
te a placebo, con un extracto lipido-hidrosoluble del rizoma de calaguala, han
probado a lo largo de seis meses de tratamiento mejorar el curso clinico—esté-
tico de pacientes con psoriasis respecto a tratamientos convencionales.

En pacientes con demencia senil, también se han demostrado mejorias signi-
ficativas en las funciones cognitivas, ademas de cambios favorables en el flujo
de las arterias cerebrales y en los patrones de electroencefalograma (EEG).

La administracion oral y topica de un producto que contiene extractos del
rizoma de calaguala demostré una INDUCCION MELANOCITICA en pacien-
tes portadores de VITILIGO.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

Puede producir irritaciéon de la mucosa gastrica, evitar por tanto en pacientes
que presenten gastritis o Ulcera gastroduodenal. Precaucién ante posibles hiper-
glucemias en pacientes diabéticos. Puede potenciar el efecto de tratamientos
DIGITALICOS, por lo que debe evitarse el uso de calaguala en estos pacientes.

Dosis y forma de administracion

Decocciéon de 1-4 g de rizoma desecado y triturado, aproximadamente una
cucharada de las de postre de 5 ml para una taza de agua de 150 ml, dejar
hervir a fuego bajo durante 10 minutos y reposar otro tanto, después colar.

Extracto fluido: relacion 1:1. Administrar 1 ml 2 veces/dia.

Extracto lipido—hidrosoluble (Anapsos=): aunque el tratamiento debe ser
siempre individualizado, se aconsejan de inicio 300 mg/dia durante un mes;
si no se obtuviera respuesta favorable, se aumenta la dosis a razén de 100
mg durante otro mes hasta un maximo de 1000 mg/dia. La dosis diaria se
reparte en tres tomas una media hora antes de las comidas principales. De
lograrse la remision de la enfermedad, conviene continuar durante dos me-
ses con la mitad de la dosis 6ptima estimada.

" Cuando se recurre a las diversas preparaciones farmacéuticas en diferentes ex-
tractos, cdpsulas, comprimidos, etc., seguir la posologia indicada por el laboratorio res-
ponsable del producto o las indicaciones del médico que lo prescribe.

2 Anapsos es el nombre comercial de un medicamento fitoterapéutico a base de
calaguala.
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GARRA DEL DIABLO

Harpagophytum procumbens DC.;
de la familia Pedaliaceae

Algo de la historia de la planta

Los frutos de esta planta tienen la forma de una garra y al andar sobre ellos
los animales se los clavan en sus patas y se agitan violentamente a causa del
dolor en una especie de “danza endiablada”.

Descripcion

Planta rastrera de raices tuberosas, largas y profundas. Hojas alternas, lobu-
ladas. Flores de color rojo violaceo en forma de trompeta. Frutos ovoides,
angulosos y alargados, armados de espinas en forma de gancho.
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Habitat

Originaria del sur de Africa en &reas préximas al desierto de Kalahari, en la
actual Namibia, Botswana, Sudafrica. Crece silvestre en terrenos arcillosos y
arenosos de la sabana.

Parte utilizada
Raices secundarias tuberosas.
Principios activos fundamentales

e Iridoides: harpagésido y otros.
e Fitosteroles.

e Flavonoides.

e Acidos fendlicos.

e Aceite esencial.

e Triterpenos pentaciclicos.

e Azucares.

e Aminoacidos.
Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: la raiz de harpagofito es
empleada popularmente en los lugares de origen en forma de decoccion
como antirreumatica, antigotosa, analgésica en dolores de parto, ANTIES-
PASMODICA, COLERETICA, AMARGO-APERITIVA, HIPOGLUCEMIANTE.
También en pomada para la cicatrizacién de heridas.

Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacologicos: los iri-
doides inhiben la sintesis de PROSTAGLANDINAS y reducen la permeabilidad
de las membranas celulares, lo que hace disminuir el proceso inflamatorio
de forma especifica. El harpagésido y el extracto acuoso de la raiz son tan
eficaces como el medicamento antiinflamatorio FENILBUTAZONA en la artri-
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tis crénica. La accidon antiinflamatoria del extracto total de la planta es mas
potente que el harpagoésido debido al concurso de otros componentes como
los betasitosteroles en la inhibicién de las prostaglandinas proinflamatorias.

Derivadas de ensayos clinicos: diversos estudios clinicos han probado la
eficacia y la seguridad del harpagofito en el tratamiento de la inflamacién
y el dolor a causa de artrosis, artritis, lumbalgia crénica, fibromialgia y
otras afecciones osteoarticulares de origen reumatico o no reumatico.

Avaladas por la Escop, la Comision E o la OMS: la Sociedad Cooperativa Europea
en Fitoterapia (Escop) y la Comision E del Ministerio de Salud aleman aprueban
para esta planta las siguientes indicaciones: tratamiento sintomatico de la os-
teoartritis crénica, tendinitis y lumbalgias, pérdida de apetito y DISPEPSIA.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

Puede aparecer un leve efecto laxante; también trastornos digestivos leves
y molestias gastricas, por lo que no se aconseja su utilizacion en presencia
de ulcera gastroduodenal. Existe también la posibilidad de interaccién ante
medicacion antiarritmica. No emplear durante el embarazo o la lactancia
salvo prescripciéon médica.

Dosis y forma de administracion

Decoccion: se prepara anadiendo 3 cucharadas de las de postre (5 ml) de raices
secundarias trituradas de harpagofito en 750 ml de agua, se deja hervir a fue-
go bajo por espacio de 3 minutos dejando macerar en el agua de la cocciéon
durante 10—15 horas mas. Finalmente se cuela y se bebe el liquido repartido en
tres tomas, que deben hacerse 10 minutos antes de cada comida principal.

Para el tratamiento del dolor crénico en adultos, en la artrosis por ejemplo,
la dosificaciéon sera de 2—-5 g/dia de raiz de harpagofito durante al menos
dos meses.

Para el tratamiento del dolor en estado agudo en adultos con artritis o
lumbalgia, la dosis se aumenta a 4,5-9 g/dia para luego ir disminuyendo
segun la evolucién=

3 Cuando se recurre a las diversas preparaciones farmacéuticas en diferentes ex-
tractos, cdpsulas, comprimidos, etc., seguir la posologia indicada por el laboratorio res-
ponsable del producto o las indicaciones del médico que lo prescribe.
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Pensamiento — Viola tricolor



PENSAMIENTO

Viola tricolor L.;

de la familia Violaceae

Algo de la historia de la planta

Segun parece, esta planta no fue reconocida como medicinal por los
clasicos de la medicina antigua. Comienza a utilizarse en Europa duran-
te el siglo XVI, cuando se recomendaba por sus propiedades “contra la
inflamaciéon de los pulmones y el pecho, contra la sarna y los picores del
cuerpo entero, curando ademas las ulceras”.

Descripcion

Herbacea de hasta 30 cm de altura, tallo erecto cubierto de hojas lanceola-
das y aserradas en el borde, que se dividen en |6bulos redondeados. Flores
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de pedunculo alargado, irregulares, con pétalos de variados colores: azul,
amarillo, violaceo. El fruto es una cdpsula con tres valvas.

Habitat

El pensamiento salvaje o trinitaria, como también se le llama, se halla ex-
tendido por Europa, Asia Occidental y América del Norte. Crece en setos y
terrenos incultos, entre las mieses y en las montafas.

Parte utilizada

Flores y planta entera florida.

Principios activos fundamentales

e Mucilagos.
e Taninos.

e Flavonoides.
e Saponinas.

e Acido salicilico.

Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: en la medicina popular, se
ha utilizado en diferentes enfermedades cutaneas como la costra lacteay el
eccema de los ninos, el acné, las enfermedades respiratorias, el reumatismo
y la gota, como planta depurativa, etcétera.

Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacolégicos: en ra-
tas de laboratorio ha mostrado actividad sobre ciertos modelos de afeccio-
nes cutaneas. Seleccionamos esta planta, aunque no haya una indicacion
especifica para la psoriasis, por su valor tradicional ya que esta presente
en muchas formulaciones clasicas dirigidas a ejercer un efecto “depurati-
vo” general sobre el organismo.
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Avaladas por la Escop, la Comisiéon E o la OMS: la Comisién E del Ministerio
de Salud aleman la indica como tratamiento externo en la costra lactea de
los nifos y en las afecciones seborreicas cutaneas leves.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

No se han descrito efectos adversos o precauciones dignas de tener en
cuenta.

Dosis y forma de administracion

Infusiéon de una cucharada de las de postre de 5§ ml=2—3 g de flores y parte
aérea seca de pensamiento, para una taza de agua de 150 ml, verter el agua
hirviendo sobre la planta, dejar reposar tapada durante 5 a 10 minutos,
luego colar y tomar, 3 veces al dia. Antes de las comidas.

4 Cuando se recurre a las diversas preparaciones farmacéuticas en diferentes ex-
tractos, cdpsulas, comprimidos, etc., seguir la posologia indicada por el laboratorio res-
ponsable del producto o las indicaciones del médico que lo prescribe.
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BARDANA

Arctium lappa L.;

de la familia Asteraceae

Algo de la historia de la planta

Se dice que los antiguos actores de teatro, alla por los inicios de nuestra
era, utilizaban las grandes hojas de esta planta a modo de mascaras pa-
ra cubrir su rostro; también se cuenta que alguno de ellos podria haber
mejorado alguna afeccién en la piel de su cara y lo atribuyera al efecto
de la hoja de bardana. Sea como fuere esta planta ha visto reconocido
su prestigio como “depurativa de la sangre” desde Dioscérides, afamado
médico griego del siglo I, hasta la actualidad.

Descripcion

Planta herbacea pero robusta, de hasta poco mas de 1 m de altura. Hojas
verdes por el haz y gris por el envés, acorazonadas, muy grandes y anchas,
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con largo peciolo y alternas. Fruto globoso marrén oscuro, erizado de gar-
fios que se enganchan a la piel de los animales o a la ropa, que presenta en
su parte superior florecitas de color rosado a purpureas. La raiz es carnosa
y larga, hasta 25 cm, de color marroén.

Habitat

Originaria de Europa, norte de Asia y Norteamérica. Crece en terrenos in-
cultos, bordes de caminos, cerca de asentamientos humanos.

Parte utilizada

La raiz, ocasionalmente hojas y frutos.
Principios activos fundamentales

e Inulina.

e Mucilagos.

e Acidos fenélicos (cafeico, clorogénico...).
e Poliacetilenos.

e Aceite esencial.

e Lactonas sesquiterpénicas.

e Fitosteroles.

e Taninos.

e Sales potasicas.

Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: en la medicina popular se
ha utilizado para muchos y variados trastornos de la salud: acido urico, reu-
matismo, diabetes, trastornos biliares, problemas bronquiales, forunculos,
abscesos; pero sobre todo en afecciones de la piel como el prurito, la der-
matitis seborreica, el acné y la psoriasis.
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Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacolégicos: algu-
nas pruebas IN VITRO han mostrado actividad antibacteriana, antivirica y
ANTIFUNGICA de los extractos de bardana. A nivel de vesicula se ha com-
probado experimentalmente su efecto colerético y protector hepatico, este
por accion ANTIOXIDANTE. Los polifenoles protegen el colageno de la piel
de los danos oxidativos por radicales libres originados por la exposicion al
sol o por los procesos inflamatorios a nivel epidérmico. Los acidos fendli-
cos, la inulina y las sales potasicas le confieren capacidad diurética.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

La bardana se considera segura para el uso tradicional. Por efecto Utero t6-
nico no se recomienda su uso durante el embarazo o la lactancia. Tampoco
se debe administrar esta planta a nifios de corta edad.

Dosis y forma de administracion

Decoccion de 4 g de rizoma desecado y triturado, aproximado a una cucha-
rada de las de postre de 5 ml, para una taza de agua de 150 ml, dejar hervir
a fuego bajo durante 10 minutos y reposar otro tanto, después colar. Tomar
tres tazas al dia.

La misma decoccion puede utilizarse tépicamente en forma de lavados o de
compresas en los trastornos inflamatorios de la piel, incluida la psoriasis.

s Cuando se recurre a las diversas preparaciones farmacéuticas en diferentes ex-
tractos, cdpsulas, comprimidos, etc., seguir la posologia indicada por el laboratorio res-
ponsable del producto o las indicaciones del médico que lo prescribe.
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FumARIA

Fumaria officinalis L.;

de la familia Fumariaceae

Algo de la historia de la planta

Segun Andrés de Laguna (1499-1559), médico espanol que tradujo al cas-
tellano la obra del griego Dioscérides (siglo | de nuestra era), se le llama
“fumaria” porque “al instilar el zumo de esta planta en los ojos les provoca
tal irritacién y lagrimeo como si fuera humo”.

Descripcion

Herbacea, no alcanza el medio metro de altura, a veces rastrera o enreda-
dera, de tallos alargados, delgados, ramosos y tiernos; hojas alternas, lisas,
de color verde claro, recortadas como el perejil; flores pequeias, alargadas
y estrechas de color blanco a rosa o purpuras.
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Habitat

Muy extendida por todo el mundo: Europa, Asia, norte de Africa, América.
Crece espontaneamente en las huertas y en los campos de cultivo, en bor-
des de caminos y en lugares incultos.

Parte utilizada
Parte aérea, o planta entera con excepcién de la raiz.
Principios activos fundamentales

Alcaloides isoquinoleinicos: fumarina (protopina), criptopina, protoberberi-
nas, espirobenzoisoquinolinas, benzofenantridinas e indobenzacepinas.

e Acidos organicos: fumaérico, cafeico y clorogénico.
e Flavonoides: rutina, quercetrina, isoquercetrina.
e Taninos.

e Mucilago.

e Sales potasicas.
Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: se considera una planta
“depurativa” por sus reconocidas acciones como COLERETICA y COLAGO-
GA, o reguladora de la funciéon de la vesicula, e HIPOLIPEMIANTE; diurética
e hipotensora, ESPASMOLITICA, DERMATICA y ANTIHISTAMINICA.

Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacologicos: la fu-
marina ha demostrado accién reguladora sobre el flujo de la bilis a través
de la vesicula, y acciéon preventiva sobre la formacién de célculos biliares. La
protopina ha mostrado actividad ANTIHISTAMINICA, ESPASMOLITICA e hi-
potensora. Las sales potasicas justifican su accién diurética. El acido fumarico
puede ejercer efectos positivos sobre enfermedades inflamatorias de la piel.
Los compuestos fenolicos y alcaloides le confieren actividad antioxidante.
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Derivadas de ensayos clinicos: ensayos clinicos sobre personas con trastor-
nos funcionales de la vesicula biliar han mostrado resultados positivos.

Avaladas por la Escop, la Comision E o la OMS: la Comisién E del Ministerio
de Salud aleman considera indicaciones probadas para Fumaria officinalis
los trastornos de tipo espasmoédico de la vesicula biliar, las vias biliares y el
tracto gastrointestinal.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

A falta de datos sobre su seguridad, debe evitarse su ingestion en exceso
y continuada. Se aconseja que se tome en las dosis adecuadas y por pe-
riodos limitados de tiempo. Ante la presencia de alcaloides, se requiere
la supervision médica en personas con hipertension arterial, glaucoma,
o epilepsia. Evitar durante el embarazo o la lactancia y en los nifios pe-
quenos sin control médico.

Dosis y forma de administracion

Infusién de una cucharada de las de postre de 5 ml=2—-3 g de parte aérea
seca de fumaria, para una taza de agua de 150 ml, verter el agua hirviendo
sobre la planta, dejar reposar tapada durante 5 a 10 minutos, después colar
y tomar, 3 veces al dias. Antes de las comidas.

1 Cuando se recurre a las diversas preparaciones farmacéuticas en diferentes ex-
tractos, cdpsulas, comprimidos, etc., seguir la posologia indicada por el laboratorio res-
ponsable del producto o las indicaciones del médico que lo prescribe.
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DIENTE DE LEON

Taraxacum officinale Weber;

de la familia Asteraceae

Algo de la historia de la planta

Planta extendida por todo el mundo, y por todos reconocido su valor
medicinal, incluso en la cocina son apreciadas sus hojas basales para
ensaladas y guisos.

En Francia el nombre comun de esta planta es pissenlit, que significa ‘orina
en la cama’, lo que hace honor a una de las propiedades terapéuticas del
diente de ledn, aumentar la emisién de orina.

Descripcion

Herbacea de hasta 25 o 30 cm, de hojas basales en roseta, profunda-
mente divididas de forma irregular; de entre ellas parten los tallos que
terminan en capitulos florales amarillos, relucientes, que al madurar se
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convierten en un globo de frutos vilanados que se desprenden y vuelan
facilmente con un soplo, o con el viento.

Habitat

Parece ser de origen griego, pero crece espontdneamente en el resto de
Europa y en todos los continentes. Crece silvestre en lugares que son o han
sido ocupados por el hombre, en lugares humedos, en prados, campos,
bordes de caminos, etcétera.

Parte utilizada

Hojas y raiz.

Principios activos fundamentales

En las hojas:

e Lactonas sesquiterpénicas.
e Triterpenos.

e Fitosteroles.

e Flavonoides.

e Cumarinas.

e Acidos fenélicos.

e Lipidos.

e Sales potasicas.

e Vitaminas A, B, Cy D.

Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: el diente de ledn ha sido
muy considerado tradicionalmente como una planta “depurativa de la san-
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gre”, condicién que alude a las propiedades de esta planta como diurética;
para mejorar las enfermedades de la vesicula, como la ictericia; como laxan-
te suave; en enfermedades de la piel, etcétera.

Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacolégicos: las sus-
tancias activas y los estudios farmacolégicos en animales de experimenta-
cién han demostrado su efecto diurético, colerético y colagogo.

Las partes aéreas de la planta son mas bien responsables de indicaciones
digestivas como DISPEPSIA, sensacion de plenitud abdominal y flatulencias.
La raiz de diente de ledn es responsable también del efecto hepatico y bi-
liar, esta indicada en la dispepsia y en la pérdida de apetito. El conjunto de
raiz y parte aérea posee ademas efecto de incremento en la diuresis.

Avaladas por la Escop, la Comisién E o la OMS: |la Sociedad Cooperativa Eu-
ropea en Fitoterapia aprueba para esta planta las siguientes indicaciones:
estimulo a la funcién hepatica y biliar, dispepsia y pérdida de apetito.

La Comision E del Ministerio de Salud aleman aprobd el uso de la planta 'y
su raiz para tratar los trastornos del flujo biliar, para estimular la diuresis,
para atender a la pérdida de apetito y la dispepsia.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

Contraindicado en caso de sospecha de obstruccién de las vias biliares. Se
aconseja precaucion y consejo médico en el tratamiento de calculos en la
vesicula biliar. Contraindicado en caso de sospecha de oclusiéon intestinal.

Puede potenciar la accién de otros diuréticos farmacolégicos.

Evitar en personas alérgicas a la familia de las Asteraceae.

Dosis y forma de administracion

Hojas: infusion de 4 a 10 g de hoja seca = una cucharada sopera para una
taza de agua 3 veces al dia.

Raiz: infusiéon o decoccion de 2 a 8 g de raiz = una cucharada de las de
postre, 3 veces al dia

7 Cuando se recurre a las diversas preparaciones farmacéuticas en diferentes ex-
tractos, cdpsulas, comprimidos, etc., seguir la posologia indicada por el laboratorio res-
ponsable del producto o las indicaciones del médico que lo prescribe.
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ORTIGA

Urtica dioica L.;

de la familia Urticaceae

Algo de la historia de la planta

Planta inconfundible por su efecto urticante, que en algun lugar ha sido
llamada “hierba de los ciegos” porque estos podrian distinguirla sin nece-
sidad del sentido de la vista. Sus propiedades terapéuticas son conocidas
desde antiguo por los médicos griegos y romanos que le atribuyeron nume-
rosas aplicaciones medicinales.

En algunos paises se utiliza como un alimento mas para afiadir a los potajes
o caldos con legumbres, o en una tortilla francesa; es reconocida ademas su
virtud como abono organico en la agricultura ecolégica. Tiene un conteni-
do elevado en proteinas, casi tanto como la soja, también clorofila; minera-
les como hierro y calcio; y vitaminas A, C, K.
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Descripcion

Herbacea de tamafio variable segun la especie hasta medio o 1 m de altu-
ra. Raiz suculenta. Tallos erectos, cuadrangulares, estriados y huecos. Ho-
jas opuestas, pecioladas, ovadas o lanceoladas, aserradas en los bordes;
al igual que el tallo, las hojas estan cubiertas de pelillos urticantes. Flores
pequefias y verdosas que se agrupan en espiguitas axilares. Poseen ademas
unos frutitos o semillas.

Habitat

Son especies de origen europeo o asiatico aunque se hallan extendidas por
todo el mundo. Crece espontaneamente incluso como mala hierba entre los
cultivos, y en lugares algo hiumedos en la proximidad de zonas habitadas.

Parte utilizada

Raiz, hojas y sumidades.

Principios activos fundamentales

Raiz:

e Lectina.

e Cumarina: escopoletina.
e Beta-sitosterol.

e Taninos.

e Fenilpropanoides.

e Lignanos.

Hojas y sumidades:

e Flavonoides: heterésidos de quercetina, kempferol, isoramnetina.

e Acidos organicos: cafeico, clorogénico, cafeilmalico, carbénico, férmico,
silicico, citrico, fumarico, oxalico, fosférico, quinico, succinico...
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e Aminas: acetilcolina, histamina, serotonina, colina, betaina, lecitina...
e Mucilagos.

e Taninos.

e Cumarina: escopoletina.

e Beta-sitosterol.

e Colina acetiltransferasa.

e Clorofilaayb.

e Carotenoides: beta caroteno, xantofila, licopeno.

e Vitaminas: grupo B, C, K.

e Sales minerales: hierro, calcio, silice, azufre, potasio, manganeso.

Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: hojas y sumidades, menos
frecuentemente se utiliza la raiz. En uso interno, en la tradicién popular la
ortiga es una de las plantas consideradas como “depurativas”, lo que la
hace util para variadas aplicaciones terapéuticas: nutritiva, mineralizante
y antianémica o HEMOPOYETICA; diurética, antirreumatica, COLAGOGA,
HIPOGLUCEMIANTE, etcétera.

En uso externo, para la cicatrizacion de heridas como ASTRINGENTE y HEMOS-
TATICA; como REVULSIVA en urticaciones sobre articulaciones inflamadas; para
fortalecer el cuero cabelludo, contra la caspa y la seborrea, pieles grasas y con
impurezas, dermatitis seborreica, tratamiento coadyuvante del acné, etcétera.

Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacolégicos: en ho-
jas y sumidades se ha demostrado experimentalmente la eficacia antiin-
flamatoria de los preparados a base de ortiga. También se ha probado en
laboratorio el efecto diurético, con elevada eliminacion de cloruros y de
urea, ademas de la accién hipotensora de la hoja de ortiga.

Por otro lado, los preparados de raiz de ortiga han demostrado en animales
de experimentaciéon capacidad antiinflamatoria y limitante de la hipertro-
fia prostatica benigna.

Derivadas de ensayos clinicos: en hojas y sumidades, estudios clinicos bien
disenados han mostrado eficacia en cuanto a los efectos diuréticos de la
hoja de ortiga en pacientes con insuficiencia cardiaca o insuficiencia venosa
croénica que tenian retencién de liquidos.
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Otro estudio tras dos semanas de tratamiento dio lugar a un aumento en el
volumen de orina, una disminucion del peso corporal y una leve reduccién
de la presion sistélica.

Otros estudios han mostrado efectos positivos aunque no concluyentes en
el tratamiento de la rinitis alérgica.

Un estudio clinico sobre pacientes reumatolégicos concluyé con un alivio
sintomatico al cabo de tres semanas en el 70% de los pacientes.

Un ensayo clinico bien disefiado mostré mejorias significativas del dolor por
artrosis en la base de los dedos pulgar e indice, por la urticaciéon de la zona
dolorosa durante 30 segundos cada dia durante una semana.

En cuanto a la raiz, diversos estudios clinicos controlados frente a placebo
han mostrado eficacia de los preparados de raiz de ortiga en el tratamien-
to de la HIPERPLASIA prostatica benigna, con mejoras significativas en el
volumen del flujo urinario y volumen residual; y mejoras sintomaticas en la
disuria o molestias al orinar, nicturia y retencién de orina.

Avaladas por la Escop, la Comision E o la OMS: la Sociedad Cooperativa Eu-
ropea en Fitoterapia y la Comision E del Ministerio de Salud aleman aceptan
como indicaciones que la hoja de ortiga por via oral aumenta la diuresis como
“terapia de lavado” en las enfermedades inflamatorias de las vias urinarias
y en la prevencion de la litiasis o arenillas. También como coadyuvante en el
tratamiento de las enfermedades reumaticas. La hoja de ortiga en uso exter-
no estaria también indicada como REVULSIVA en el dolor articular crénico.

La Comision E considera ademas la raiz de ortiga o sus preparados en los tras-
tornos de la MICCION asociados a adenoma de prostata en estadios | y Il.

La Organizacién Mundial de la Salud considera indicada la raiz de ortiga en
el tratamiento sintomatico de trastornos urinarios como nicturia, POLIURIA
y retencion urinaria como resultado de estadios | y Il de HIPERPLASIA pros-
tatica benigna (HPB).

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

La hoja de ortiga puede causar efecto urticante con apariciéon de PAPULAS
o ronchas y quemazén en la piel. La raiz de ortiga alguna vez puede dar
lugar a irritacion gastrica o a reacciones alérgicas cutaneas.

No administrar hoja de ortiga en casos de insuficiencia cardiaca o renal
si no es bajo control médico.
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No administrar preparados de ortiga durante el embarazo o la lactancia,
pues se ha descrito actividad uterina para esta planta.

Dosis y forma de administracion

Hojas y sumidades: infusién de una cucharada de las de postre de g ml = 2—3
g de hojas y sumidades secas de ortiga, para una taza de agua de 150 ml;
verter el agua hirviendo sobre la planta, dejar reposar tapada durante 5 a
10 minutos, después colar y tomar, 3 veces al dia.

Para uso externo, en lavados o compresas, utilizar 10 g de planta seca para
un litro de agua; proceder como ya se indicé.

Raiz: para uso interno se realiza una decocciéon de 2 g de planta seca tro-
ceada, una cucharada de las de café de 3 ml, para una taza de 150 ml; man-
tener hirviendo a fuego bajo durante 5 minutos, dejar reposar otros 5 a 10
minutos y filtrar. Tomar tres tazas al dia®

18 Cuando se recurre a las diversas preparaciones farmacéuticas en diferentes ex-
tractos, cdpsulas, comprimidos, etc., seguir la posologia indicada por el laboratorio res-
ponsable del producto o las indicaciones del médico que lo prescribe.

137

LibrosEnRed



Cola de caballo — Equisetum arvense



COLA DE CABALLO

Equisetum arvense L.»;

de la familia Equicetaceae

Algo de la historia de la planta

La cola de caballo es una de las plantas mas antiguas del planeta, se cree que
es anterior a la era del Terciario; esta presente en restos foésiles del periodo
carbonifero. Ha gozado siempre de muy buena fama; como planta medici-
nal ya era conocida y utilizada por Dioscorides en el siglo | de nuestra era.

Descripcion

Se trata en realidad de un helecho de hasta medio metro de altura, que
carece de hojas y de flores; sus tallos son erectos, nudosos y finos: unos son

9 Existen en realidad mas de veinte especies de equisetos que comparten la mayo-
ria de las caracteristicas botanicas, aunque difieren en algunos aspectos, como la altura
de su tallo. La composicidon en principios activos y sus propiedades farmacolégicas o clini-
cas se consideran semejantes.
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mas cortos y terminan en una pequena espiguita, son los fértiles; otros son
mas largos y estériles y constituyen la parte medicinal de la planta.

Habitat

Procede del Mediterraneo y norte de Africa. Introducida. Naturalizada.
No amenazada. Se encuentra cultivada en algunos lugares con fines
medicinales. Crece ademas silvestre en lugares humedos y sombrios de
barrancos y nacientes de agua.

Parte utilizada

Tallos estériles.
Principios activos fundamentales

e Sales minerales: acido silicico (60%-70% en sus cenizas), sales potasicas,
magnésicas, aluminio, manganeso.

e Flavonoides: quercetina.
e Acidos fenélicos.

e Acido equisético.

e Sapondsidos.

e Alcaloides: palustrina, nicotina.
Propiedades e indicaciones terapéuticas

Derivadas de la experiencia de uso tradicional: las indicaciones recogi-
das de la medicina popular son varias y diversas: desde trastornos como
la osteoporosis, la consolidacion de fracturas, la anemia o la tuberculo-
sis, por su efecto mineralizante; también para mejorar la cicatrizacion
de heridas. Como diurético para disminuir inflamaciones o edemas, o
para la eliminaciéon de arenilla o calculos renales, o en ayuda de dietas
de adelgazamiento; incluso como antiséptico urinario para prevenir o
tratar infecciones a este nivel.
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Segun el contenido en principios activos o ensayos farmacolégicos: el ele-
vado contenido y la cualidad de sus sales minerales justifica las indicacio-
nes populares “mineralizantes” y diuréticas. Las sales silicicas le confieren
propiedades suavizantes y epitelizantes sobre la piel.

Avaladas por la Escop, la Comision E o la OMS: segun la Comision E del Mi-
nisterio de Salud aleman, la cola de caballo estaria indicada en uso interno
como diurético en casos de edemas postraumaticos y estaticos, y en caso de
infecciones urinarias o presencia de calculos. En uso externo, como apoyo a
la cicatrizaciéon de heridas de dificil curacion.

Efectos adversos, incompatibilidades y precauciones

No tomar sin control médico durante el embarazo o la lactancia, tampoco
dar a los nifios, ni a enfermos con edemas por enfermedades cardiacas o re-
nales. Su uso prolongado en el tiempo puede causar inapetencia, cefaleas
y alteraciones nerviosas.

Durante la toma de cola de caballo, se aconseja beber hasta dos litros de
liquido al dia para el caso que convenga favorecer el efecto diurético.

Dosis y forma de administracion

Para uso interno se realiza una decoccién: 2 g de planta seca troceada, una
cucharada de las de postre de 5 ml, para una taza de 150 ml; mantener hir-
viendo a fuego bajo durante 5 minutos, dejar reposar tapada otros 5 a 10
minutos, filtrar y tomar tres tazas al dia=.

Para uso externo en lavados o compresas, utilizar 10 g de planta seca para
un litro de agua y proceder como ya se indico.

20 Cuando se recurre a las diversas preparaciones farmacéuticas en diferentes ex-
tractos, cdpsulas, comprimidos, etc., seguir la posologia indicada por el laboratorio res-
ponsable del producto o las indicaciones del médico que lo prescribe.
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D. HIGIENE INTESTINAL

La higiene intestinal es un acto de prevencién y autocuidado de nues-
tro sistema digestivo. El intestino es el érgano encargado de asimilar
nutrientes y de eliminar desechos para el funcionamiento del resto del
organismo; tal como las plantas, si sus raices no estan en tierra fértil,
esto repercutird en sus hojas y en sus frutos.

Absorcion de nutrientes desde las
vellosidades de la mutosa intestinal
hacia los capilares sanguineos

El colon o intestino grueso esta localizado en el ultimo tramo de nuestro
sistema digestivo, se trata de una estructura tubular muscular de 1,5 m de
longitud, donde una membrana mucosa de apenas 2 a 3 milésimas de mili-
metro separa el contenido intestinal de nuestros capilares sanguineos. En el
colon tienen lugar importantes funciones de absorcién, produccién de vita-
minas, defensa inmunitaria, eliminacién de desechos y proteccién frente a
toxinas; de donde se desprende la importancia del cuidado en la integridad
y en la funcionalidad de este 6rgano.

Parte importante de las enfermedades de nuestra época son la expresion de
un atascamiento y de una intoxicaciéon progresiva de nuestro organismo.

La alimentacién y su calidad: productos agroalimentarios cada vez mas in-
dustriales y elaborados, con afiadidos de conservantes, colorantes, aromas,
etc.; y cada vez mas desprovistos de vitaminas, minerales y ENZIMAS; la fal-
ta de fibra en la dieta, el exceso en el consumo de carne y grasas animales,
azucar, antibiéticos y otros medicamentos.
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Todos estos factores alteran el movimiento (peristalsis) y el funcionamiento
normal de nuestro intestino, causando desequilibrio en la flora bacteriana
intestinal a favor del desarrollo de una flora bacteriana patdégena (disbac-
teriosis) en detrimento de la flora benéfica rica en bacterias acidofilas.

La piel, el sistema linfatico, los rifones, incluso los pulmones, y nuestro
propio intestino son las vias de salida, de evacuacidon de desechos y toxinas
acumuladas en nuestro organismo. El desarreglo de esta principal via de
excrecion, el intestino grueso o colon, sobrecarga y perturba a las otras
vias, y se instala un verdadero circulo vicioso de autointoxicacion que, de
persistir en el tiempo, desemboca en enfermedades propias del intestino y
en enfermedades a distancia crénicas o degenerativas.

Dentro de los métodos terapéuticos naturistas clasicos, la higiene intestinal
siempre tuvo un alto crédito, como parte de las curas depurativas en el pe-
riodo inicial de tratamiento de cualquier enfermedad.

En el caso que nos ocupa, la psoriasis, consideramos que la toma diaria
de semillas de lino y, opcionalmente, la aplicacion de lavados rectales con
manzanilla amarga o la realizacion de varias sesiones de hidroterapia de co-
lon podrian contribuir favorablemente a la eficacia del tratamiento natural
de esta enfermedad.

Toma diaria de semillas de lino

La semilla de lino es un laxante mecanico suave que tiene la propiedad de
hincharse con el agua aumentando el volumen de las heces y estimulando el
PERISTALTISMO intestinal debido al mucilago y a la fibra insoluble. Ademas
el mucilago ejerce un papel facilitador lubricante que forma una capa resba-
ladiza y protectora sobre la mucosa intestinal, lo que evita su inflamacién.

La semilla de lino ejerce un efecto antiinflamatorio por via interna sobre las
mucosas del tubo digestivo.

Los lignanos ejercen un papel importante de prevenciéon, demostrado epide-
miolégicamente, y disminuyen la incidencia de cancer de colon y de mama.

Estas propiedades atribuidas a las semillas de lino y sus sustancias activas
nos sugieren que su incorporacion en la alimentacion cotidiana de todas las
personas, en particular en el caso que nos ocupa, la psoriasis, podria mejo-
rar su salud digestiva e indirectamente repercutir en el estado de su piel.

Este recurso preventivo consiste en tomar cada dia entre una y dos cuchara-
das soperas colmadas de semillas de lino molidas, aun mejor si se muelen en
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el momento. Luego se ponen en remojo, con una o dos ciruelas pasas, en
un vaso de agua desde la mafiana o el mediodia para tomar todo por la no-
che. Este cuidado de nuestro intestino debe traducirse en una deposicién (o
dos) diaria, abundante, puntual y cdmoda. Si las semillas de lino se toman
sin moler, conservan la accién lubricante y laxante aunque nos perdamos,
al no ser digeridas, su efecto nutricional.

Lavado rectal, enema o lavativa

Material: un irrigador de 2 litros de capacidad, con tubo de goma, canula
rectal y llave de paso. Se puede adquirir en farmacias. Manzanilla amarga =
Anthemis nobilis = camomila romana.

Procedimiento:

1. Preparar una infusién concentrada hirviendo medio litro de agua y ana-
diendo 3—4 cucharadas de flores de manzanilla. Dejar a fuego lento duran-
te 2 minutos, dejar reposar 10 minutos y colar; finalmente afadir un litro
y medio mas de agua hasta conseguir 2 litros de infusion tibia (35°-37°).
Llenar el irrigador con la llave de paso cerrada y colocarlo en alto.

2. Sobre una toalla ponerse de espaldas en el suelo con las piernas enco-
gidas y entreabiertas. Luego, solo o con ayuda de otra persona, introducir
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la canula en el recto y después abrir la llave de paso para que la infusién
ingrese en el intestino. Con una mano, para ayudar a la progresion del
agua, darse masajes desde la pelvis, por la izquierda hasta las costillas, lue-
go alrededor del ombligo al revés que las agujas del reloj, y después por la
derecha desde las costillas hacia abajo.

3. Terminado el lavado= se puede evacuar de inmediato el liquido y las he-
ces. Para ayudar a la evacuacion, el masaje se realiza justo en sentido con-
trario al anterior, desde la pelvis derecha hacia las costillas, luego alrededor
del ombligo en el sentido de las agujas del reloj y después por la izquierda
desde bajo las costillas hacia la pelvis.

Hidroterapia de colon

Es un procedimiento de higiene del intestino grueso que se sirve de un
sencillo aparato mediante el cual se introduce agua, previamente depura-

2 El lavado se hara siempre por la noche, transcurridas al menos dos horas desde
la cena. Poner algo de vaselina o de aceite para no hacer dafio al introducir la canula.
El lavado rectal debe hacerse de 2 a 3 veces por semana; cuando se inicia el tratamiento
naturista o ante brotes de recurrencia de la enfermedad, integrado en el procedimiento
de la cura depurativa que se expone mas adelante en este libro (ver capitulo VI. La puesta
en practica de la cura médico—naturista. La cura depurativa).

145

LibrosEnRed



S. Jorge Cruz Suarez

da a través de filtros de carbén activo, a temperatura y presiéon reguladas,
y se realizan llenados y vaciados consecutivos del colon a fin de lograr el
desprendimiento de las materias fecales adheridas a la mucosa digestiva.
De esta manera se mejora la ecologia bacteriana intestinal, facilitando la
reeducacién funcional de este érgano.

Cada sesion de hidroterapia de colon dura alrededor de media hora. En ge-
neral se recomienda una primera consulta médica y tres sesiones como mi-
nimo para estimar una higiene intestinal adecuada. Lo ideal seria integrar
el lavado del colon también en la cura depurativa, pero seria en sustitucion
del lavado rectal.

¢Cuando y para qué esta indicada la hidroterapia de colon?:

e Previa a la realizacién de un enema opaco o una colonoscopia.

e Previa a las operaciones quirurgicas de intestino u otras.

e Por higiene vital, como se lava la boca o la nariz.

e En curas depurativas de ayuno y desintoxicacioén.

e En la prevencion de enfermedades degenerativas como el cancer.

e Problemas digestivos como estrefiimiento, diarrea, colon irritable, flatu-
lencias, colitis, diverticulos, parasitosis intestinal, etcétera.

e Desoérdenes de la circulacion venosa o linfatica, edemas, piernas pesadas
y dolorosas.

e Fatiga, astenia, trastornos del sueno, cefaleas, migrafias.
e Enfermedades dermatoldgicas: acné, dermatitis—eccema, psoriasis.
e Reumatismos, artritis.

e Estimular las defensas naturales del organismo, reforzar el sistema in-
munoldgico.
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E. HELIOTERAPIA. FOTOTERAPIA

Ya adelantamos atras en este libro, cuando hablamos de la “fototerapia”
como tratamiento tépico de la psoriasis, que la luz solar natural emite tres
tipos de radiacién ultravioleta: A, By C, que alcanzan la superficie de la Tie-
rra una vez filtradas a su paso a través de la capa de ozono. Esta radiacion
ultravioleta inactiva a los LINFOCITOS T reduciendo la reaccién inflamatoria
y la proliferacion de QUERATINOCITOS que causan la placa descamativa.
Por eso una exposicién controlada a la luz solar, evitando las horas centra-
les del dia para prevenir quemaduras, puede ayudar a sanar la piel, sobre
todo en casos leves a moderados de psoriasis.

La helioterapia es en realidad una forma de fototerapia natural, pero pre-
ferimos conservar este término clasico en la medicina naturista no solo para
enfatizar la accion benefactora de la radiacion ultravioleta sobre las placas
psoriasicas, sino también para insistir en otros muchos beneficios que la
exposicion a la luz solar puede reportar a la salud general de organismo:

e Dilatacion de los vasos sanguineos superficiales y estimulo a la produc-
ciéon de melanina como factor de proteccién de la piel frente al exceso
de radiacién solar.

e Estimulacién de la inmunidad celular, por lo que aumenta la capacidad
de adaptacién del organismo contra las infecciones. La radiacién ultra-
violeta tiene ademas accién antiséptica y bactericida sobre la piel, favo-
reciendo la curacion y la cicatrizacién de heridas.

e Los rayos ultravioleta hacen que se produzca la sintesis de vitamina D en
las células de la piel, favoreciendo la asimilacién del calcio de los alimen-
tos para nuestra estructura 6sea. Efecto preventivo de osteoporosis.

e Estimulacion del crecimiento en los ninos. Activacion del metabolismo
general del organismo facilitando las reacciones bioquimicas y la utili-
zacién del oxigeno por los tejidos. Enfermedades como el raquitismo o
la tuberculosis han evolucionado hacia la curaciéon con la ayuda de los
banos de sol.

e Estimulo de la médula 6sea de forma que aumenta la produccién de
globulos rojos, blancos y plaquetas.

e Sobre el sistema nervioso, los estimulos luminosos que impresionan la
retina son transmitidos al cerebro en forma de impulsos nerviosos que
actuan sobre la glandula hipéfisis que controla la produccién de hormo-
nas en las restantes glandulas endocrinas. Asi, se ha observado en algu-

147

LibrosEnRed



S. Jorge Cruz Suarez

nos estudios que la exposicidon visual controlada a la luz solar estimula
funciones del psiquismo y mejora los estados depresivos; también se ha
detectado un descenso nocturno, por la ausencia de luz solar, en la tasa
plasmatica de MELATONINA y la elevacion en la secrecién de CORTISOL
en pacientes deprimidos y a la vez estresados, lo que pudiera tenerse en
cuenta dada la relacion del estrés con la evolucion de la psoriasis.

Efectos adversos, contraindicaciones y precauciones

e Evitar la exposicién prolongada al sol, prevenir las quemaduras, espe-
cialmente durante la infancia.

e La radiacion ultravioleta en exceso provoca el envejecimiento prematu-
ro de la piel y aumenta el riesgo de cancer cutaneo.

e Algunas personas pueden sufrir reacciones alérgicas o FOTOSENSIBILI-
DAD al exponerse al sol tras la toma de algun alimento, medicamento o
plantas medicinales fotosensibilizantes.

e Algunas enfermedades como el hipertiroidismo, la PELAGRA o la PORFI-
RIA provocan un aumento en la sensibilidad a la luz solar.

e Exponer los ojos a la luz directa del sol provoca conjuntivitis e inflama-
cién de la cérnea, y favorece ademas la aparicion de cataratas y la dege-
neracion de la retina.
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Técnica de aplicacion de los banos de sol

® Debe realizarse si es posible en plena naturaleza, en el mar o en la monta-
Aa, bajo un cielo claro y brillante, con el aire fresco y puro, y donde la brisa
renueve las masas de aire.

e Evitar las horas centrales del dia, mejor entre las 9 y las 11 de la mafa-
na y entre las 5y las 7 de la tarde. Si nos confunde el cambio de horario,
podemos optar por un recurso practico que consiste en tomar el sol sélo
cuando la sombra que nuestro cuerpo proyecta sobre el suelo sea mayor
gue nuestra estatura.

* No conviene utilizar cremas solares a menos que se trate de una piel
muy sensible o delicada, en estos casos optar por productos naturales
gue contengan filtros minerales como el diéxido de carbono o el éxido
de cinc.

e Tomar el sol siguiendo el principio de la progresividad de tiempo a
partir de la dosis limite individual, que es diferente segun el fototipo
de la persona por la pigmentacién de su piel, de la mas clara a la mas
oscura. Esta dosis limite se determina exponiendo al sol una zona de
la piel y midiendo el tiempo que tarda en empezar a enrojecerse, que
puede ser por ejemplo 5-10 minutos; a partir de aqui se aumenta la ex-
posicion de medio a un minuto diario hasta un maximo de una horay
media, cuidando siempre de no quemarse. Los dos o tres primeros dias,
se exponen los pies, las piernas y los brazos, luego se continua progre-
sivamente con el resto del cuerpo.

e Conviene tomar el sol en movimiento, esto es, andando, o haciendo
ejercicios, o intercalando bafios marinos, o nadando... (ver en este ca-
pitulo. Recursos terapéuticos de la medicina naturista. F. Talasoterapia
- G. Aeroterapia).
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F. TALASOTERAPIA. HIDROTERAPIA

Del griego thalasos (‘mar’) y therapeia (‘terapia’). En un sentido amplio, co-
mo corresponde a la medicina naturista, las curas de bahos de mar incorpo-
ran varios de los elementos clasicos de la cura natural, aquellos que durante
millones de afios sustentan toda vida sobre la Tierra, esto es: aire, agua,
sol y en algunos casos hasta lodos (tierra), que, como ya comentaremos,
se pueden obtener de algunos lugares como el Mar Muerto con excelente
efecto sobre las placas psoriasicas.

En la talasoterapia propiamente dicha, se suman diversos factores:

e Factor hidroterapico frio.
e Accidn mecanica por el movimiento del oleaje y la presion del agua.
e Accidén quimica por la composicion del agua de mar.

e Factor ACTINICO por la luz solar (ver en este capitulo. E. Helioterapia, que
ya explicamos).

e Factor climatico y acciéon benefactora del aire marino (ver en este capitulo
G. Aeroterapia).

¢ Lodoterapia o utilizacion terapéutica de lodos marinos (ver en este capi-
tulo I. Geoterapia).

Aunque ya adelantamos que el término “talasoterapia” se corresponde con
diversos factores terapéuticos que son en realidad inseparables, por razo-
nes didacticas consideraremos artificialmente como “talasoterapia” sélo el
factor hidroterapico por estimulo del agua de mar fria sobre la piel, la ac-
cién mecanica por el movimiento del oleaje y los efectos debidos a la accion
guimica por la composicion del agua de mar...

Factor hidroterapico frio

La inmersién en el agua de mar produce el efecto de un bafio frio. Se re-
acciona con un estremecimiento inicial, con palidez y VASOCONSTRICCION,
seguida de una reaccién saludable de VASODILATACION que coincide ade-
mas con la descongestion por constriccion de los vasos sanguineos de los
érganos internos, que se traduce en un efecto masaje general estimulante
de las funciones organicas a multiples niveles.
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Acciéon mecanica por el movimiento del oleaje y la presion del agua

Fisicamente el agua estimula la superficie cutdnea mediante masaje, ro-
zamiento, percusiéon y hasta la presion del agua sobre la piel, que decrece
progresivamente desde los pies en el fondo del mar hasta la parte superior
del cuerpo hacia la superficie; ejerciendo acciones benefactoras sobre la
circulacién de retorno de la sangre y la circulacién linfatica.

Accion quimica por la composicion del agua de mar

Los liquidos corporales en el ser humano, en su mayor parte, tienen una
proporcion de minerales practicamente idéntica a la del agua de mar,
el plasma sanguineo es similar al agua de mar, es como un suero fisiol6-
gico que contiene todo aquello que nuestras células necesitan. El nivel
de mineralizacion del agua de mar, entre 30 y 35 g de sales por litro
de agua, es extraordinariamente variado, tanto que intentar obtenerlo
artificialmente mediante la suma de sus componentes resultaria imposi-
ble. Esta multitud de minerales, oligoelementos y sustancias biolégicas
organicas procedentes de la descomposicién del FITOPLANCTON y del
ZOOPLANCTON pueden absorberse a través de la piel y convertirse en
sustancias que promuevan nuestro equilibrio metabdlico favoreciendo
la curacion de enfermedades.
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Composicion del agua de mar

Oxigeno (O) 857  Litio (L) 170,000  Cadmic (Cd) 0.100
Hidrogeno (H) 180 Rubidio (Rb) 120,000 Xenon (Xe) 0,100
Cloro (CL) | 8,980 Fasforo (P) 70.000  Volframio (VV) 0,100
Sadio (Na) 10.543  Yodo (I} 60,000 Germanio (Ge) 0,070
Magnesio (Mg) 1.272  Bario (Ba) 30000 Cromo (Cr) 0,050
Azufre (5) 0,885 Indio (In) 20000  Torio (To) 0.050
Calcio (Ca) 0,400  Cinc (Zn) 10.000  Escandio (5¢) 0,040
Potasio (K) 0,380  Hierro (Fe) 10000  Plomo (Pb) 0,030
Bromo (Br) 0,065  Aluminio (A) 10000  Mercurio (Hg) 0,030
Carbono (C) 0,028 Molibdeno (Mo) 10,000  Gario (Ga) 0,030
Estroncio (5r) 0,008  Selenio (52) 4000  Bismuto (Bi) 0,020
Boro (B) 0,0065  FEstafio (Sn) 3000 Nibio (Nb) 0,010
Silicio (si) 0,0030 Cobre (Cu 3000 Talie (TI) 0010
Flaor (F) 0,0013  Arsénico (As) 3000 Helio (He) 0.005
Argon (Ar) 00006  Uranio (U) 3000 Oro (Au) 0.004
Nitrégeno (N) 0,0005  Miquel (Ni) 2000  Neodimio (Nd) 0,0092

Vanadio (V) 2000 Disprosio (Dv) 00029

Maganeso (Mn) 2000 Praseodimio (Pr) 0,0026

Titanio (Ti) 1.000 Gadolinie (Gd) 00024

Antimenio (Sb) 0,500 Iterbio (Vb) 0.0020
Cobalto (Co) 0500 Samario (sm) 00017

Celsio (Cs) 0500 Holmio (Ho)  0.0008
Cerio (Ce) DAD0  Beridio (Be)  0,0006
ltrio (T) 0,300  Tulio (Tm) 0,0005
Plata (Ag) 0300 Eurtopio (Eu)  0,0004
Lantano (La) 0,300 Lutacio (Luj 0,0004
Cripton (Kr) 0,300  Radio (Ra) 1.0x1077,
MNean (MNe) 0.100  Radon (Rn) 0.6x 107

Aplicacion local de agua de mar en compresas

Aplicacion local
de agua de mar
en compresas
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Mediante la aplicacion de compresas empapadas en agua de mar se puede
facilitar la descamacion de las placas psoridsicas simplemente tomando agua
de mar de un lugar accesible no contaminado. Se necesita un pafo de algo-
dén o de lino que se pliega de 4 a 6 veces, se introduce en el agua y se tuerce
ligeramente para que no escurra demasiado, luego se coloca sobre la zona
que debe tratarse y se mantiene unos 10 minutos hasta que veamos que se
calienta, renovar varias veces y repetir cada dia durante varias semanas hasta
obtener resultados. Tras las compresas secar suavemente con una toalla y
finalmente aplicar aceite de lino para mantener la hidratacion de la piel.

Indicaciones de los banos de mar

La talasoterapia es en general una terapéutica estimulante de todas las
funciones organicas fundamentales ya que es ténica de funciones digesti-
vas, estimulo a la produccion de sangre, activacién endocrina y metabdlica,
equilibrio NEUROVEGETATIVO, ténico o sedante nervioso, estimulo del SIS-
TEMA INMUNITARIO, etc. La talasoterapia puede ser un importante agente
terapéutico en las siguientes condiciones:

—Enfermedades cutaneas como la psoriasis, el acné o el lupus.

—Procesos reumaticos inflamatorios o degenerativos como la artritis o la
artrosis, y otras patologias ésteoarticulares, como el raquitismo, la osteo-
porosis, o para la consolidaciéon de fracturas.

—Estrés y enfermedades psicosomaticas, trastornos depresivos o por ansiedad.
-Sindrome de fatiga crénica y fibromialgia.
—Rehabilitacién cardiocirculatoria.

—Estados de déficits sanguineos como la anemia ferropénica o la disminu-
cién de otras células de la sangre como los glébulos blancos o plaquetas.

—Patologias respiratorias.
—Trastornos endocrinos.
—Otros.

Efectos adversos, incompatibilidades o precauciones

El bafio marino es en general muy bien tolerado aunque es necesario hacer
al respecto algunas consideraciones:
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—Dejar pasar al menos dos horas desde la ultima comida (que no debe ha-
ber sido copiosa para prevenir el sincope por inmersién).

—Anteriormente al bafio practicar ejercicio fisico para entrar en calor.

—No permanecer en el agua mas de 10 o0 15 minutos. Cuidar especialmente
a los nifos, quienes gustan de estar demasiado tiempo en el agua. Cuanto
mas fria sea el agua, mas corto debe ser el tiempo de estancia en ella.

—Deben tener especial cuidado, y en su caso tener consejo médico, los en-
fermos hipertensos o con otros problemas cardiovasculares. Lo mismo en
casos de hipertiroidismo, otitis o perforaciéon timpanica, y en enfermedades
de tipo infeccioso, tuberculosis, etcétera.

Técnica del bano de mar

—Entrar en calor mediante ejercicio fisico y frotaciéon cutanea.

—La primera inmersion no debe ser brusca, pero tampoco muy lenta. Es
preciso percibir la fase de escalofrio inicial por la VASOCONSTRICCION, se-
guida a los pocos minutos de la fase de aclimatacion, o fase reactiva por la
VASODILATACION superficial cutanea.

—La introduccién del cuerpo debe ser completa hasta el cuello; y conviene
nadar, andar, dar saltos o hacer otros ejercicios dentro del agua.

—En aguas frias no permanecer mas de 3 minutos, y en aguas templadas no
mas de 15 minutos, aunque se pueden realizar varios ingresos y salidas del
agua entrando en calor, ya sea tomando el sol o mediante ejercicio entre
un bano y el siguiente. La permanencia en el agua debe ser modulada ob-
servando las reacciones individuales, la referencia es salir siempre antes de
la aparicién de un segundo escalofrio.

-Si no hay demasiado frio, es preferible secarse al aire libre y no ducharse
con agua dulce en ese momento para favorecer la absorcién de sales mari-
nas a través de la piel.

—El mejor momento para tomar el bafio de mar es por la mafiana antes de
las horas centrales del dia. Si se dispone de tiempo, puede repetirse por la
tarde, sobre todo en verano. Para que sea eficaz se debe practicar durante
al menos 20 dias que pueden repetirse tras un descanso de otros 20 dias.

—Caminar por la orilla con el agua por las rodillas sacando al aire e introdu-
ciendo consecutivamente las piernas en el agua es un tratamiento clasico de la
medicina naturista como estimulo ténico circulatorio y NEUROVEGETATIVO.
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G. AEROTERAPIA

El clima marino se caracteriza por un escaso margen en la variacion de tem-
peratura a lo largo del afio, también por una humedad relativamente alta
y abundante lluvia, la brisa es constante del mar a la tierra durante el diay
a la inversa durante la noche, la presion atmosférica tiende a ser elevada, la
radiacion solar es intensa, la concentracién atmosférica de oxigeno es alta.

A todo lo anterior se suma lo que se ha denominado la “ionizaciéon nega-
tiva del aire”: a menos de 100 m de la orilla del mar, la cantidad de iones
negativos que hay en el aire es de 50.000 por metro cubico, mientras que
en el aire de las ciudades es de tan solo 500. Una proporcién alta de iones
negativos favorece que las células puedan absorber y utilizar el oxigeno.
Ademas de oxigeno, el aire marino también esta cargado de ozono, mine-
rales, oligoelementos y otras particulas nutritivas que flotan en el aire y que
absorbemos a través de la respiracion.

El clima marino, en general, estimula todas las funciones del organismo debi-
do a la accién del sol, la brisa y la composicién de su atmésfera. El aire marino
es pobre en alergenos y proporciona mayor lentitud y amplitud respiratoria
contribuyendo a un mejor aprovechamiento del oxigeno. La alta presién at-
mosférica facilita la fijacién del oxigeno por la HEMOGLOBINA, aumenta el
numero de glébulos rojos, y también se fortalece el SISTEMA INMUNITARIO.
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Banos de aire

El mecanismo de accidon de la aeroterapia es semejante al de la hidrotera-
pia, pero a diferencia de las aplicaciones de agua fria que producen un es-
timulo intenso sobre los vasos sanguineos superficiales y las terminaciones
nerviosas de la piel, los bafos de aire proporcionan un efecto mas suave
y moderado que curte la piel y habitua el cuerpo a los cambios de tempe-
ratura, contribuyendo a la mejora en la resistencia inmunoldgica y favore-
ciendo la salud general del organismo.

Como en el caso de los banos con agua, existe una impresién térmica inicial
al frio con VASOCONSTRICCION seguida de VASODILATACION reactiva que se
caracteriza por reacciones circulatorias y nerviosas a nivel organico sistémico.

El bafo de aire es también una cura clasica naturista, un medio revitaliza-
dor, puesto que a la estimulacion a través de la piel se une la ionizacién
negativa del aire, tanto en el mar como en la montana.
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Precauciones
Evitar corrientes de aire y prevenir escalofrios.
Técnica del bano de aire

Se puede realizar a orillas del mar, en el campo o incluso en casa en el
balcén, o simplemente abriendo las ventanas. Solo es necesario quitarse
la ropa y quedar desnudo o en bafiador expuesto a la accion del aire, que
actuara sobre la superficie cutdnea=

—Se comienza por 1 0 2 minutos y se va aumentando el tiempo 1 0 2 minutos
mas cada dia hasta un maximo de 20 minutos.

—-Durante el bafio de aire conviene hacer ejercicio fisico o frotar todo el
cuerpo con las manos para mantener la reaccién de calor y prevenir la apa-
ricion indeseable de escalofrios.

H. BALNEOTERAPIA (AGUAS MINERO—MEDICINALES O TERMALES)

En muchos lugares, en Espafia y en otras partes del mundo, y en algunos
desde hace muchos siglos, existen balnearios de aguas minero—medicinales
o termales cuyos efectos terapéuticos han sido reconocidos desde tiempos
muy antiguos; y actualmente por los estudios cientificos que determinan su
utilidad terapéutica segun la composicion quimica especial y peculiar del
agua en cada uno de estos lugares. No todas las aguas poseen las mismas
propiedades medicinales, y algunas de ellas podrian estar contraindicadas
para una enfermedad concreta. Corresponde al paciente obtener esta in-
formacién de su dermatélogo, o de los servicios médicos del balneario al
que desea acudir, o de las asociaciones de pacientes?.

El lugar mas conocido internacionalmente es el Mar Muerto, un gran lago
de agua salada entre Israel y Jordania, a mas de 400 m bajo el nivel del mar.
La riqueza del Mar Muerto —que ademas tiene un microclima ideal- es la

22 En el terreno practico, si se hace talasoterapia, el bafio de aire queda perfecta-
mente integrado en esta cura. Es ademas la situacion ideal para hacer ejercicios respirato-
rios segun explicamos mas adelante (ver capitulo V. Recursos terapéuticos de la medicina
naturista. K. Técnicas de relajacion y control del estrés).

23 En Espana, Accidn Psoriasis: www.acciopsoriasi.org.
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alta concentracion de sales y de minerales, un 33% en comparacién con el
3% del mar Mediterraneo, que justifican efectos altamente beneficiosos
para la piel por sus propiedades cicatrizantes y regenerativas.

La terapia del Mar Muerto ha resultado eficaz en un estudio clinico en
pacientes con artritis psoriasica en el que se comparé un grupo objeto
de estudio que fue tratado con bafios en el Mar Muerto y ademas con
exposicién solar, lodos y piscinas azufradas. El grupo de control se traté
solo con exposicion solar y banos en el Mar Muerto. Los mejores resulta-
dos se observaron en el grupo de estudio, pero ambos grupos mostraron
mejorias significativas.

Lo Pagan (Murcia, el Mar Menor) esta en una region conocida como Las
Charcas de las Salinas. Es la mayor zona de lodoterapia publica de toda
Europa. Sus bafios de lodo combinados con bafios de sol y agua de mar
son recomendados para todo tipo de patologias de la piel y reumatis-
mos. “Blanquea” con gran facilidad la psoriasis aunque conviene tomar
los bafios dos veces al afio, preferentemente en primavera y principios
de otonfo.

En la actualidad la Universidad de Zaragoza en Espaia desarrolla un proyecto
de “Aplicacion terapéutica de Aguas mineromedicinales sulfuradas sobre pa-
tologias psoriasicas” en principio mediante un ensayo piloto aleatorio con cua-
renta pacientes con psoriasis dirigido por el médico hidrélogo Dr. Pablo Saz.
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|. GEOTERAPIA (LODOS Y ARCILLAS)

Es un término general que se utiliza para definir los procedimientos tera-
péuticos que incluyen sedimentos minerales, como arcillas, silices y calizas.
Y ademas sedimentos orgdanicos procedentes de vegetales o algas marinas
de origen natural que se pueden encontrar mezcladas con el agua en forma
de barros, lodos, limos, peloides, etc.; o que se obtienen comercialmente
en forma seca para luego ser mezclados con el agua al momento de utili-
zarse, como ocurre con la arcilla u otros.

Lodos marinos

Ya hemos comentado su utilizacién cuando forma parte del tratamiento con-
junto de balneoterapia con exposicion solar y banos de mar. Su eficacia te-
rapéutica se basa en la capacidad de absorber y retener el agua marina y la
multitud de sustancias que la integran; su penetracion en el cuerpo tiene efec-
tos desintoxicantes y reparadores sobre la piel y el organismo en general.

Se utilizan en aplicaciones locales o generales a modo de mascarillas, em-
plastos o compresas empapadas en lodo o agua arcillosa; a temperatura
ambiente directamente sobre las lesiones o placas de psoriasis u otras afec-
ciones dermatoldgicas. A temperatura entre 38°y 45° estan indicadas en los
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procesos inflamatorios articulares, como la artritis, casos en los que pueden
ser recomendables las aplicaciones calientes. Conviene finalmente lavar con
agua de mar, secar con cuidado y aplicar aceite de lino para mantener la
hidratacién de la piel.

Arcilla terapéutica

Es la tierra medicinal que se toma directamente de yacimientos naturales
no contaminados, cavando profundamente para obtenerla libre de agen-
tes tdxicos o patdgenos. Luego se seca al sol, se pulveriza y se pasa por un
cedazo para que quede finalmente el polvo fino que podemos observar en
las presentaciones comerciales de arcilla.

Composicion: las rocas madre que dan lugar a las arcillas son esencial-
mente los feldespatos y las micas. En su composicion se integran alu-
minio-silicatos de potasio, de calcio y de sodio formados en las altas
temperaturas de la corteza terrestre, que por accion de los agentes at-
mosféricos se descomponen en un conglomerado terroso de caolin que,
mezclado con el humus vegetal y otros minerales, da lugar a la compo-
sicion mineral de la arcilla, fundamentalmente: silice, 6xido de aluminio,
hierro, magnesio, calcio, sodio y potasio.

Formas de preparacion e indicaciones: la arcilla seca en polvo fino esterili-
zado puede aplicarse sobre heridas infectadas y erupciones cutaneas supu-
rantes, Ulceras de las piernas, inflamaciones mucosas de encias o amigdalas,
en forma de enjuagues.

Otra forma de aplicacién es poner cataplasmas sobre afecciones os-
teoarticulares como esguinces, contusiones, artritis, artrosis (calientes)
o lumbago (calientes), abscesos, forunculos o flemones (calientes); o
sobre el estdbmago para trastornos digestivos o estados inflamatorios
(frias), etcétera.

Las compresas embebidas en agua arcillosa se indican en las diversas enfer-
medades inflamatorias de la piel, como abscesos, Ulceras, eccema, psoriasis,
acné, quemaduras, etcétera.

24 Cuando utilicemos arcilla para tratar las placas de psoriasis u otras afecciones cu-
taneas en que se pierda la integridad de la piel como en las heridas abiertas, el acné, los
forunculos, las llagas, etc., lo haremos siempre, para asegurar la asepsia, adquiriendo la
arcilla en las formas comerciales destinadas al uso interno, que suele ser de color blanco o
gris. Para los trastornos del aparato locomotor, usaremos las arcillas de color rojo o verde
destinadas normalmente para uso externo.
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En la psoriasis se puede preparar una pasta fina de arcilla con agua pre-
parada con un poco de sal marina, o con agua de mar si lo tenemos cerca;
dejamos secar al aire y luego lavamos con la misma agua, mejor si esta tibia.
Aplicar siempre al final, después de secar suavemente, aceite de lino sobre
la piel afectada para preservar su hidratacion.

Otra opcion valida en la psoriasis es preparar una pasta o ungliento mez-
clando al 50% arcilla blanca con miel cruda de abejas para aplicarlo direc-
tamente sobre las lesiones psoriasicas; conviene mantenerlo sobre la piel
durante al menos 20 minutos en una o dos curas al dia durante varias sema-
nas; luego lavar la piel, mejor con agua tibia de mar, o agua con sal marina,
y finalmente secar suavemente con una toalla y aplicar aceite de lino virgen
para mantener la hidratacién de la piel.
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J. EJERCICIO FiSICO Y DESCANSO

El ejercicio

La OMS ha declarado que “el sedentarismo es uno de los mayores enemi-
gos de la salud publica en nuestro siglo”.

El ejercicio fisico, después de la alimentacién sana, es probablemente aque-
llo que voluntariamente podemos hacer con nuestro cuerpo que nos repor-
tara mas beneficios a nuestra salud. No existe un medicamento mas eficaz y
con menos efectos adversos para la prevencion y el tratamiento de multiples
trastornos de la salud que la practica habitual moderada de ejercicio fisico.

El ejercicio fisico resulta recomendable para combatir muchas de las enfer-
medades que causan mayor morbilidad y mortalidad segun demuestran los
estudios epidemioldgicos; entre sus acciones es posible destacar:

—La disminucién de enfermedades cardiovasculares: infarto agudo de mio-
cardio, trombosis, hipertension arterial.

—La prevencién del cancer.

—La prevencién y el cuidado de la diabetes.

—La prevencién y el tratamiento de la obesidad.
—La prevencién de la osteoporosis.

Una investigacion reciente que controlé a unos 80.000 adultos japoneses
durante una década mostré que los hombres y las mujeres regularmente
activos tenian menos riesgo de desarrollar cualquier tipo de cancer. Cuando
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los autores de este estudio analizaron tipos de canceres especificos, ha-
llaron que el ejercicio estaba asociado con un menor riesgo de cancer de
colon, higado, pancreas y estbmago.

En estudios experimentales con ratas de laboratorio, se han podido verifi-
car incrementos del 27% al 40% en su esperanza de vida.

Con respecto a la salud mental, la practica de ejercicio fisico ha mostrado
ademas beneficios en el control de estrés, la ansiedad y la depresion, me-
jora de la autoestima y de las capacidades intelectuales. Durante y tras la
practica de ejercicio fisico, se ha constatado la elevacién de los niveles de
endorfinas, sustancias responsables de las sensaciones de placer generadas
por nuestro propio organismo.

El ejercicio fisico es un estimulo a la circulacion sanguinea, a la respiracion,
al buen funcionamiento de nuestros musculos y articulaciones; y es un im-
pulso a todo nuestro sistema metabdlico. Sobre la piel, como en cada célula
de nuestro cuerpo, se mejora la irrigacion sanguinea y se intensifican sus
funciones de oxigenacién, asimilaciéon de nutrientes y, también, las de eli-
minacion o detoxificacion a través de la excrecion del sudor.

La practica del ejercicio fisico

e Debe ser moderada y agradable, nunca extenuante, adaptada a las con-
diciones individuales de la persona segun su edad o condicién fisica ge-
neral. El ejercicio fisico excesivo en duracion o intensidad puede acarrear
mas inconvenientes que beneficios.

e Los ejercicios mas recomendables son los mas simples, como andar a pa-
so ligero, utilizar la cinta de andar o la bicicleta de casa, correr al trote,
andar en bicicleta, caminar por el agua, nadar, hacer labores de jardine-
ria o agricultura, etcétera.

e El contacto con la naturaleza es un valor afiadido. Los ejercicios que se
hacen al aire libre en el mar o en la montana tienen el beneficio adicio-
nal del entorno, que ya explicamos anteriormente, al exponer otros re-
cursos terapéuticos naturales como la luz solar (HELIOTERAPIA), el aire
del mar o la montana (aeroterapia), etcétera.

e El ejercicio debe ser divertido o al menos agradable: evitar la competiti-
vidad excesiva, buscar buena compania, ayudarse de musica con auricu-
lares, variar los recorridos, etcétera.

e Al menos una hora cinco dias cada semana.
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El descanso en los seres vivos

Todo en la naturaleza sigue ritmos de actividad y de descanso, de vigilia 'y
de reposo nocturno, de luz y de oscuridad. En las primeras horas de la ma-
Aana, las flores abren sus pétalos a los rayos del sol y luego se cierran a la
caida de la tarde. Las sustancias contenidas en las plantas se retiran durante
la noche hacia las raices o los bulbos para volver al dia siguiente a los tallos,
las hojas y las flores. También los animales, segun podemos observar en la
naturaleza y hasta en casa con las mascotas, buscan el descanso regenera-
dor cuando se acercan las horas nocturnas.

El descanso favorece los procesos de reparacién del organismo y fortalece
EL SISTEMA INMUNITARIO. Durante el suefio se producen fenémenos de
puesta a punto, especialmente en nuestro cerebro.

La MELATONINA, sustancia producida por nuestro propio cuerpo, relacio-
nada con la experimentacion de sensaciones de placer y de relajacion, se
activa al oscurecer. Esta sustancia ha mostrado eficacia en el tratamiento
del “jet lag” (fatiga e inadaptacién tras los viajes) y en los trastornos del
sueno. Estudios cientificos recientes han demostrado en animales de expe-
rimentaciéon que la melatonina retrasa notablemente la apariciéon de los
signos de envejecimiento, fundamentalmente por la reduccién de los RADI-
CALES LIBRES, del estrés oxidativo y de la inflamacién crénica.

Para lograr un descanso adecuado:

—No retrasar la hora de irse a la cama mas alld de una o dos horas antes de
medianoche.

—Cenar sin excesos de comida o bebidas, al menos dos horas antes.
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—Evitar estimulos intensos en las horas previas: trabajo en el ordenador,
esfuerzo intelectual, visién de peliculas violentas, etcétera.

—Evitar aparatos electrénicos en el interior del dormitorio.

-Si las condiciones atmosféricas o el ruido exterior lo permiten, dormir con
la ventana abierta procurando una buena ventilacion.

—Muy recomendable la practica de un ejercicio breve de relajacién antes de
iniciar la conciliacién del sueno (ver capitulo V. Recursos terapéuticos de la
medicina naturista. K. Técnicas de relajacion y control del estrés).

-Si es necesario, tomar un bafno de pies caliente antes de ir a la cama.

-Si es necesario, tomar una infusién de plantas sedantes antes de ir a la cama,
entre las que sugerimos: valeriana (Valeriana officinalis), tila (Tilia platyphylos),
melisa (Melissa officinalis), hipérico (Hypericum perforatum), espino blanco
(Crataegus monogyna), lavanda (Lavandula angustifolia), kava-kava (Piper
menthyscum), amapola (Papaver rhoeas), azahar (Citrus aurantium).

;.""

Infusion para el estrés

—Raiz de valeriana, 25 g.

—Pétalos de amapola, 25 g.
—Azahar o flor de naranjo, 25 g.
—Hojas y sumidades de melisa, 25 g.

Tomar una cucharada sopera de 10 ml = 5 g de la mezcla; verter agua
hirviendo sobre las plantas en una taza de agua de 150 ml; dejar repo-
sar tapada por 5-10 minutos y luego filtrar. Tomar una taza después de
la cena y otra antes de acostarse.
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K. TECNICAS DE RELAJACION Y CONTROL DEL ESTRES

“Asicomo no intentamos curar los ojos sin la

cabeza, ni la cabeza sin el cuerpo, tampoco

debemos tratar el cuerpo sin el alma.”
Aristoteles

Desde muy antiguo se ha relacionado a la melancolia, por ejemplo, con
la tuberculosis, enfermedad que sabemos causé la muerte de reconocidos
poetas y artistas. Diversas enfermedades han mostrado en estudios cienti-
ficos su relacién de influencia ante el estrés emocional, tales como la misma
tuberculosis, el sida, el cancer de mama, el melanoma, la esclerosis multi-
ple, el sindrome de fatiga crénica, hasta el resfriado.

Nuevas investigaciones cerebrales revelan que la misma parte del cerebro
gue procesa el dolor fisico también se encarga de procesar el dolor emocio-
nal. En esta investigacion se mostré mediante escaneres cerebrales que el
cerebro procesa de la misma forma el dolor que una persona siente al ser
rechazada socialmente que el que siente a causa del dolor fisico. También
se afirma cientificamente que una persona tiene mayor riesgo de morir en
los seis meses siguientes a la pérdida de un ser querido.

En un experimento llevado a cabo con 400 participantes, todos apa-
rentemente saludables, se les midié su nivel de estrés mediante una
prueba estandarizada y luego, después de administrarles un spray nasal
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con virus del resfriado comun, se examind la presencia de infeccién en
estas personas comparada con su nivel de estrés. El resultado concluye
que después de eliminar variables como la edad, el ejercicio, la dieta,
el alcohol y el tabaco, una tercera parte de los participantes contrajo
el resfriado y a mayor nivel de estrés se encontraron mayor densidad
de virus y mayor manifestacién de sintomas. Ademads los participantes
clasificados con alto nivel de estrés mostraron doble probabilidad de
contraer la enfermedad.

En la realidad la mayoria de las enfermedades podrian relacionarse di-
recta o indirectamente con el estrés de cualquier naturaleza: competiti-
vidad o presion laboral, problemas econdémicos, la pérdida del trabajo,
los conflictos familiares, las relaciones de pareja, la enfermedad, el due-
lo por la muerte de seres queridos, etc. En medicina se sefialan muchas
enfermedades de mayor influencia psicosomatica: ulcera gastrica, colon
irritable, urticaria, eccema, asma, alergias, fibromialgia, migranas, ansie-
dad, depresién, vaginismo, impotencia, hipertensién, infarto de miocar-
dio, etcétera.

La psoriasis tiene un impacto negativo en la calidad de vida en el ambito
fisico, emocional, sexual, social o econémico; que eventualmente se tradu-
ce en baja autoestima, ansiedad y depresiones. Las personas que padecen
psoriasis manifiestan que en ocasiones perciben el rechazo o la aversion
lamentable de algunos individuos, probablemente por ignorancia o hipo-
condria, en su vida cotidiana; en el gimnasio, la piscina, la playa o durante
su ejercicio profesional.

El estrés de cualquier naturaleza puede considerarse entonces como
causa mas que probable en el desarrollo de la enfermedad o de los bro-
tes agudos de psoriasis, y también el estrés puede ser una consecuencia
de la psoriasis; por lo que concluimos que la atencién terapéutica a la
persona con psoriasis debe incluir necesariamente técnicas de relaja-
cién y control del estrés.

Existe una amplia oferta de técnicas que pueden servirnos para este pro-
posito de serenar nuestra mente, de hallar ese a veces esquivo equilibrio
emocional: el yoga, el chi kun, el tai chi, la meditacion, diversas técnicas de
relajacion, hipnosis, etc. Cualquier persona, sana o enferma, con psoriasis o
sin ella, puede mejorar notablemente su vida con la practica constante de
alguna de estas técnicas. Se trataria de hallar aquella que mas se adapte a
los gustos o las expectativas de cada individuo.

A continuacién explicamos algunas de estas técnicas, las que nos parecen
mas sencillas para que quien quiera pueda iniciarse en ellas rapidamente...
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La técnica de la respiracion completa=

Respirar es vida. Una persona puede estar hasta un mes sin consumir alimentos,
y hasta una semana sin beber algun liquido, pero moririamos sin remedio mas
allda de algunos minutos sin respirar. El oxigeno es vital para la obtencion de
energia para la supervivencia y el funcionamiento de cada una de nuestras cé-
lulas. Respirar profundamente conlleva a un aumento en la oxigenacién sangui-
neay a una disminucion de la ansiedad por reequilibrio NEUROVEGETATIVO.

El aprendizaje de la respiracion profunda, o mejor completa, aunque con
la practica se puede hacer sentados o en pie, o incluso mejor andando en
plena naturaleza, se inicia de la siguiente manera: tumbados boca arriba
sobre la cama, o en el suelo sobre una toalla o alfombra; se coloca una ma-
no sobre el estbmago por debajo del ombligo y otra en el pecho, sobre el
apéndice xifoides, para percibir mejor los movimientos de inspiracion—-espi-
racion. Debemos desconectarnos en lo posible de las exigencias externas y
centrarnos en la percepcion de las sensaciones corporales.

Puede ser util la visualizaciéon imaginativa de algun ambiente agrada-
ble o escuchar musica apropiada al momento. Entonces ya estamos dis-
puestos para el entrenamiento:

25 Una variante de esta técnica de respiracion consiste en realizar la inspiracion pro-
funda tal como hemos explicado, seguida de una fase de retencién del aire durante unos
5 0 10 segundos. Luego se exhala o espira lentamente mientras se imagina la sensacién
de relajacion tensional. Este procedimiento produce rdpidos estados de relajacién muy
Utiles en algunas situaciones de crisis: al despegue del avién, ante una espera angustiosa,
en situaciones de célera, etcétera.
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1—- Respirar dirigiendo el aire en la inspiracion, durante unos pocos segun-
dos, a la parte inferior de los pulmones segun vamos percibiendo que sube
la mano que tenemos colocada bajo el ombligo, como si quisiéramos empu-
jar la hebilla de un pantalén, sin que se mueva demasiado la mano situada
mas arriba, por el empuje del musculo diafragma.

2— A continuacion, sin interrumpir la inspiracion, durante unos pocos segun-
dos mas, dirigimos el aire hacia la parte media de los pulmones percibiendo
como ahora se levanta la mano que hemos puesto sobre el pecho, debido
a la distension de los musculos intercostales, y es menor el desplazamiento
de la mano mas baja.

3— AuUn en inspiracion, durante unos pocos segundos mas, hinchando un
poco mas el térax con la ayuda de la elevacién de las costillas, logramos la
ventilacién de los vértices pulmonares. La inspiracién mientras nos entrena-
mos durante el aprendizaje se realiza en tres tiempos diferenciados, pero
luego, con la practica, es un todo continuo.

4- Se inicia la espiracidon pausada y constante hasta la expulsion completa
del aire residual. El tiempo de espiracion debe ser el doble del que emplea-
mos en la inspiracion.

5— Se continUa con un nuevo ciclo respiratorio.
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La técnica de la relajacion paso a paso

e Extiéndase en la posicidon de decubito supino, o sea, boca arriba, con los
brazos a ambos lados del cuerpo, las piernas ligeramente separadas y la
cabeza lo mas cdmoda posible.

e Sentimos como el peso de nuestro cuerpo descansa relajado sobre el
suelo. Los ojos estan cerrados.

e La respiracion es tranquila y uniforme, como cuando estamos a punto
de dormirnos; notamos como con la inspiracién se hincha nuestro abdo-
men y como baja con la espiracion...

e Ahora desplazamos nuestra atencién mental hacia los pies y las piernas
y los vamos sintiendo flojos, relajados. Los dedos y los musculos de los
pies, los gemelos, las rodillas y los muslos se aflojan y se relajan mas y
mas. También notamos, o imaginamos, cdmo se relajan los musculos y
las articulaciones de las caderas.

e Ahora dirigimos nuestra atenciéon mental a nuestro estdbmago y al pe-
cho y somos conscientes de cdmo, también a este nivel, los musculos
se relajan mas y mas siguiendo el ritmo pausado de los movimientos
respiratorios.

e Ponemos ahora nuestra atencién en los musculos de nuestra espalda y
sentimos cdmo relajan su tensién y dan descanso a nuestra columna; los
hombros también se relajan, se aflojan mas y mas, los musculos de los
brazos, las manos y los dedos se relajan y se aflojan mas y mas.

e En este punto situamos la concentracion en nuestro cuello y sentimos
como desaparece la tension a este nivel, cdmo se relajan sus musculos,
cdmo se aflojan mas y mas y permiten que la sangre afluya libremente a
nuestro cerebro, cdmo oxigena nuestras neuronas, aclara y relaja nues-
tra mente.

e Revisamos ahora con atenciéon las distintas partes de la cara y vamos
aflojando su tension y rigidez: la frente, entre las cejas, los parpados
se relajan mas y mas; las mejillas se ablandan, los labios flacidos, entre-
abiertos, la mandibula suelta, caida, sin tensiéon. Todos los musculos de
nuestro rostro estan relajados, profundamente relajados.

e Todo nuestro cuerpo esta invadido ahora de una sensacion de laxitud y
abandono, de profunda relajacion.

e Centramos de nuevo nuestra atencion mental en la respiracién. Senti-
mos cdmo con la inspiracion el aire oxigena todas y cada una de nues-
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tras células, y sentimos también cdmo con la espiracién, al soltar el aire,
todo nuestro cuerpo se relaja mas y mas profundamente.

e En este momento podemos apreciar una sensaciéon de tranquilidad
general, de gran paz y serenidad. Para recrearnos en ello por unos
momentos podemos imaginar que nos encontramos en un lugar muy
agradable, puede ser un paisaje de mar o de montana, en el presen-
te o en el pasado, solos o en grata compafia. Durante unos minutos
nos vamos recreando en apreciar detalles bellos que nos ofrece la
naturaleza en nuestra imaginacién: plantas, flores, mariposas, olas,
aves, etcétera.

e Poco a poco cada uno a su ritmo vamos saliendo de nuestro estado
de relajacién respirando profundamente, a pleno pulmén, varias ve-
ces. Vamos moviendo lentamente las distintas partes del cuerpo. Nos
podemos tender sobre el lado derecho y nos estiramos, bostezamos,
nos frotamos los ojos, finalmente nos levantamos y regresamos al
estado normal de vigilia.

Instrucciones generales al iniciar la practica

e Seleccionar una habitacién tranquila, en penumbra. También vale un
lugar al aire libre y, con la practica, también es posible en cualquier
parte.

e La mejor posicién es en decubito supino, sobre una superficie que
no sea ni muy blanda ni muy dura, como una alfombra o moqueta,
o una manta doblada. También se puede realizar sentado en una
silla con respaldo en la posicion de cochero con las manos apoyadas
sobre las rodillas. Para evitar molestias nos podemos ayudar con al-
gun cojin.

e La ropa debe ser suelta y cdmoda. Quitamos, si lo llevamos, el reloj de
pulsera.

e Es preferible estar con el estémago vacio o medio lleno.

¢ Mantener constantemente la atencion en la propia practica de la relaja-
cién, evitar las divagaciones de la mente. Evitar la somnolencia.

e Practicar la relajacién regularmente, 15 0 20 minutos diarios durante va-
rias semanas o meses, nos dara un buen nivel de relajacién para nues-
tras actividades cotidianas.
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Tecnicas

de relajacion
e hipnosis
clinica

Beneficios que podemos esperar de la practica habitual de relajacion

¢ Neutraliza la tensién que se genera inevitablemente en sociedades ten-
sas y competitivas, y ayuda a combatir la desestabilizacién que provoca
en la persona el mundo circundante. Elimina la tension fisica, mental y
emocional.

e Favorece la resolucion de conflictos internos.

e Descansa la mente en profundidad y la renueva.

e Proporciona un estado de calma profunda.

e Desarrolla la atencion mental pura.

e Facilita las actividades intelectuales.

e Unificay armoniza la unidad psicosomatica.

e Ayuda a combatir eficazmente la angustia, la ansiedad y el estrés.
e Es de gran utilidad en situaciones dificiles, de maxima tension.

e Aumenta la capacidad de resistencia de todo el organismo.

e Ayuda a prevenir y combatir enfermedades psiquicas o psicosomaticas,
como la depresion, la irritabilidad, los estados de agotamiento, las neu-
rosis, las fobias, el malestar digestivo, el asma, las alergias, el eccema, la
hipertension arterial, los trastornos coronarios, etcétera.
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En problemas dermatoldgicos: eccema, acné, alopecia, verrugas, herpes,
etc.; cuando la técnica de relajacidn se realiza en el contexto de la hipnosis
clinica, permite la insercion de sugestiones terapéuticas que utilizan estrate-
gias de visualizacién encaminadas a producir cambios en el flujo sanguineo
con instrucciones de “enfriar la piel” y asi disminuir la cantidad de sangre
qgue “alimenta” la lesiéon cutdnea. Aunque la evidencia cientifica no es muy
sélida ya que la mayor parte de los trabajos consisten en descripciones de
caso Unico, o fueron realizados en pequefios grupos y sin comparacién con
controles, es un campo interesante que consideramos debiera ser atendido
por los clinicos en el tratamiento de la psoriasis.

Si es necesario, tomar una infusién de plantas sedantes antes de las co-
midas, entre las que sugerimos: valeriana (Valeriana officinalis), tila (Tilia
platyphylos), melisa (Melissa officinalis), hipérico (Hypericum perforatum),
espino blanco (Crataegus monogyna), lavanda (Lavandula angustifolia),
kava-kava (Piper menthyscum), amapola (Papaver rhoeas).

Infusion para la ansiedad, irritabilidad, estrés, trastornos del suefo, depresion

—Raiz de valeriana, 25 g.
—Flores de hipérico, 25 g.
—Hojas y sumidades de melisa, 25 g.
—Flores de lavanda, 25 g.
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Tomar una cucharada sopera de 10 ml = 5 g de la mezcla; verter agua hirvien-
do sobre las plantas en una taza de agua de 150 ml; dejar reposar tapada
por 5—10 minutos, luego filtrar. Tomar una taza de infusién 3 veces al dia.

Finalmente resumiremos en un poema de un antiguo catedratico de medi-
cina, ademas de idedlogo de la medicina naturista espanola de su tiempo,
Dr. José de Letamendi (1828-1897), la actitud correcta ante la vida que este
sabio médico nos sugiere para mantener alejada la enfermedad...

Vida honesta y arreglada;
usar de pocos remedios

y poner todos los medios
de no apurarse por nada.
La comida moderada,
ejercicio y diversion,

salir al campo algun rato,
poco encierro, mucho trato
y continua ocupacion.

174

LibrosEnRed



VI— LA PUESTA EN PRACTICA DE LA CURA MEDICO—NATURISTA

—CURA DEPURATIVA
—ALIMENTACION IDEAL PARA EL DIiA A DIA
—LA SELECCION DE REMEDIOS

CURA DEPURATIVA

En el ser humano, como en los demas seres vivos, tiene lugar continua-
mente un proceso de regeneracion natural donde células mas jovenes
y vitales sustituyen a otras viejas o sin vida. Esto hace que cada cinco
dias se produzca la renovacion de la mucosa del estobmago y el epitelio
intestinal, cada mes y medio las células de nuestro higado han sido sus-
tituidas por otras, en mes y medio también se ha renovado toda la piel,
y en tres a cuatro meses toda la sangre y hasta nuestro esqueleto 6seo.
En menos de un ano se habra renovado totalmente el 98% de la compo-
sicion de nuestro cuerpo.

Podemos literalmente transformar nuestra salud si acompafiamos este pro-
ceso de regeneracién natural con el aporte a nuestro organismo de ali-
mentos y bebidas de alto contenido en nutrientes esenciales, a la vez que
facilitamos la eficacia de nuestros 6rganos de excrecion para la eliminacién
de desechos metabdlicos. Esta es globalmente la justificacién de las curas
dietéticas en la medicina naturista y también particularmente la realizacion
de las curas depurativas al inicio del tratamiento.

Recientes investigaciones han constatado, por ejemplo, que privarse de
una o dos comidas al dia, o lo que es lo mismo ayunar, o seguir dietas
levemente hipocaldricas, favorece la regeneraciéon celular mediante el
estimulo de los mecanismos bioquimicos que reparan las paredes celula-
res favoreciendo la duracién de su vida util.
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LA PRACTICA DE LA CURA DEPURATIVA DURANTE UNA A DOS SEMANAS

Seria conveniente practicar esta cura al inicio del tratamiento natural de
la psoriasis y también varias veces a lo largo del aflo para prevenir en
lo posible la recurrencia de los brotes. Segun el &nimo de la persona, y
si la tolera perfectamente, puede prolongarla hasta las dos semanas o
realizarla al menos una. De esta forma, cada uno de los cinco pasos pue-
de sequirse, a eleccién de la persona, durante un solo dia o mantenerse
hasta tres dias consecutivos.

Caldo
vegetal
depurativo

1) De 1 a 3 dias. Tomar exclusivamente zumos de hortalizas o de verduras,
caldo vegetal e infusiones depurativas.

2) De 2 a 3 dias. Incorporar a lo anterior puré de verduras guisadas para
la cena.

3) De 2 a 3 dias. AAadir arroz integral para el almuerzo.

4) De 2 a 3 dias. Incorporar a todo lo anterior frutas en el desayuno, y ensa-
ladas como primer plato en el almuerzo y la cena, a la que se anaden semi-
llas de sésamo, de girasol o de calabaza, y aceite de oliva virgen extra.

La verdura ya puede comerse entera, como por ejemplo un plato de arroz
con verduras, que también se adereza con aceite de oliva virgen extra.

Anadir ademas frutos secos como almendras, nueces, datiles, higos secos,
orejones de albaricoque, ciruelas pasas, uvas pasas.

5) De 2 a 3 dias. Incorporar otros cereales ademds del arroz, las le-
gumbres y el pescado para pasar a continuacién a una alimentacion de
mantenimiento, mas normalizada, como se propone mas adelante (ver
capitulo VI. La puesta en practica de la cura médico-naturista. Alimen-
tacion ideal para el dia a dia).
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A continuaciéon exponemos otras consideraciones o cuidados que deben
ponerse en practica durante la cura depurativa:

1) Toma de semillas de lino, imprescindible para facilitar la depuracién a
nivel intestinal, segun el siguiente procedimiento: poner cada manana, en
una taza de agua, 2 cucharadas de semillas de lino, mejor si son recién mo-
lidas o sin moler, con dos ciruelas pasas; dejar en maceracién para tomar
todo (agua, semillas y ciruelas) por la noche; en ese momento se prepara
nuevamente para repetir la toma por la manana. Y asi todos los dias de
la cura depurativa. Se puede continuar indefinidamente, sélo con la toma
nocturna si se considera necesario.

2) Algunos zumos de verduras, como los que proponemos a continuacion,
son especialmente indicados en las curas depurativas de la piel:

e zanahoria, apio, lechuga;
e zanahoria, apio, manzana;
e zanahoria, apio, remolacha;

e zanahoria, remolacha, pepino.

3) Algunos zumos de frutas también aportan nutrientes esenciales para la piel:

e manzana, uvas, granada;

e manzana, naranja, pifa;
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e naranja, papaya, pina;

e papaya, pifia, mango.

4) Cocinar el siguiente caldo vegetal para tomar calentito varias tazas
durante el dia.

Poner a hervir en un caldero alrededor de un litro o dos de agua donde
guisaran hasta comprobar que estan tiernos los siguientes vegetales:
cebolla, apio, puerro, ajo, col, alcachofa, zanahoria, calabaza. Durante
1 a 3 dias tomar sélo el caldo y desechar el resto. Tras los primeros dias
de “solo liquidos”, se puede tomar este guiso también como un puré o
crema de verduras.

5) Son imprescindibles las infusiones depurativas para lograr el ejercicio 6p-
timo de la funcién detoxificante y de los érganos de eliminacién. Propone-
mos dos mezclas de plantas depurativas que se tomaran de 2 a 3 veces cada
dia. Durante una semana la mezcla (A), durante otra semana la mezcla (B),
luego otra semana la mezcla (A) y a continuaciéon una semana de descanso.
Este procedimiento se puede repetir otro mes o mas, valorando siempre la
evolucién de la enfermedad.

Tomar una cucharada sopera de 10 ml = 5 g de la mezcla; verter agua hirvien-
do sobre las plantas en una taza de agua de 150 ml; dejar reposar tapada por
5—10 minutos, luego filtrar. Tomar una taza de infusién 3 veces al dia.
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—.

Infusién A Infusién B

PENSAMIENTO, florgs: 35 gre PENSAMIENTO, flores: 25 grs,

Wiolo tricodor L Vioka ricalor L.

BARDANA, raiz y rizoma: 15 gre, DIENTE DE LEON, hojas: 25 grs.
Arctum leppa L. Taraxacurn afficnale Wiber

FUMARIA, parte aérea: 25 gre. COLA CABALLO, mallos estériles: 25 gre.
Fumaria officinals L. Equiseturn arvense L.

DIENTE DE LEON. hojas: 25 grs ORTIGA, hojas: 15 grs.

Toravoeum officinale Weber Lrtica dhodca L

—

6) Consumir, si es posible, alimentos de cultivo ecoldgico.

7) Es preferible tomar crudos aquellos alimentos que no precisen ser coci-
nados.

8) Cocinar al vapor o hervido a fuego medio-bajo.

9) Garantizar la toma abundante de liquidos mediante zumos, caldos o in-
fusiones.

Es conveniente que algunos de los recursos terapéuticos de la medicina
naturista propuestos en el capitulo V de este libro se realicen conjuntamen-
te con esta cura depurativa. Ver la forma de utilizaciéon correcta de cada
uno de ellos (higiene intestinal, hidroterapia, HELIOTERAPIA, aeroterapia,
GEOTERAPIA, ejercicio, descanso, técnicas de respiracion y relajacion) en el
lugar correspondiente del mencionado capitulo.

Por supuesto que la realizacion de esta cura depurativa requiere em-
plear tiempo y recursos, por lo que es preciso aprovisionar nuestra des-
pensa, ademas de otros elementos; y disponer al menos de un par de
semanas de vacaciones. Esperamos sin embargo que este esfuerzo sea
recompensado con la mejora evidente del estado general de salud v,
particularmente, de las lesiones psoriasicas.
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ALIMENTACION IDEAL PARA EL DIA A DIA

Somos lo que comemos. La renovacion de las estructuras y la optimizacién
de nuestras funciones organicas requieren el consumo de alimentos ricos
en nutrientes esenciales, segun se justifica por los estudios epidemiolégi-
cos; y se sugiere evitar, en lo posible, la ingesta de algunos alimentos a los
gue también la ciencia relaciona con efectos negativos para la salud. Segun
este proposito de preservar la salud y promover la curacion de enfermeda-
des, exponemos a continuacidon una propuesta de menu para un dia, que
debe ser la referencia para la confeccién de nuestra dieta, realizando una
adaptacion a nuestros gustos o preferencias individuales.
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Desayuno

—Fruta o zumo de frutas u hortalizas frescas.
—Bebida de soja, avena o arroz.

-Yogur de calidad bioldgica.

—Pan integral con jamén serrano de calidad, también con aceite de oliva virgen
extra, tomate o ajos, también mermelada dietética, o con aguacate y nueces.

—Algunos frutos secos: almendras, nueces, datiles, higos secos, orejones de
albaricoque, uvas pasas.

—Cereales tipo muesli.

—Semillas de calabaza, sésamo o girasol.

A media manana

—A esta hora debemos elegir algo de lo expuesto para el desayuno, que sea
practico para tomar fuera de casa. Buen momento para los frutos y frutas
desecadas o la fruta entera y, si estamos en casa, para los zumos de frutas
u hortalizas frescas.

Almuerzo

—-Siempre, sin excepcién, deberia haber un primer plato, a base de ensala-
das de frutas y hortalizas frescas con el anadido indispensable de aceite de
oliva virgen extra y semillas de calabaza, sésamo o girasol. También puede
llevar atun en aceite de oliva y millo de calidad biolégica.
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—Hortalizas como lechuga, espinaca, berros, col roja o blanca, tomates, ce-
bolla, pimiento, pepino, zanahoria rallada, remolacha rallada, etcétera.

—Frutas como aguacate, pina tropical, papaya, kiwi, mango, caqui, etcétera.

—El sequndo plato debe alternar diferentes menus que incluyan pro-
teinas de calidad e hidratos de carbono complejos y grasas saludables
(aceite de oliva virgen extra). Sirva como ejemplo la siguiente tabla para
una semana:

LUMES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES SABADO DOMINGO
Potaje de  Pescado al  Espaguess, Pescade  Potjede  Pescadoal  Espaguetis,
berros, o home, o MECAMTONes, 2l hornee  berros.o horno, o MACAFMONes,
de acelgas, hervidoal | pizzmoarrer o hervido | de acelgas,  hervido al | pizma, o arroz
overduras, wvapor,ala | encualquiera  al vapora o werduras, vaporala  en cuabquiera
o lentefas,  plancha, o | de sus formas.  la plaincha, o lentejas,  planchea o de sus formas.

BE, frite, o ofritee e frito, o
rebozada, reborado, reborada,
Be, (1 BLLC,
Merienda

—El criterio de la eleccion de alimentos para esta hora del dia es igual que el
gue planteamos anteriormente para la comida de media manana.
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Cena

—Puede ser similar al desayuno o algo mas elaborada como en el almuerzo,
pero mas ligera en cantidad o volumen. Debe haber algun alimento crudo
y fresco como frutas o ensaladas siempre al inicio de la cena. Puede ser un
buen momento para tomar un puré del potaje que quedara del almuerzo, o
una crema de calabacino, o calabaza, etc. Puede ser también adecuado un
plato de verdura guisada, huevo pasado o tortilla francesa, pasta o arroz.

Recordar ademas:
—Consumir, si es posible, alimentos de cultivo ecoldgico.

—Es preferible tomar crudos aquellos alimentos que no precisen ser co-
cinados.

—Cocinar al vapor cuando se pueda o en la olla a presion, al horno o a la
plancha. Freir siempre con aceite de oliva virgen extra, si es posible evitan-
do el exceso en frecuencia de las frituras, y cambiar con prontitud el aceite
usado.

-Los potajes deben hacerse en crudo, sin sofrito; el aceite de oliva virgen
extra se incorpora al final cuando el guiso ya ha perdido calor, justo al ser-
virlo. En todos los potajes o cremas, afiadir siempre una o dos cucharadas
soperas de arroz integral por persona y algunas judias, garbanzos o lente-
jas. Platos de legumbre en mayor cantidad como garbanzos, lentejas o ju-
dias compuestas, mejor si se acompanan de arroz; se toman en sustitucion
de alguno de los dias de pasta o potajes.
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Los criterios generales para la confeccidon de esta alimentacion ideal para
el dia a dia que hemos propuesto ya fueron tratados y argumentados (ver
capitulo V. Recursos terapéuticos de la medicina naturista. A. Alimentacion
saludable). Los recordamos a continuaciéon de forma esquematica en oposi-
Cion a los criterios menos positivos en relacién con la salud.

ieta moderada en calon
Abundancia de alimentos vegetales
Aumento en el consumo de pescado
Alimentos preferentemente frescos

Alimentos integrales

Bebida de soja, avena o arroz

Dieta hi lri

Alte consume de procedencia animal
Preferencia por el consumo de carne
Comida muy claborada o industrial
Alimentos refinados

Lacteos industrializados no ecologicos
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FITOTERAPIA SISTEMICA ESPECIFICA

ZARZAPARRILLA

Smilax aspera L.

CARDO MARIANGD
Sibebum maranum L
CURCUMA

Covcura Jonga L
CALAGUALA

Pafypodann leucctamos Padr,
GARRA DEL DIABLO
Harpagephyiurn procumbens D.C

FITOTERAPIA DEPURATIVA DEL
TERREND

PEMSAMIENTO
¥iaks tricolor L
BARDAMA

Arctium leppo L.
FUMARIA

Furngria officimals L
DIENTE DE LEGN
Taranocum offfcincle Weber
COLA CABALLD
Equsaturn arvense L.
ORTIGA

Urtica divica L.

FITOTERAPIA TOPICA

ALDE VERA

Alse barbaderss Millsr

LIMD

Linurn usirarseimoum L,

MAHOMIA

Mahorva ogquiolium (Purschl Mute
LAPACHD

Tabebuia dmperpingsa (Mare Ex DC))
Sendloy
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ACIDOS GRASOS OMEGA 3
ACEITE DE LINAZA

ENZIMAS DIGESTIVAS
PREBIOTICOS Y PROBIOTICOS
ANTIOXIDANTES

HELIOTERAPIA

COMPRESAS DE AGUA DE MAR
COMPRESAS DE AGUA
ARCILLOSA

UNGUENTO DE ARCILLA Y MIEL
ACEITE VIRGEM DE LIMATA
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Es evidente que resultaria imposible el consumo de tantas plantas medici-
nales o remedios naturales que se pueden aplicar en la psoriasis, o en cual-
quier otra patologia, por lo que es preciso seleccionar entre ellos utilizando
solo los mas idéneos, adaptandose en lo posible a las caracteristicas evolu-
tivas de la enfermedad y a las expectativas o circunstancias individuales de
la persona que recibe el tratamiento. Para algunos pacientes sera posible la
elaboracién de un tratamiento bastante complejo mientras que para otros
deberd simplificarse al maximo porque no aceptarian una excesiva dedica-
cién en tiempo y esfuerzo para seguir esta cura.

A continuacién exponemos un protocolo de tratamiento supuesto que no
pretende ser en absoluto una receta estandar para nadie. Corresponde al
médico en estrecha relaciéon con cada paciente la seleccién final de los reme-
dios y su adaptacion a las circunstancias de la persona que ha de recibirlo.

FITOTERAPIA SISTEMICA ESPECIFICA

De entre las cinco plantas medicinales que hemos estudiado, podemos se-
leccionar dos de ellas como inicio del tratamiento. Por ejemplo zarzaparrilla
y cardo mariano, la primera con accion general depurativa sobre la piel y la
segunda para favorecer la funcién hepatica.

Igualmente podriamos elegir calaguala y circuma, también la primera con
accion mas especifica sobre la piel y la segunda por su acciéon de estimulo
sobre el funcionalismo hepatico, apropiada ademas por su condiciéon anti-
inflamatoria cuando también haya artritis psoridsica.

Estas dos opciones podrian alternarse en el curso de la evolucion de la en-
fermedad segun la respuesta terapéutica.

La garra del diablo o harpagofito la utilizaremos, segun ya hemos comen-
tado, cuando en la psoriasis, ademas de las placas cutaneas, coexista la
inflamacién articular o artritis psoriasica.

SUPLEMENTOS DIETETICOS

Entre los suplementos dietéticos, consideramos imprescindible la toma oral
de acidos grasos omega 3 en forma de perlas de aceite concentrado de pes-
cado o también en forma de aceite de linaza, uno de los dos es suficiente
en la dosis adecuada para contrarrestar los mecanismos inflamatorios y me-
jorar la evolucion de la psoriasis, segun sugieren algunos ensayos clinicos.

Anadir la toma de suplementos de enzimas digestivas, suplementos pre-
biéticos y probioéticos, o nutrientes antioxidantes queda como recurso para
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la optimizacion del tratamiento segun el criterio del médico. Nunca esta-
rian de mas, aunque debemos considerar que pueden suponer una exigen-
cia anadida a la dedicacién y los recursos econdmicos del paciente.

FITOTERAPIA DEPURATIVA DEL TERRENO

Con estas siete plantas medicinales hemos propuesto la elaboracion de dos
mezclas con accion depurativa general sobre el organismo y particularmen-
te sobre la piel, para administrarlas tal como explicamos en el capitulo co-
rrespondiente de este libro (ver capitulo VI. La puesta en practica de la cura
médico—naturista. Cura depurativa).

FITOTERAPIA TOPICA Y OTROS DE APLICACION TOPICA

El tratamiento tépico de la psoriasis es quizas la parte mas sacrificada para
cualquier persona por la dedicacién de tiempo que exige, por la perseve-
rancia que precisa y también por el desaliento que acompana las recurren-
cias de la enfermedad.

Es en este punto sobre todo donde debemos ser mas cautos en la relacion
médico- paciente. Los procedimientos deben ser perfectamente compren-
didos por este y deben adaptarse a sus circunstancias personales y a sus
posibilidades para la obtencion de los recursos de tiempo y de economia.

También para el tratamiento tépico son varios los elementos terapéuticos
que hemos propuesto que pueden ser mas o menos apropiados segun las
caracteristicas evolutivas de la lesidon psoriasica.

La aplicacion de compresas de agua salada o de agua arcillosa, cualquiera
de ellas, es una buena opcién para ablandar las costras y propiciar la desca-
macion; utilizar solo agua y retirar con los dedos, con suavidad, las escamas.
Seguidamente, tras el secado suave de las lesiones, podemos extender sobre
ellas una capa ligera del ungiiento de arcilla y miel, o bien el gel de aloe vera,
que deben permanecer sobre la piel durante media hora o mas, si es posible 1
o 2 veces al dia. La hidratacion de la piel entre una curay la siguiente se man-
tiene con la aplicacion de aceite de linaza virgen sobre la superficie cutanea.

En periodos de remision de la enfermedad con lesiones leves o sin le-
siones, conviene mantener al menos la utilizacion del gel de aloe vera
y el aceite de linaza.

La helioterapia o fototerapia, por su eficacia contrastada, debe estar inclui-
da en todo protocolo de tratamiento de la psoriasis, sobre todo si lo propi-
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cia el clima o el lugar de residencia del paciente, que se aplicara segun los
criterios y las precauciones comentados en el capitulo correspondiente.

Las plantas medicinales mahonia y lapacho, o sus productos, son otras op-
ciones de tratamiento topico de la psoriasis que pueden incluirse en susti-
tuciéon o alternando con algunas de las propuestas anteriores. Aunque de
momento no le otorgamos mayor protagonismo porque aun existe alguna
dificultad para conseguirlas, al menos en Espana.

26 Insistimos una vez mas en que algunos de los recursos terapéuticos de la medicina
naturista propuestos en el capitulo V de este libro deben formar parte importante del
tratamiento médico—naturista de la psoriasis, como: suplementos dietéticos, fitoterapia,
higiene intestinal, helioterapia, talasoterapia, aeroterapia, etc.; y otros deberian ser in-
cluidos en nuestro estilo de vida: alimentacién saludable, ejercicio fisico, descanso, técni-
cas de relajacién y respiracion. Los primeros son destinados a restablecer la salud cuando
esta se ha perdido, los segundos previenen la aparicion de la enfermedad y sostienen la
salud. Ver la forma de utilizacién correcta de cada uno de ellos en el lugar correspondien-
te del mencionado capitulo.
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GLOSARIO DE TERMINOS CIENTIFICOS

ACIDO ARAQUIDONICO: acido graso esencial de la serie omega 6 que pro-
cede de los alimentos de origen animal y que da lugar preferentemente a
la sintesis de prostaglandinas que causan los fendmenos inflamatorios.

ACTINICO: accién quimica provocada por la accién de rayos luminosos.

AMARGO APERITIVA: sustancia de sabor amargo con capacidad estimulan-
te del proceso digestivo.

ANTIAGREGANTE PLAQUETARIA: que disminuye la viscosidad de la sangre,
factor preventivo de trombosis.

ANTIDISPEPSICA: que favorece la digestion.
ANTIESPASMODICA: agente que alivia o cura los espasmos.
ANTIFUNGICA: que impide el desarrollo de los hongos. Fungicida.

ANTIHISTAMINICA: que evita o se opone a la histamina (sustancia presente
en las reacciones alérgicas).

ANTIMALARICO: que trata el paludismo o la malaria, enfermedad infeccio-
sa tropical transmitida por mosquitos.

ANTIMICOTICO: que impide el desarrollo de los hongos. Fungicida.

ANTIOXIDANTE: que se opone a la oxidacién o la reacciéon quimica que con-
duce a la degeneracién de células o tejidos organicos.

ANTIPROLIFERATIVO: se opone a la proliferacién o a la multiplicacién anor-
mal de células.

ANTIPRURIGINOSO: agente o remedio que cura o alivia el prurito o la sen-
sacion que incita al rascado.

ANTRAQUINONA: producto de oxidacién del antraceno, que da origen
a los purgantes llamados “antraquinénicos”, como las hojas del sen o el
aloe.

ASTRINGENTE: que produce constriccion y sequedad.

ATEROSCLEROSIS: forma mas frecuente de arteriosclerosis o deterioro de
las paredes arteriales por depdsito graso o lipoide sobre estas.
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BETA BLOQUEADOR: también beta bloqueante, medicamento antihiper-
tensivo o antiarritmico.

BILIRRUBINA: pigmento biliar rojo que puede hallarse en la orina y en los
tejidos organicos en la ictericia. Se forma por degradacién de la hemoglo-
bina de los glébulos rojos.

BISMUTO: las sales de este mineral se han utilizado en terapéutica sobre
todo en los trastornos inflamatorios del estémago o intestino.

BOCIOGENA: sustancia que causa aumento de tamario de la glandula tiroi-
des con alteracién o no de su funcionamiento.

CARCINOGENESIS: generar o favorecer la aparicion de cancer.

CATABOLISMO: conjunto de procesos metabodlicos de degradacion de sus-
tancias para la obtencion de otras mas simples.

CINESITERAPIA: tratamiento de las enfermedades por el movimiento o el
ejercicio muscular.

CITOCINAS: son proteinas que regulan la funcién de las células que las pro-
ducen u otros tipos celulares. Son los agentes responsables de la comunica-
cién intercelular; su accion fundamental es en la regulaciéon del mecanismo
de la inflamacién; hay citocinas proinflamatorias y otras antiinflamatorias.

CITOQUINA: igual que citocina.

COLAGOGA: que estimula o aumenta la expulsion de la bilis por la vesicu-
la.

COLERETICA: que estimula la secrecién y la excrecién de bilis por el higado,
diferente de “colagogo”, que es la expulsion por la vesicula.

CORTISOL: sustancia hormonal producida por la corteza suprarrenal con
accion sobre el metabolismo de las grasas, las proteinas, los hidratos de
carbono, el agua y los electrolitos, se encuentra elevada en situaciones de
estrés y también se relaciona con la génesis de trastornos depresivos.

DEMULCENTE: que acaricia o suaviza, que protege la piel o las mucosas de
los seres vivos.

DERMATICA: remedio que favorece la regeneraciéon de la piel.

DIGITALICO: sustancia que posee accién ténica cardiaca similar a las hojas
de digital (Digitalis purpurea).

DISPEPSIA: digestion dificil o dolorosa y sintomas asociados.
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ECTODERMO: hoja externa del blastodermo embrionario destinada a for-
mar la epidermis, érganos de los sentidos y tejido nervioso.

EFECTO REBOTE: recrudecimiento o agravacion de los sintomas de enfer-
medad con la retirada de un medicamento.

EJE HIPOTALAMO-HIPOFISARIO-SUPRARRENAL: conjunto de interaccio-
nes glandulares y hormonales de nuestro organismo que regula procesos
como la reaccion ante el estrés, la digestion, el sistema inmune, la conducta
sexual o el metabolismo energético.

EMENAGOGO: que estimula o favorece el flujo menstrual.
EMOLIENTE: que relaja y ablanda las partes inflamadas.

ENFERMEDAD AUTOINMUNE: debida al efecto patégeno producido por
autoanticuerpos o sustancias de defensa que reaccionan anormalmente
frente a células o tejidos del propio cuerpo.

ENTEROCITO: célula del epitelio o mucosa intestinal que realiza funciones
de barrera biomecanica, bioquimica e inmunolégica en simbiosis con la flo-
ra propia del intestino.

ENZIMA PROTEOLITICA: sustancia que facilita la degradacion o la digestion
de las proteinas para dar lugar a los aminoacidos mas facilmente asimila-
bles.

ENZIMA: sustancia organica capaz de provocar o acelerar reacciones quimi-
cas o bioldgicas durante los procesos metabdlicos de los seres vivos.

EOSINOFILO: variedad de leucocito o glébulo blanco o célula de defensa
gue aumenta en estados patolégicos como en alergias u otras enfermeda-
des.

EPITELIZANTE: nueva formacion o regeneracion del epitelio de la superficie
de la piel o las mucosas.

ESPASMOLITICA: que suprime o cura los espasmos.

ETIOPATOGENIA: origen y desarrollo de las enfermedades, modo como
obra la causa en el organismo.

FENILBUTAZONA: medicamento antiinflamatorio no esteroideo indicado
en el tratamiento de la inflamacién crénica.

FITOPLANCTON: organismos acuaticos del plancton que, como las plantas,
tienen capacidad de fotosintesis para la obtencién de materia organica.

FOLICULITIS: inflamacién de los foliculos pilosos.

197

LibrosEnRed



S. Jorge Cruz Suarez

FOTOACTIVACION: que favorece la sensibilidad a la luz.

FOTOSENSIBILIDAD: fenémeno que hace a la piel anormalmente sensible
a las radiaciones luminosas del que se pueden derivar efectos negativos
(fototdxicos) o efectos positivos (fototerapéuticos).

GEOTERAPIA: uso de tierras como remedio terapéutico.

HELIOTERAPIA: cura o barfos de sol para el tratamiento de diversas enfer-
medades.

HEMATURIA: emision por la uretra de sangre pura o mezclada con la orina.

HEMOGLOBINA: pigmento de color rojo que existe en los hematies o glo-
bulos rojos cuya misién principal es el transporte de oxigeno a los tejidos.

HEMOPOYETICA: que favorece la formacién o la produccion de sangre, es-
pecialmente de sus elementos celulares.

HEMOSTATICA: que cohibe o detiene el flujo de sangre o hemorragia.

HETEROANTIGENO: sustancia de otra especie, extrafia, que provoca la apa-
ricion de anticuerpos o reacciones defensivas del organismo humano.

HIPERPLASIA: multiplicacion anormal o aumento exagerado de células de
tejidos organicos.

HIPERTRICOSIS: desarrollo exagerado del pelo.

HIPERVASCULARIZACION: proliferaciéon de vasos sanguineos y aumento de
aflujo de sangre a un lugar determinado.

HIPOGLUCEMIANTE: que hace descender los niveles de azucar en la sangre.

HIPOLIPEMIANTE: que hace descender los niveles de grasas o lipidos en la
sangre.

HUMECTACION: accién de humedecer, refrescar, diluir.
HUMECTANTE: que humedece, refresca o diluye.

IN VITRO: expresion cientifica que proviene del latin para referirse a pruebas
o ensayos de laboratorio que tienen lugar fuera de los organismos vivos.

INDUCCION MELANOCITICA: accién de activacion de los melanocitos o cé-
lulas pigmentarias de la piel, que favorece su pigmentacién.

INFILTRADO INFLAMATORIO: proliferacion localizada de células y elemen-
tos inflamatorios en un tejido organico.
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INMUNOESTIMULANTE: capacidad de estimulo o mejora de la capacidad
inmunitaria o respuestas defensivas del organismo.

INTERFERON GAMMA: proteina natural producida por el sistema inmunita-
rio en respuesta a la agresion de agentes externos que activa a otras células
de defensa, fundamentalmente MACROFAGOS.

LINFOCITO: tipo especial de glébulo blanco que participa de la defensa del
organismo.

LINFOCITOS T SUPRESORES: subpoblacién especializada de linfocitos T que
actua suprimiendo la activacién del sistema inmune, favoreciendo la tole-
rancia hacia autoantigenos.

LIPOXIGENASA: enzima que participa de la sintesis de prostaglandinas a
partir de los acidos grasos dietéticos; su inhibicién limita los procesos infla-
matorios.

LITIO: oligoelemento o sal mineral util en el tratamiento de psicosis mania-
co—depresivas.

MACROFAGO: tipo especial de glébulo blanco que participa de la defensa
del organismo que fagocita o digiere bacterias o elementos extrafios.

MACROMOLECULA: molécula de elevada masa muscular, constituida por
un nimero elevado de atomos.

MASTOCITO: célula que se encuentra en los vasos sanguineos que participa
en la respuesta de defensa y de las reacciones alérgicas.

MELATONINA: hormona producida por la glandula pineal o epifisis, que
se estimula con la oscuridad; tiene influencia sobre los ritmos circadianos,
sobre los trastornos afectivos, y es un potente ANTIOXIDANTE.

MICCION: emisién de orina, diuresis.
MITOSIS: divisiéon o multiplicacién celular.
MONOCITO: tipo de gldébulo blanco o leucocito grande y de un solo nucleo.

MUCINA: sustancia glucoproteica constituyente fundamental del moco o
secrecion de las mucosas.

NEUROVEGETATIVO: es la parte involuntaria de nuestro sistema nervioso
gue recibe la informaciéon del medio interno y transmite respuestas en for-
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ma de impulsos desde el sistema nervioso central hacia la periferia a mus-
culos, glandulas y vasos sanguineos.

NEUTROFILO: leucocito o glébulo blanco, célula de defensa de nuestro or-
ganismo.

NICTURIA: emisién de orina mas abundante o frecuente por la noche que
durante el dia.

OXITOCICO: sustancia que estimula las contracciones uterinas, que acelera
el parto.

PAPULA: lesion elemental de la piel eruptiva, pequefia, sélida y circunscrita.

PELAGRA: enfermedad que se caracteriza por dermatitis, demencia y dia-
rrea; debida a la deficiencia de vitamina B3 o niacina.

PERISTALTISMO: movimiento vermicular caracteristico de ciertos érga-
nos tubulares, especialmente intestino, en virtud del cual su contenido
progresa.

PEROXIDACION LIPIDICA: dafio oxidativo sobre los acidos grasos que causa
el deterioro de las membranas y funcién celulares.

POLIMORFISMO GENETICO: variacién en la secuencia de un lugar determi-
nado del ADN que se da al menos en uno de cada cien individuos de una
poblacién.

POLINUCLEARES: se llama también de esta forma a los glébulos blan-
cos, leucocitos o neutrofilos, células basicas de defensa de nuestro or-
ganismo.

POLIURIA: secrecién y emision extremadamente abundante de orina.

PORFIRIA: enfermedad metabdlica familiar por déficit de ENZIMAS para la
sintesis del grupo hemo de la HEMOGLOBINA de los glébulos rojos.

PROSTAGLANDINAS: conjunto de sustancias derivadas de acidos grasos
gue intervienen en la respuesta inflamatoria, coagulacién de la sangre,
constriccion o dilatacion de los vasos sanguineos, secreciones digestivas,
contraccion uterina, etcétera.

QUERATINOCITO: es el tipo de célula predominante en la epidermis (90%),
con mayor contenido en queratina hacia la capa cérnea superficial, donde
se forma una capa de escamas de células muertas.
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QUERATOLITICA: agente para la disolucion de la queratina, sustancia
organica fundamental que constituye la epidermis, las ufias, el pelo y
los tejidos cérneos.

QUERATOPLASTICO: que repara la epidermis.

QUIMIOPREVENTIVA: accién preventiva por intermediacion de sustancias
quimicas o principios activos.

RADICALES LIBRES: &tomos o moléculas eléctricamente inestables que pro-
vocan dano oxidativo a las membranas celulares y tejidos organicos. Se for-
man durante el funcionamiento normal del organismo y por las radiaciones,
contaminacién, tabaco, farmacos, etc. Se neutralizan con ANTIOXIDANTES.

REVULSIVA: que provoca una inflamacion superficial con el fin de sustituir
con ésta otra mas profunda y peligrosa. Segun su grado se trata de “rube-
faccion” o “vesicacion”.

SINDROME DE CUSHING: enfermedad por sobredosificacién de corticoides
con adiposis, hirsutismo, estrias cutaneas e hipertension.

SISTEMA INMUNITARIO: elementos y funciones defensivas de la organiza-
cién bioldgica de los seres vivos.

TAQUIFILAXIA: necesidad de consumir dosis cada vez mayores de un medi-
camento para obtener los mismos efectos que inicialmente.

TERMOTERAPIA: tratamiento de las enfermedades por la aplicacion de ca-
lor o frio en todas sus formas.

TIRAMINA: sustancia que favorece la secrecién de noradrenalina por las ter-
minaciones nerviosas; se encuentra en quesos, curados y carne y en algun
otro alimento, pueden provocar crisis hipertensivas o dolores de cabeza.

VASOCONSTRICCION: constriccion o estrechamiento de los vasos sanguineos.

VASOCONSTRICTOR: que provoca la constriccion o estrechamiento de los
vasos sanguineos.

VASODILATACION: dilatacién o ensanchamiento de los vasos sanguineos.

VELLOSIDAD INTESTINAL: diminutas eminencias blandas y flexibles de la
mucosa del intestino delgado cuya funcion es la absorcién selectiva de sus-
tancias y nutrientes desde la luz intestinal hacia la sangre o linfa.
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VITILIGO: enfermedad degenerativa de la piel por déficit de melanoci-

tos, células responsables de acimulo de melanina para la pigmentacién
cutanea.

ZOOPLANCTON: organismos acuaticos del plancton que se alimentan de
materia organica ya elaborada por ingestion.
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