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Introducción


Tres cosas hay en la vida: salud, dinero y amor. […]

El que tenga un amor, que lo cuide, que lo cuide.

La salud y la platita, que no la tire, que no la tire.

—Vals de Rodolfo Sciammarella



En la actualidad, el ser humano vive casi el doble que hace solo cien años.

A principios del siglo XX, la expectativa de vida en América Latina era de aproximadamente cuarenta y cuatro años para la mujer y cuarenta y un años para el hombre. En Estados Unidos, esos números eran de cuarenta y tres para el hombre y cuarenta y ocho para la mujer. Interesantemente, esa expectativa de vida era solo ligeramente superior a la que se tenía siglos atrás. Durante el Imperio Romano, por ejemplo, el promedio de vida del ser humano era de solo veintiocho años y durante la edad media la gente vivía en promedio solo hasta los treinta y tres años.

En la actualidad, el varón en América Latina vive un promedio de setenta y cuatro años y la mujer llega a los setenta y siete años. En Estados Unidos, el varón vive un promedio de setenta y seis años y la mujer ochenta y un años, mientras que en Japón, el país con más longevos en el mundo, el varón vive un promedio de setenta y ocho años y la mujer ochenta y cinco años.

La pregunta de rigor es entonces: ¿qué ha sucedido en los últimos cien años que ha hecho posible que el ser humano prácticamente duplique el numero de años que vive?

La respuesta nos la dan los grandes adelantos en la salud pública, tales como el desarrollo de vacunas y antibióticos, la refrigeración de alimentos, los cuidados a la madre gestante y los niños, etc.

El gran problema es que si en los tiempos antiguos la gente moría de accidentes e infecciones, en la actualidad la gente muere de las elegantemente llamadas enfermedades crónicas no trasmisibles (ECNT). Yo prefiero llamarlas las enfermedades de la vida moderna o enfermedades de la modernidad. Estas enfermedades modernas constituyen en la actualidad la primera causa de muertes en hombres y mujeres en América Latina y Estados Unidos.

Una enfermedad crónica no trasmisible es aquella que se produce como consecuencia de la combinación de dos factores: el deterioro natural que ocurre en el cuerpo debido al envejecimiento (enfermedad degenerativa) y el maltrato de este por estilos de vida no saludables.

Las enfermedades crónicas no trasmisibles son cuatro: las enfermedades del corazón (infartos cardiacos, derrames cerebrales), el cáncer, la diabetes y las enfermedades pulmonares crónicas. Increíblemente, esas cuatro enfermedades comparten las mismas causas o factores de riesgo: mala alimentación, falta de ejercicio y uso del cigarrillo.

En general, las enfermedades crónicas no trasmisibles son silenciosas y traicioneras, es decir no dan síntomas cuando están empezando. Una persona puede tener un cáncer, un problema de colesterol, de presión alta o una diabetes durante muchos meses o incluso años sin tener un solo síntoma.

Podemos afirmar entonces que si por un lado los adelantos de salud pública han logrado alargar la vida del ser humano, por otro lado, los “adelantos” de la sociedad moderna están haciendo todo lo posible por acortarla. La mala alimentación, la vida sedentaria, el uso del cigarrillo, el constante estrés, la falta de buenos hábitos de sueño y la falta de una cultura preventiva están acortando la vida del ser humano y le impiden tener una vida de plenitud y calidad.

En este punto es importante recordar que, a pesar de todos los adelantos de la ciencia, el índice de mortalidad del ser humano es todavía del 100%. Esto significa que, a pesar de todos nuestros deseos y esfuerzos, todos los seres humanos vamos a morir algún día.

El truco del buen vivir, y el principal objetivo de este libro, es entonces aprender a vivir más tiempo pero con más calidad o, en otras palabras, lograr llegar a viejo, lo más joven posible…

Entendiendo entonces que el promedio de vida del ser humano está cerca de los ochenta años, el secreto para vivir una larga vida y con mayor calidad es no morirse antes de tiempo ni quedar discapacitado a temprana edad.

Y eso se puede hacer si evitamos las enfermedades que se pueden prevenir y encontramos temprano las enfermedades que se pueden detectar a tiempo. Morir o quedar discapacitado prematuramente por una enfermedad prevenible o detectable constituye no solo un terrible sufrimiento sino también una enorme sobrecarga económica familiar.

Y en este punto, permíteme hacer una comparación entre el fútbol y la vida…

La duración de un partido de fútbol es de 90 minutos, divididos en dos tiempos de 45 minutos cada uno. Sabiendo que en el juego de la vida la muerte siempre nos va a ganar, es importante que juguemos el partido de nuestra vida tratando de llegar empatados a los 90 minutos y que la muerte no nos meta un “gol tempranero”. Finalmente, la muerte nos ganará, pero habremos vendido cara nuestra derrota, porque nos habremos ido de este mundo después de haber tenido una vida larga, productiva y de calidad, es decir habremos llegado a viejos, lo mas jóvenes posible.

Es posible establecer una sencilla formula matemática para saber, de acuerdo a nuestra edad cronológica, en qué momento del partido de nuestra vida estamos. Al final del libro, he incluido una tabla con la que podrás calcular, año por año, en qué momento del partido de tu vida te encuentras.

Pienso que esta metáfora de la vida podrá ayudar a más de una persona a poner el tiempo ya vivido en su verdadera dimensión, pero sobre todo la ayudará a darse cuenta de cuánto tiempo le queda por jugar, qué cambios tiene que hacer en su estrategia de juego y que no le conviene que la muerte le meta un gol anticipado y le gane el partido antes del tiempo reglamentario. Y eso porque mucha gente muere todavía prematuramente y queda discapacitada a temprana edad por la falta de una actitud positiva de prevención en salud y por la ausencia de información acerca de cómo envejecer saludablemente que sea sencilla y basada en evidencias científicas.

Una actitud positiva de prevención en salud no solo implica saber “programar positivamente” nuestro envejecimiento adoptando y manteniendo estilos de vida saludables, sino también deshacerse de la equivocada idea de que al médico solo se va cuando hay un síntoma que lo justifique.

Esa falta de cultura de prevención hace que la gente practique estilos de vida no saludables, que desarrolle enfermedades crónicas silenciosas y luego espere a tener un síntoma para visitar al médico. Lamentablemente, cuando lo hace, la enfermedad está avanzada, fuera de control y es incurable.

Y con respecto a la información de salud preventiva en lenguaje simple y basada en hechos científicamente demostrados, tenemos que lamentar que esta no está todavía disponible para las grandes mayorías. Como consecuencia, el público vive a ciegas de cómo cuidar su salud y envejecer saludablemente.

Esa letal combinación de ausencia de cultura de prevención y falta de información de salud preventiva en la población, hace que la gran mayoría de casos de enfermedades crónicas se presenten avanzadas e incurables, ocasionando una enorme carga de muerte prematura y discapacidad, especialmente en las poblaciones mas vulnerables.

Con este libro, espero llenar esos dos vacíos. Quiero darte información de cómo llegar a viejo lo más joven posible y quiero hacerlo en palabras sencillas y con conocimientos avalados por evidencias científica.

De este libro no esperes curas milagrosas, aceite de culebra o promesas sin fundamento. Lo que pretendo darte en los próximos capítulos es información basada en la ciencia, escrita de manera sencilla y que te permitirá jugar bien el partido de fútbol de tu vida, es decir, llegar a viejo lo más joven posible.
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Un gramo de prevención vale mucho más que una tonelada de curación


Hubo un tiempo en que perdíamos

el partido de nuestra vida muy temprano.

Era difícil siquiera llegar al segundo tiempo…



Al igual que la eterna lucha entre el bien y el mal, el enfrentamiento entre la salud y la enfermedad ha estado presente en la vida del ser humano desde los albores de la humanidad. Es muy posible que los primeros problemas de salud de los primitivos habitantes hayan tenido que ver con traumas y heridas producto de la hostilidad del medio ambiente. Imaginemos a los primitivos habitantes de las Américas, viviendo en pequeños grupos nómadas, buscando lugares propicios para la pesca y la caza y exponiéndose a los peligros de la naturaleza: las garras de un puma o la caída por un barranco. Los primeros “médicos” fueron probablemente buenos cirujanos y traumatólogos, quienes confiaban en la destreza de sus manos para reparar las heridas y fracturas de sus congéneres. Es muy probable que aquellas pocas enfermedades, como fiebres o diarreas, que no tenían que ver con traumas o fracturas, hayan sido consideradas enfermedades misteriosas, producto de supersticiones o castigo de los dioses.

Pero con los años, ocurrieron cambios importantes en esas sociedades primitivas. El cambio más importante fue el de la agricultura, la cual empezó hace casi 12.000 años. La agricultura permitió el sedentarismo y el desarrollo de ciudades como Caral, Cusco o Teotihuacán, que se calcula tenía más de 100.000 habitantes, siendo la ciudad con mayor número de habitantes del mundo en su época. Con las ciudades empezó la convivencia de grandes grupos humanos, con la que indudablemente se desarrollaron enfermedades por parásitos y enfermedades infecciosas. Pero los principales problemas para la salud seguían siendo el medio ambiente y las guerras. Recordemos que en épocas primitivas, se calcula que la sobrevida del ser humano era de alrededor de veinticinco años. Si los niños no morían al nacer, morían de jóvenes en manos de alguna fiera, por una caída o en manos de otros seres humanos.

El desarrollo de las civilizaciones dio lugar a poblaciones más densas, con problemas derivados de una inadecuada salubridad. En Europa, el desarrollo de las grandes ciudades trajo como consecuencia serios problemas con la salubridad pública. La inadecuada remoción de excretas, la ausencia de agua potable, el hacinamiento y la falta de entendimiento sobre el modo de distribución de muchas enfermedades hicieron que las grandes plagas de la antigüedad se cobraran millones de víctimas. En esta época, no solo se produjeron las grandes epidemias de cólera y peste, sino que la profunda desnutrición y el hacinamiento de la población hicieron posible que la tuberculosis, las diarreas y otras enfermedades infectocontagiosas causaran millones de muertes haciendo que la expectativa de vida en la edad media fuera de solo treinta y tres años.

Poco a poco, el aumento de la población en las grandes ciudades y la necesidad de brindar alivio a las enfermedades que se sufrían, hizo que a principios del primer milenio de la era cristiana surgieran los primeros hospicios y hospitales. Se sabe que en Constantinopla, alrededor del siglo VII, algunos hospitales tenían ya salas para hombres y mujeres, e incluso áreas separadas para enfermedades de los ojos y casos quirúrgicos.

Progresivamente, los hospitales fueron evolucionando hasta convertirse en lo que son hoy en día: el símbolo de la medicina organizada, un equivalente de lo que representa una catedral o una mezquita para una religión, un palacio para una monarquía o un estadio para el deporte.

El desarrollo progresivo de la medicina y la salud pública hizo posible el gran milagro del siglo XX: que el ser humano prácticamente doble su expectativa de vida de cuarenta y cinco años al inicio a ochenta y tres años al final del siglo XX.

El desarrollo de vacunas que han controlado numerosas enfermedades infecciosas, el advenimiento de los antibióticos, la generalización del uso del agua potable y los sistemas de alcantarillado, la refrigeración de los alimentos y el simple lavado de manos han sido factores muy importantes en ese milagro. Además, los adelantos en el cuidado de la salud de la madre gestante y del niño, el desarrollo de ambientes de trabajo más seguros, el reconocimiento de los peligros para la salud que presenta fumar cigarrillos, una mayor seguridad en el tránsito de las carreteras y la enorme disminución de muertes por enfermedades del corazón gracias a la educación del público en cuanto a la importancia de llevar estilos de vida saludables; han hecho que los países desarrollados prácticamente dupliquen su longevidad.

Una vez controladas las enfermedades que ocasionaban la muerte prematura por lo que el ser humano logró vivir más tiempo, hubo entonces “más tiempo” para desarrollar un nuevo tipo de enfermedades: las llamadas enfermedades crónicas. Las enfermedades del corazón, la presión arterial alta, los infartos cardiacos, los derrames cerebrales, el cáncer, la artritis, la diabetes mellitus, las enfermedades pulmonares crónicas, etc., son ahora las causas principales de muerte. Es más, se sabe que en la actualidad, cinco enfermedades causan dos terceras partes de las muertes en muchos países del mundo. Estas son las enfermedades del corazón, el cáncer, los derrames cerebrales, la diabetes mellitus y las enfermedades pulmonares crónicas. Se sabe además que una tercera parte de los años de vida que pierde el ser humano antes de los sesenta y cinco años es causada por alguna de esas cuatro enfermedades crónicas. Interesantemente, ninguna de esas enfermedades causan síntomas cuando están empezando, por lo que es muy importante prevenirlas a tiempo.

Lamentablemente, la medicina ha sido en esencia una actividad eminentemente reactiva y curativa. Esto quiere decir que recién después de producida la enfermedad, se pensaba en la solución.

Es recién en los últimos ciento cincuenta años que la salud pública y la medicina preventiva se han desarrollado principalmente en Inglaterra y Estados Unidos. No fue sino hasta 1848, con el Acta de Salud Pública, que en Inglaterra se legisló por primera vez en aras de la salud pública. Fue recién en 1878 que se fundó la Sociedad Norteamericana de Salud Pública.

Cuando uno habla de prevención de enfermedades, en realidad se está refiriendo a tres tipos de prevención, lo cual es importante entender para aumentar su beneficio.

La llamada prevención primaria consiste en evitar que el agente causante de la enfermedad se ponga en contacto con el organismo. No fumar o no dejar que fumen delante de nosotros es un ejemplo de esa prevención primaria. Otros ejemplos son la alimentación saludable (impedir que sustancias causantes de enfermedades como grasas-trans y colesterol ingresen a nuestro cuerpo) y la actividad física diaria.

La prevención secundaria es lo que llamamos despistaje o tamizaje, y se basa en el concepto de que muchas enfermedades tienen un largo periodo de desarrollo y sus inicios no presentan síntomas. Al descubrir la enfermedad antes de que se desarrolle, mediante exámenes específicos, es posible tratarla con índices muy altos de curación. Algunos ejemplos son la detección precoz del cáncer de mama, del cáncer de cuello de útero, del cáncer del intestino grueso, de la diabetes mellitus, y de las enfermedades del corazón.

La prevención terciaria por su parte consiste en impedir que una enfermedad ya tratada pueda provocar complicaciones por sus secuelas. Algunos ejemplos son la rehabilitación de un paciente que ha tenido un derrame cerebral o un infarto cardiaco o un paciente que ha sobrevivido al cáncer.

En la actualidad, muchos países en desarrollo, incluidos los países latinoamericanos, están atravesando un fenómeno muy curioso: no están terminando de controlar las enfermedades infecciosas del pasado, pero ya están mostrando altos índices de las enfermedades crónicas de sociedades más afluentes. No es raro entonces encontrar en América Latina niños pobres con obesidad y adultos con enfermedades del corazón y cáncer (de hecho las dos principales causas de muerte en la región).

La adopción de prácticas de medicina preventiva exige un profundo cambio en la mentalidad de la gente, no existe una fórmula mágica que permita vivir mas años y con mayor calidad. Es necesario un trabajo diario en cuanto a alimentación, ejercicio, evitar sustancias que se sabe causan enfermedades y prácticas metódicas de exámenes periódicos para encontrar las enfermedades cuando aún son tratables y curables.

La medicina preventiva del futuro va a requerir de la enseñanza de prácticas de sentido común aplicadas al comportamiento diario de poblaciones extremadamente resistentes al cambio. No es fácil convencer a una persona de que cambie hábitos enraizados a través de toda una vida. Aprender o reaprender a alimentarse, tener fuerza de voluntad para hacer ejercicio, luchar con la adicción a la nicotina, vencer temores y fatalismos para enfrentar una visita periódica al médico son factores que frenan todos los programas que tratan de enseñar al publico cómo vivir más tiempo y con una mejor calidad de vida.

El cambio de paradigma, del viejo modelo de medicina curativa basado en la enfermedad, al nuevo modelo de medicina preventiva basado en la promoción de la salud y la prevención de las enfermedades va a requerir de un concertado esfuerzo entre sociedad e individuos. Al adoptar y practicar los conocimientos adquiridos en este libro, estimado lector, darás el primer paso para llegar a viejo lo más joven posible.
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Comer rico no significa comer mucho


Dime qué comes

y te diré qué tan largo será tu partido…



COMEMOS PARA TENER ENERGÍA

Al igual que los motores de nuestros vehículos, los seres vivos también necesitamos energía para funcionar. Los motores obtienen su energía de combustibles o de modernas baterías eléctricas; los seres vivos obtenemos la energía de los alimentos.

El comer es entonces una actividad vital del ser humano y como tal está regulada por una parte muy primitiva del cerebro llamada hipotálamo. Para darnos cuenta de lo primordial de las actividades que son reguladas por ese hipotálamo, además del centro del hambre, allí están también el centro de la sed, del sueño, de la temperatura y de la actividad sexual.

BALANCE CALÓRICO O ENERGÉTICO

Un concepto fundamental en nutrición es que la energía que necesita el cuerpo para realizar sus funciones proviene de los alimentos que consumimos. Ese concepto origina otro, también muy importante: el del balance calórico. El balance calórico nos dice que la cantidad de energía que ingresa al cuerpo a través de la comida debe ser igual a la cantidad de energía que el cuerpo gasta en mantener sus funciones.

Si ese balance calórico es negativo, o sea que la cantidad de energía (entiéndase comida) que ingresa al cuerpo es menor a la que el cuerpo gasta, se produce entonces la desnutrición. Es decir, la persona enflaquece y se desnutre porque la energía que obtiene de lo que come no le alcanza para vivir.

Por el contrario, si el balance calórico es positivo, es decir la cantidad de energía que ingresa al cuerpo a través de la comida es mayor a la que el cuerpo necesita para mantener sus funciones, ese exceso de energía se acumula como grasa y se producen el sobrepeso y la obesidad.

Lo importante entonces es calcular cuánta energía necesita nuestro cuerpo para funcionar cada 24 horas. A esa cantidad de energía se la conoce como requerimiento calórico individual, y va a depender esencialmente del tipo de actividad que tenemos. En otras palabras, el tipo de actividad es el que va a determinar cuánta energía gastamos durante el día. No es lo mismo, por ejemplo, tener una actividad o trabajo enteramente sedentario, en el cual pasamos ocho o diez horas seguidas sentados frente a un escritorio o a una máquina de coser, que ser un agricultor, un obrero de la construcción o un deportista de alto rendimiento.

CALORÍA: LA UNIDAD DE ENERGÍA DE NUESTRO ORGANISMO

Hasta ahora solo hemos hablado de energía y hemos dicho que la energía que sirve para el funcionamiento de nuestro cuerpo viene de los alimentos. Pero la pregunta es entonces: ¿cómo podemos medir esa energía y calcular así nuestro requerimiento calórico individual?

Pues la energía se mide con una unidad llamada caloría, la cual tiene una definición muy complicada. Para los curiosos, la




VALOR CALÓRICO DE LOS ALIMENTOS







	Grasas:
	9 gramos



	Proteínas:
	22 gramos



	Carbohidratos:
	0 gramos








	Grasas:
	9 gramos x 9 = 81 calorías



	Proteínas:
	22 gramos x 4 = 88 calorías



	Carbohidratos:
	0 gramos






¿CUÁNTAS CALORÍAS SE NECESITAN SOLO PARA ESTAR VIVOS?




Para las mujeres:


Para los hombres:


Ejemplos:























¿CUÁNTAS CALORÍAS EXTRA NECESITAMOS PARA VIVIR NUESTRO DÍA?












¿CUÁNTAS CALORÍAS NECESITAMOS POR DÍA PARA MANTENER UN PESO SALUDABLE?














MARÍA COME MAL Y ENGORDA…



Desayuno:





Almuerzo:






Cena:





Además, María consumió “en antojos” durante el día:










MARÍA COME SALUDABLEMENTE Y BAJA DE PESO…



Desayuno:





Almuerzo:






Cena:






Además, María consumió “en antojos” durante el día:










VENTAJAS DE COMER POCO: SE PUEDE COMER DE TODO, NADA ESTÁ PROHIBIDO




PROBLEMAS CON LAS “DIETAS” PARA BAJAR DE PESO








HERENCIA, COMIDA Y EJERCICIO















EL EFECTO DE COMER A TODA HORA




EL PROBLEMA NO ES LA COMIDA, 
SINO LA CANTIDAD DE COMIDA










NO TODOS LOS ALIMENTOS SON IGUALES
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