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PRÓLOGO

Cuando Claudio me pidió que escribiera el prólogo de este libro, lo primero que pensé fue: «¿Cómo hago justicia a un trabajo así?». Porque no se trata solo de un manual sobre hormonas. Tampoco es un libro más sobre «salud», «rendimiento» o «entrenamiento». Es, literalmente, una guía para comprender el cuerpo humano desde donde se deciden muchas de las claves: la fisiología que nos sostiene, nos limita o nos impulsa según sepamos interpretarla.

Conozco a Claudio desde hace años. Lo he visto enseñar y formarse; lo he visto cuestionar, rechazar explicaciones fáciles y obsesionarse (como hacemos quienes venimos de la fisiología y la salud) con comprender procesos, integrarlos y explicarlos mejor. Esa mezcla de rigor y humildad atraviesa cada capítulo. Claudio escribe como piensa: con claridad, sentido de responsabilidad y una profundidad que no abruma, sino que ordena.

Lo que tienes entre manos no es un libro para memorizar siglas, nombres o listas. Es un mapa. Un mapa que une conceptos que normalmente se enseñan por separado (tiroides, insulina, cortisol, suprarrenales, ciclo menstrual, testosterona, lactato, hipoxia) y que aquí, por fin, aparecen explicados como lo que realmente son: piezas de un mismo sistema. Un sistema vivo, adaptativo e inteligente; tremendamente sensible a lo que comes, cómo entrenas, cómo duermes y cómo gestionas tu día a día.

El mérito de Claudio es haber conseguido algo cada vez más difícil: explicar lo complejo sin caer en simplismos y hacerlo sin perder profundidad. Lo notarás desde el principio. Habla de hormonas, sí, pero habla también de contexto, de prioridades biológicas, de por qué tu cuerpo a veces parece sabotearte y, en realidad, solo está intentando mantenerte vivo. Conecta la teoría con ejemplos reales, con situaciones cotidianas y con errores que todos cometemos cuando entrenamos, comemos o intentamos mejorar «a base de fuerza de voluntad».

A medida que avances, te ocurrirá algo curioso: empezarás leyendo sobre endocrinología y terminarás entendiendo mejor tu energía, tus estancamientos, tus bajones, tus picos de motivación e incluso tus momentos de claridad mental. Y eso no ocurre por casualidad. Ocurre porque este libro está escrito con una intención: que entiendas tu cuerpo para dejar de depender de estrategias al azar. Que comprendas por qué algo funciona y por qué a veces deja de funcionar. Que dejes de luchar contra tu biología y empieces a colaborar con ella.

La estructura del libro acompaña ese viaje: primero las bases, luego los ejes, después las glándulas que sostienen tu energía, más adelante las diferencias entre hombres y mujeres, el impacto del entrenamiento, el papel del lactato como señal adaptativa y, finalmente, la hipoxia como estímulo fisiológico. Es fisiología aplicada ordenada como siempre debería enseñarse, pero rara vez se enseña así.

Sé perfectamente cuánto ha trabajado Claudio para escribirlo. Lo sé porque conozco lo que implica hablar de fisiología sin traicionar la ciencia, pero sin aburrir a quien quiere aprender para aplicar. Y también sé que este libro llega en un momento necesario: vivimos rodeados de ruido, de mensajes reduccionistas, de consejos sin contexto y de promesas rápidas. Tener una obra que combina ciencia, narrativa clara y aplicaciones prácticas es, hoy, casi un acto de responsabilidad.

Por eso, si estás empezando el libro ahora, solo quiero darte un consejo: léelo sin prisa, saboreando cada idea. Porque cada capítulo no solo te explica cómo funcionas; te enseña a tomar mejores decisiones. Y eso, en un mundo donde la salud suele quedar enterrada bajo estrés, pantallas y ritmos acelerados, es un regalo.

Claudio ha escrito un libro que no solo se lee: se entiende, se integra y, sobre todo, se aplica.

Y cuando termines, serás una persona distinta: más consciente de tu fisiología, de tu rendimiento, de tu energía diaria y de cómo tu cuerpo responde a lo que haces. En otras palabras: entenderás tu biología para volver a estar de tu lado.

Eso es lo que hace grande a este libro. Y ese es el viaje que estás a punto de empezar.

MARC ROMERA ÁLVAREZ

Experto en fisiología, metabolismo y nutrición científica


POR QUÉ HE ESCRITO ESTE LIBRO

No te voy a engañar: me gusta explicar las cosas. Tengo curiosidad por aprender, entender y después transmitir con un lenguaje lo más accesible posible para que lo entienda todo el mundo. A veces creo que roza la obsesión.

Por eso me decidí a abrir un canal de YouTube durante el confinamiento por la COVID-19. Necesitaba seguir compartiendo conceptos de ritmos circadianos, fisiología, nutrición o entrenamiento con mi alumnado, mi familia y cualquier curioso al que le interesaran estos temas.

Al principio pensé en escribir un libro sobre hormesis, estímulos, adaptación o mitocondrias. Pero el gran Antonio Valenzuela, al que admiro como persona y profesional, ya había hecho un trabajo excelente en esa línea. Y, sinceramente, me di cuenta de que yo no tenía el nivel para tratar esos temas como él lo hace.

Más tarde se me ocurrió recopilar ideas sobre nutrición y evolución. Pero entonces apareció Curro Clavero, otra gran persona y profesional, para enseñarme que ya había gente que había explicado esto y bastante mejor que yo. Si no me crees, te recomiendo que los leas a ambos y verás por qué escribo estas palabras.

Sin embargo, como ya te he dicho, tengo una especie de obsesión con aprender y enseñar. Así que, preparando apuntes para mis cursos sobre metabolismo y sistemas energéticos, empecé a recopilar materiales «por si algún día acababa escribiendo un libro».

Todo parecía marchar fluido hasta que aparecieron ellas, las hormonas. Y ahí me encontré con un problema serio. Me hacía la misma pregunta una y otra vez, incluso mientras corría, pedaleaba o nadaba: «¿Cómo explico las hormonas sin que esto se convierta en un tratado insufrible de bioquímica, pero sin dejar fuera lo importante, lo útil y lo básico que todo el mundo debería entender?».

La respuesta fue clara: o no hablaba de hormonas o les dedicaba un capítulo entero. Pero entonces me di cuenta de que esa no era la pregunta de verdad.

La pregunta real era otra: si quiero ser honesto con el metabolismo, ¿de verdad puedo «resolver» las hormonas en un solo capítulo? Y la respuesta es incómoda, pero evidente: no. En un capítulo no caben sus mecanismos, sus ejes, sus tiempos, sus matices y, sobre todo, sus contextos.

Así que el dilema se volvió más radical: o bien las dejo fuera, o bien les dedico un libro completo. Porque intentar explicarlas por encima en unas pocas páginas sería tan reduccionista que, en demasiadas ocasiones, no solo simplificaría, sino que rozaría lo falso.

Lo comprendí por una razón muy simple: si no entiendes tus hormonas, no captas tu metabolismo. Y si no entiendes tu metabolismo, lo que hagas con tu entrenamiento, tu dieta o tu descanso será, demasiadas veces, un parche. Podrás copiar protocolos, pero no sabrás por qué funcionan ni por qué a veces dejan de hacerlo. Y entonces necesitarás copiar otra estrategia, y otra y otra.

Describo un ejemplo rápido para que veas lo complejo de este mundo: la insulina no «actúa igual» cuando comes un plato de espaguetis en estos contextos:

• Si tus depósitos de glucógeno muscular y hepático están llenos o si están vacíos.

• Si tienes 6 años o si tienes 90 años.

• Si lo haces tras un entrenamiento de fuerza o después de entrenar en ayunas intentando perder grasa.

• Si eres judoca o si eres crossfitter con una segunda sesión o competición en unas horas.

• Si eres diabético o si eres celíaco.

Y un larguísimo etcétera. A cada una de esas personas o contextos que he expuesto les pasarían cosas diferentes y, a veces, opuestas.

Por eso, cuando me preguntan: «Profe, esta hormona, ¿qué hace en el cuerpo? ¿Me conviene estimularla o inhibirla?», mi primera respuesta suele ser: «No lo sé». Y mi segunda, también: «Depende». Y precisamente, para poder responder bien a esas preguntas, te presento este libro. Tiene muchas páginas porque quiero que entiendas los contextos y no caigas en reducciones simplistas.

Por si esto fuera poco, tengo otra obsesión: no quiero que «te aprendas» el nombre de una hormona si no entiendes cómo funciona. Creo que no sirve de nada.

Una vez escuché al Dr. Álvaro Campillo decir en un curso: «Saber el nombre de algo y no saber cómo funciona no vale para nada». Y es verdad: el nombre es lo de menos. Lo que transforma tu salud, tu rendimiento o tu composición corporal es entender cómo funcionan tus hormonas, cómo se comunican entre sí y cómo responden al entorno.

Esta idea conecta con una de las reflexiones más famosas de Richard Feynman, uno de los divulgadores científicos más brillantes del siglo XX: «Puedes saber el nombre de un pájaro en todos los idiomas del mundo, pero, una vez que los aprendiste, no sabrás nada acerca de los pájaros. Por tanto, mira al pájaro y observa lo que hace; eso es lo que importa».

Pues ese es el espíritu de este libro. «¿Aprender de pájaros, profe?». No, no me refería a eso, sino a que intentaré ayudarte a comprender lo esencial sin adornos innecesarios ni jerga que te aleje de lo importante; o eso espero.

Y si me permites, te quiero decir otra verdad a veces incómoda: tu cuerpo no quiere perder grasa, ni ganar músculo, ni mejorar tu rendimiento, ni ponerse moreno en verano. Eso es cosa tuya.

Tu cuerpo quiere sobrevivir. Y hará lo que sea para lograrlo.

Una vez asegurada la supervivencia, su siguiente prioridad biológica será favorecer la reproducción. Y eso tiene consecuencias hormonales sorprendentes, que poco a poco te iré detallando a lo largo de este libro.

Si percibe peligro, aunque tú creas que lo estás haciendo todo bien, activará mecanismos de defensa, frenará tus progresos estéticos o de rendimiento y priorizará lo urgente: vivir hoy, no rendir mañana.

Entonces, ¿para qué te sirve este libro? No es para memorizar qué hace cada hormona, o sí, eso ya es cosa tuya, pero mi objetivo es que entiendas cómo se relacionan entre ellas, cómo influyen en tu energía, tu grasa, tu masa muscular, tu ánimo y tu sueño. Y, sobre todo, para que aprendas a colaborar con tu biología en vez de luchar contra ella.

Porque, créeme, ni Ilia Topuria ni el mejor campeón del mundo de artes marciales tiene posibilidades reales contra su propia biología. La evolución siempre gana. Así que más te vale ir con ella y no contra ella.

Este libro es para ti si:

• Sientes que haces todo bien, pero tu cuerpo no responde y quieres entender por qué.

• Estás cansado de mitos, gurús o consejos sin contexto y buscas respuestas con ciencia sin complicarte la vida.

• Te importa tu salud más allá del espejo: quieres energía, claridad y equilibrio duradero.

• No te basta con seguir indicaciones: quieres entender tu cuerpo de verdad.

• Eres entrenador, preparador, fisioterapeuta, nutricionista o profesional de la salud y quieres integrar conceptos que ya conoces, pero conectados de forma coherente con el mundo hormonal.

Porque solo cuando comprendes lo que pasa dentro, puedes dejar de luchar contra ti mismo y empezar a cuidarte con inteligencia.

Si entiendes tus hormonas, entiendes tu vida. Ese es el viaje que comenzamos ahora.


CÓMO SE ESTRUCTURA ESTA OBRA

El libro está organizado en tres grandes bloques que siguen un orden muy biológico: primero comprender, luego integrar y finalmente aplicar.

PARTE 1 | COMPRENDER EL LENGUAJE HORMONAL

Incluye los capítulos 1 a 4. Si vienes directo a lo práctico, esta parte puede parecerte «menos urgente». Aun así, guarda esta idea: llegará un momento en el que tengas dudas, te falten piezas del puzle y vuelvas a estos capítulos para entender cómo encaja todo.

Aquí empiezas a descifrar el sistema que te mantiene vivo y equilibrado. Aprenderás qué son las hormonas, cómo nacen, viajan, se comunican y se apagan. Descubrirás que el cuerpo no funciona por compartimentos, sino como una red sincronizada.

En el capítulo 1 conocerás las bases: qué es una hormona, cómo actúa y por qué cada una cumple una función precisa.

En el capítulo 2 descubrirás el sistema endocrino como una red que coordina lo que eres: desde cómo duermes hasta cómo piensas o entrenas. Verás su conexión con los sistemas nervioso e inmunitario y cómo músculos, grasa y cerebro se comunican entre sí mediante moléculas mensajeras, como miocinas y adipocinas.

El capítulo 3 se adentra en el terreno: tiroides, páncreas, suprarrenales, ovarios, testículos, glándula pineal… Cada glándula regula la energía, el ánimo y el rendimiento. Aprenderás a interpretar qué pueden significar ciertos parámetros de tus analíticas y cómo cuidar los ejes y las funciones con nutrición, descanso y hábitos coherentes.

En el capítulo 4 explorarás los grandes ejes hormonales que te gobiernan: el del estrés (hipotálamo-hipófisis-suprarrenal [HHA]), el del crecimiento (hormona del crecimiento-factor de crecimiento insulinoide [GH - IGF-1]), el tiroideo (hipotálamo-hipófisis-tiroideo [HHT]) y el sexual (hipotálamo-hipófisis-gonadal [HHG]). Y entenderás, además, el papel de hormonas como la prolactina y la oxitocina en vínculo, conducta y contexto biológico.

PARTE 2 | LA BIOLOGÍA DEL SEXO Y LA IDENTIDAD HORMONAL

Este apartado comprende los capítulos 5 y 6. Muchos lectores empezarán el libro aquí. Y sí: probablemente, el capítulo 5 atraerá más al público femenino y el capítulo 6, al masculino. Pero sería un error leer solo el propio. Entender la fisiología del otro sexo ayuda a comprender mucho mejor la propia.

El capítulo 5 profundiza en la salud hormonal femenina: un universo dinámico en el que cada etapa (pubertad, fertilidad, embarazo, perimenopausia y menopausia) representa una adaptación biológica extraordinaria. Verás cómo varían las hormonas y los síntomas a lo largo del ciclo, cómo influyen en el metabolismo, la fuerza, la motivación y la emoción, y cómo usar esa información a favor del rendimiento y la salud.

El capítulo 6 aborda las hormonas masculinas más allá de la testosterona. Descubrirás su papel en la energía, la mente, la fertilidad, la masa muscular y la longevidad, pero también su vulnerabilidad ante estrés crónico, las toxinas, el alcohol o la inflamación. Entenderás por qué existe una crisis hormonal silenciosa en el hombre moderno y cómo revertirla con ciencia, descanso y coherencia.

PARTE 3 | HORMONAS EN ACCIÓN: ESFUERZO, ADAPTACIÓN Y ENTORNO

Esta es la parte que abarca desde el capítulo 7 al 10 y que muchos lectores estaban esperando: la que traduce teoría en práctica. En ella las hormonas entran en acción y el cuerpo deja de ser un sujeto pasivo para convertirse en un sistema inteligente de adaptación.

El capítulo 7 es el corazón del rendimiento: qué ocurre hormonalmente durante el esfuerzo (fase catabólica) y durante la recuperación (fase anabólica). Verás cómo el cortisol, la catecolaminas, la insulina, la GH y la testosterona se coordinan en una coreografía que decide si progresas o, en cambio, te estancas.

En el capítulo 8 el lactato deja de ser un residuo para revelarse como lo que es: una señal metabólica, un mensajero que conecta músculo, cerebro y mitocondria. Comprenderlo cambia tu visión del entrenamiento: el esfuerzo no solo gasta, sino que también enseña y adapta.

El capítulo 9 te adentra en el mundo de la hipoxia: entrenar o vivir con menos oxígeno. Descubrirás el factor inducible por la hipoxia-1 alfa (HIF-1α), el sensor que activa cascadas de adaptación relacionadas con vascularización, eficiencia energética y respuestas sistémicas. Entenderás por qué algunos estímulos respiratorios pueden mejorar tolerancia al dióxido de carbono (CO2) y la eficiencia ventilatoria en contextos concretos.

Finalmente, el capítulo 10 aborda el estrés térmico y el calor como estímulos fisiológicos. Desde la vasopresina hasta las proteínas de choque térmico, verás cómo el cuerpo usa el calor para mejorar resiliencia, circulación y tolerancia al esfuerzo. Aprenderás que el calor (como el frío, el ejercicio o el ayuno) puede ser un estrés que fortalece si se aplica con dosis y respeto.

Como ves, este libro busca que entiendas que el cuerpo no se equivoca: se adapta a lo que le das. Y que cuando aprendes su lenguaje, puedes dejar de luchar contra él y empezar a trabajar con él.

La ciencia más poderosa no es la que se queda en los laboratorios, sino la que puedes aplicar cada día. Esa es la ciencia que vas a encontrar aquí: rigurosa, humana y espero que esté explicada para todos los públicos.

Puedes empezar por la segunda o por la tercera parte del libro, pero tarde o temprano (aunque sea dentro de años) dales una oportunidad a los primeros cuatro capítulos. Ahí están las claves que te permitirán entender conexiones y encontrar respuestas donde antes solo había intuición.


PARTE 1

COMPRENDER EL LENGUAJE HORMONAL


CAPÍTULO 1

Hormonas: qué son, qué hacen y por qué deberías conocerlas


Doy gracias al universo por haberle «pisado» —por ese orden oculto en lo aparentemente casual— a mi querido y admirado Claudio la temática de la hormesis y las mitocondrias.

Menos mal.

Porque esa causalidad —que no casualidad— lo empujó a embarcarse en una empresa que solo alguien como él, con esa obsesión por aprender y enseñar, podía convertir en claridad: ayudarte a entender cómo funcionan tus hormonas.

Tal y como él las describe, son los mensajeros químicos de élite del cuerpo: los que regulan tu energía, tu rendimiento, tu estado emocional y tu capacidad de recuperación.

Tu rendimiento no depende solo de la fuerza de voluntad: depende, en gran medida, de tus hormonas. Y gracias al profe Claudio, aquí aprenderás a orientar ese sistema hacia tus objetivos.

Cuando entiendes tus hormonas, te entiendes a ti mismo.

Antonio VALENZUELA



Comencemos por el principio: qué son, qué hacen y por qué deberías conocer tus hormonas.

Quizá pienses que no influyen tanto en tu vida, pero ¿sabes qué tienen en común perder grasa, ganar músculo, tener buen ánimo, dormir bien, evitar lesiones y rendir más? Exacto: las hormonas. (Ojo: no digo que sean lo único que importa, pero sí influyen en todos estos campos).

Da igual si eres atleta de élite o una persona que solo quiere sentirse bien y tener energía para llegar vivo al viernes: todo lo que haces, piensas y sientes está atravesado por señales hormonales.

Y no, no hablamos solo de testosterona o insulina. Hablamos de un sistema de comunicación interno que regula cada segundo de tu biología. Si no entiendes cómo funciona, es más fácil cometer errores que te pasan factura: entrenamientos mal planteados, estancamientos en la pérdida de grasa, frustración con tu cuerpo, bajones de energía o problemas que parecen emocionales, pero que muchas veces tienen una base fisiológica.

Porque sí: a menudo creemos que estamos «desmotivados», que tenemos «falta de fuerza de voluntad» o incluso que tenemos «mal carácter». Y, sin embargo, detrás puede haber un desajuste hormonal.

Que una mujer pierda hueso y músculo al desaparecer la regla no solamente es «la edad». Puede estar, y está, relacionado con una caída de estrógenos.

Tener más dificultad para ganar músculo y más facilidad para acumular grasa no significa necesariamente que entrenes mal. Puede que la testosterona, hormona de crecimiento (GH) o factor de crecimiento insulinoide (IGF-1) no estén en valores óptimos.

El insomnio que arrastra tanta gente puede deberse a un cortisol elevado en el momento equivocado, de forma sostenida, y a una desincronización circadiana que provoque que la melatonina y la serotonina apunten en otra dirección.

Esa apatía que sientes quizás no es pereza. Podría estar vinculada a un déficit calórico prolongado, a una dopamina baja o a una tiroides enlentecida.

Los altibajos de ánimo que parecen «emocionales» pueden estar relacionados con prolactina o progesterona fuera de intervalo; también con una biología del estrés mal gestionada.

Y la falta de energía constante no es vagancia: es fisiología y, muy a menudo, fisiología hormonal.

Como puedes ver, este primer capítulo es tu base. Aquí entenderás qué son las hormonas, cómo actúan, cómo se fabrican, cómo se relacionan con los neurotransmisores, qué tipos existen y por qué comprenderlas puede cambiar tu forma de vivir, de entrenar y de cuidarte.

Y tú dirás: «Profe, no quiero saber esto. Yo quiero perder grasa, ganar músculo, dormir mejor o rendir más en mi deporte. No quiero ser endocrino».

Y yo te responderé: «Claro. Yo también quiero eso. Pero antes necesitas conocer lo básico de tu fisiología hormonal. Solo así podrás optimizar tu metabolismo con criterio».

Porque si solo tienes un «método», dependerás siempre de copiar estrategias de otros. En cambio, si entiendes las bases, tendrás el conocimiento suficiente para adaptarte a cada situación.

ESTO ES LO QUE VAS A APRENDER EN ESTE CAPÍTULO

Prepárate, porque este primer capítulo es la base por la que entenderás todo lo demás. Vamos a desmontar mitos y a poner orden para que comprendas cómo se comunica tu cuerpo de verdad.

Vas a aprender:

• Qué es exactamente una hormona y por qué no es solo «eso de las mujeres» o «lo que usan los deportistas para doparse».

• Cómo se fabrican, viajan por tu cuerpo y llegan a sus dianas, como si fueran mensajeros de élite.

• La diferencia entre una hormona y un neurotransmisor. Y por qué esto importa cuando entrenas, comes o te estresas.

• Los tres tipos principales de hormonas: esteroides, peptídicas y aminas (derivadas de aminoácidos). Tranquilo: que no cunda el pánico con los nombres. «Hormonas esteroides, peptídicas y aminoacídicas» suena a examen de bioquímica de primero de carrera, pero aquí lo vamos a traducir a «idioma humano para todos los públicos». De hecho, muchas palabras tienen lógica si miras su raíz:

· Esteroides: vienen del colesterol (sí, ese tan famoso).

· Peptídicas: vienen de los péptidos (trozos de proteína).

· Aminas: vienen de los aminoácidos (las piezas más pequeñas que forman las proteínas).

QUÉ ES UNA HORMONA (SIN ENROLLARTE DEMASIADO, PROFE)

Imagina que tu cuerpo es una ciudad gigantesca y que cada célula es una casa o un edificio que necesita instrucciones para funcionar correctamente.

¿Cuántas casas hay? Unos 37 billones de células humanas (billones en sentido europeo: millones de millones, lo que en inglés llaman trillions), más una cantidad similar de bacterias que conviven contigo cada día.

Te lo repito para que alucines como yo: no son millones ni miles de millones, son billones.

Para que esa ciudad viva, funcione y se mantenga en equilibrio, la comunicación tiene que ser impecable. Si falla, aparece el caos: enfermedad, fatiga, desequilibrios, inflamación o bloqueo metabólico.

Ahí entran en juego nuestras protagonistas: las hormonas. Se las suele llamar los mensajeros químicos de élite del cuerpo. Serían como carteros especializados que llevan cartas, avisos o paquetes con información precisa a diferentes «barrios» del organismo (fig. 1), para que cada célula sepa qué hacer y cuándo hacerlo.

Y no son mensajes cualquiera. Las hormonas dicen cosas tan decisivas como:

• «Necesito energía sostenible. Voy a romper triglicéridos en ácidos grasos y glicerol, y los usaré en la mitocondria». Tú creerás que fue por el ayuno, la dieta keto, el entrenamiento interválico de alta intensidad (HIIT) o el CrossFit, pero la decisión real la toman tus hormonas cuando tu cuerpo decide usar grasa.

Figura 1. Tus hormonas pueden transportar información de muchos tipos

[image: imagen]


• «He entrenado con intensidad. Libero GH y estimulo el IGF-1 para reparar y construir nuevas fibras musculares». Y tú ganas músculo y fuerza (si comes y duermes bien, claro).

• «Faltan reservas. Libero grelina1 para activar el apetito, ignoro señales de saciedad y ahorro energía ralentizando la tiroides». Y tú tienes un hambre brutal, se te hace muy cuesta arriba sostener una dieta y te cuesta perder peso… Y no es falta de motivación.

• «Detecto luz y movimiento. Bajo melatonina y libero cortisol». Y tú te despiertas (y piensas que tienes un superpoder porque abres los ojos 5 minutos antes de que sonara tu despertador).

• «Estás ovulando. Aumento estrógenos y libero hormona luteinizante (LH) para preparar la ovulación». Y tú notas más deseo sexual y mayor sociabilidad… y tu pareja cree que eres bipolar, porque dos semanas antes eras lo contrario.

• «Hay peligro real o percibido. Libero adrenalina, subo tu frecuencia cardíaca, redirijo la sangre a los músculos y activo el sistema de alerta». Y tú te activas o te hiperactivas y acabas petando de ansiedad.

Como ves, nada de esto depende solo de la fuerza de voluntad. Tú puedes querer perder grasa, dormir mejor o ganar músculo, pero la decisión final no la toma tu mente consciente, sino tu fisiología a través de señales hormonales, y lo hará con la premisa de que te adaptes a los estímulos que le hayas dado, con la finalidad de sobrevivir, nada más.

Tabla 1. Para anclar conceptos de funciones básicas y hormonas principales



	Función fisiológica


	Hormonas principales involucradas





	Metabolismo energético (glucosa, lípidos, termogénesis)


	Insulina, glucagón, T3/T4, cortisol, adrenalina, noradrenalina, GH





	Crecimiento y regeneración (óseo, muscular, tisular)


	GH, IGF-1, testosterona, estrógenos, T3, insulina





	Almacenamiento o movilización de grasa


	Insulina, leptina, adiponectina, cortisol, T3, adrenalina, glucagón





	Regulación del apetito y saciedad


	Grelina (estimula), leptina, insulina, GLP-1, PYY, CCK, oxintomodulina





	Rendimiento físico y cognitivo


	Adrenalina, noradrenalina, dopamina, cortisol, T3, testosterona, GH





	Sueño, descanso y recuperación


	Melatonina, GH, cortisol (ritmo circadiano), GABA, serotonina, adenosina





	Deseo sexual y fertilidad


	Testosterona, estrógenos, progesterona, LH, FSH, oxitocina, prolactina, kisspeptina





	Adaptación al estrés y al entrenamiento


	Cortisol, adrenalina, noradrenalina, GH, IGF-1, testosterona, aldosterona







Dicho en términos técnicos, las hormonas son moléculas químicas fabricadas por glándulas especializadas (tiroides, ovarios, testículos, suprarrenales, páncreas, etc.). Una vez producidas, viajan por la sangre hasta células que tengan receptores específicos, como llaves que solo encajan en una cerradura, y ahí se produce la transmisión de información.

Si encuentran su receptor, entran en acción: activan genes, cambian el metabolismo, dan «órdenes» y regulan funciones vitales.

Si no lo encuentran, siguen circulando hasta dar con su célula diana o son degradadas y eliminadas.

Por eso, entender su lenguaje es entender tu cuerpo.

Las hormonas no son solo moléculas «presentes» en tu organismo: dirigen lo que realmente importa (tabla 1). Determinan cómo usas la energía, cómo construyes músculo, si duermes bien, si tienes hambre, si estás motivado o si puedes concentrarte. Ahora ya empezarás a entender la importancia que tienen: son, como ves, el origen de que te vaya bien o de que te vaya mal.

Algunas hormonas actúan en segundos (adrenalina), otras en minutos (glucagón), otras en horas (triyodotironina [T3] y tiroxina [T4]) y otras en días (testosterona).

Por eso el contexto importa: que una hormona suba o baje no significa lo mismo en todos los escenarios, de hecho vas a ver que muchas oscilan en valores. Esa es una de las claves de este libro: aprender a interpretar el contexto para optimizar tu fisiología hormonal.

CÓMO SE FABRICAN, VIAJAN Y ACTÚAN TUS HORMONAS

Vale, ya sabemos que las hormonas son mensajeros. Pero ¿de dónde salen?, ¿cómo llegan a su destino? y ¿qué ocurre cuando «entregan» su mensaje? Vamos a responder a esas preguntas con una mirada fisiológica, pero siempre aplicable a tu día a día.

Y como estoy obsesionado con que lo comprendas de verdad, tenemos que empezar por el origen: las fábricas hormonales. Es decir, tus glándulas endocrinas.

La palabra «hormona»: etimología que importa

Aunque hoy se las describa como mensajeros químicos, si nos ponemos académicos el término hormona viene del griego hormáō, que significa «estimular» o «poner en movimiento».

Más gráfico, imposible: una hormona es, literalmente, un «empujón químico» que pone en marcha procesos en tu cuerpo, tanto para bien como para mal, repito, que engordes, te deprimas, pierdas hueso o duermas mal, también puede estar debido a ciertas señales hormonales.

La producción de hormonas

Las responsables son tus glándulas endocrinas. Vamos a analizar el término:

• Glándula: órgano especializado en producir y liberar sustancias (hormonas, enzimas o secreciones), ya sea hacia dentro o fuera del cuerpo.

• Endo- (del gr. endon): «dentro».

• -crina (del gr. krinein): «separar» o «secretar».


Una glándula endocrina es la que secreta sus productos hacia dentro del cuerpo, concretamente al torrente sanguíneo, para enviar mensajes internos a cualquier célula del organismo.

En cambio, las glándulas exocrinas vierten sus productos hacia el exterior (sudor, lágrimas) o hacia el interior del tubo digestivo (saliva, jugos gástricos), pero siempre a través de un conducto. Es decir, nada de mensajes directos a la sangre, como hacen las endocrinas.



¿Solo endocrino y exocrino?

No solo. La comunicación celular es mucho más rica y tiene formatos que rara vez aparecen en los manuales clásicos, pero que marcan la diferencia (fig. 2 y tabla 2).

• Paracrina: una célula libera una señal que actúa sobre células vecinas. Por ejemplo, haces sardinas a la brasa en tu patio. Tus vecinos lo notan… y vienen a quejarse (o a quedarse a comer).

• Autocrina: la célula «se habla» a sí misma; produce una señal y ella misma la recibe. Ejemplo: esas personas que se motivan solas frente al espejo.

Figura 2. Roles que puede adoptar una glándula
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Tabla 2. Roles de glándulas, definiciones y ejemplos



	Concepto


	Definición breve


	Ejemplo / analogía





	Hormona


	Mensajero químico que estimula o pone en movimiento procesos


	Un mensaje que viaja por la sangre





	Glándula endocrina


	Produce hormonas y las libera a la sangre → señal interna


	Una central de mensajería





	Glándula exocrina


	Libera secreciones hacia el exterior o tubo digestivo por conductos


	Un grifo con tuberías de salida





	Paracrino


	Señal que actúa en células vecinas


	Hablar con el de al lado





	Autocrino


	La célula se envía señal a sí misma


	Mandarse una nota a uno mismo





	Yuxtacrino


	Requiere contacto directo célula-célula


	Una conversación piel con piel o cara a cara





	Neuroendocrino


	Neuronas liberan hormonas a sangre


	Del cable eléctrico al mensaje hormonal»







• Yuxtacrina: la señal solo funciona si hay contacto directo entre células. Por ejemplo, una conversación cara a cara; aquí no valen mensajes a distancia.

• Neuroendocrina: una neurona libera hormonas o factores que pasan a la sangre. Por ejemplo, la fusión inteligente de dos mundos: sistema nervioso y sistema endocrino.

Y ahora la gran pregunta: ¿cómo empezó todo esto?

El inicio del proceso hormonal

Aunque soy un profe que me encanta hablar, creo que demasiado, no soy fan de contar historias por contar. Pero aquí sí vale la pena detenernos y mirar atrás. ¿Por qué? Porque entender cómo empezó el estudio de las hormonas, cómo se descubrieron y por qué durante tanto tiempo pasaron inadvertidas te ayudará a valorar aún más el papel enorme que desempeñan en tu salud, tu energía y tu rendimiento.

EL NACIMIENTO DE LA ENDOCRINOLOGÌA

Aunque una de las primeras hormonas aisladas y purificadas fue la adrenalina (1901; Jokichi Takamine, químico japonés, en Estados Unidos), la fama se la llevó la secretina.

En 1902, los británicos William Bayliss y Ernest Starling estudiaban la digestión. Sabían que cuando la comida pasaba del estómago al intestino el páncreas liberaba jugos digestivos. Pero había una pregunta clave: ¿cómo «sabía» el páncreas que debía activarse?

La hipótesis dominante era que se trataba de un reflejo nervioso. Para comprobarlo, cortaron los nervios que iban al páncreas en perros, pero, aun así, el páncreas seguía funcionando. Aquello solo podía significar una cosa: debía existir una sustancia química que viajara por la sangre y diera la señal. A esa sustancia la llamaron secretina, la primera hormona descrita como tal.

Y es por esto que, en 1905, Starling acuñó por primera vez el término «hormona», que ya sabes que viene del griego hormáō, «poner en movimiento».

¿QUÈ ÒRGANO SEGREGA LAS HORMONAS? LAS GLÀNDULAS

El término «glándula» viene del latín glans, glandis («bellota»), usado por Galeno en el siglo II para describir estructuras pequeñas y redondeadas (o, al menos, esa es una de las hipótesis). Con el tiempo, la palabra se usó para designar órganos productores de secreciones y, dentro de estas glándulas «clásicas», hay 10 que son clave (fig. 3).

Figura 3. Las glándulas más relevantes del sistema endocrino
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1. Hipotálamo

Etimología: del griego, hypo- («debajo de») y thálamos («cámara»).

Pesa unos 4 g y su función es enorme: regula hambre, sed, temperatura y emociones y coordina buena parte de la orquesta hormonal.

2. Hipófisis (o pituitaria)

Etimología: del griego, hypo- («debajo») y -physis (raíz griega asociada a crecimiento o naturaleza, según diversas interpretaciones).

Durante siglos se creyó que producía moco nasal (pituita). Hoy sabemos que actúa como «mano ejecutora» de muchas señales del hipotálamo.

3. Tiroides

Etimología: del griego thyreós- («escudo alargado») y -eides («forma o aspecto»), por su relación anatómica con el cartílago tiroides.

Regula el metabolismo y la temperatura.

4. Suprarrenales (adrenales)

Etimología: del latín, supra- («encima») y -renes («riñones»).

Secretan hormonas decisivas en segundos: adrenalina, cortisol y aldosterona.

5. Páncreas

Etimología: del griego, pan- («todo») y -kreas («carne»): «todo carne».

Glándula de doble vida: endocrina (insulina, glucagón) y exocrina (enzimas digestivas).

6. Ovarios

Etimología: del latín, ovum- («huevo») y -arium («lugar de»). Fuente principal de estrógenos y progesterona.

7. Testículos

Etimología: del latín, testiculi, diminutivo de testis («testigo»). Para los romanos, eran los «testigos de la virilidad».

8. Pineal

Etimología: del latín, pinea- («piña»), por su forma.

Produce melatonina. Descartes la llamó «el asiento del alma».

9. Paratiroides

Etimología: del griego, para- («junto a») y tiroides, por lo que indica su ubicación anatómica.

Regulan el calcio y el fósforo. Se describieron con más claridad a partir del siglo XIX.

10. Timo

Etimología: del griego, thymos (término asociado a «energía vital»; también se ha relacionado con su forma parecida a un manojo de tomillo).

Clave en la infancia para la maduración inmunitaria (linfocitos T); se atrofia con la edad.

DE MISTERIO A CIENCIA

Durante siglos, las glándulas fueron un enigma. En la Edad Media se pensaba que eran filtros para los «humores». La tiroides, por ejemplo, se consideraba un simple «amortiguador» del cuello.


Fue con las disecciones del Renacimiento (Andreas Vesalio, siglo XVI) cuando se empezó a describir mejor la anatomía. Pero no fue hasta los siglos XIX-XX cuando se entendió que esas estructuras eran auténticas fábricas de señales químicas vitales. Y eso cambió el paradigma.



Y hoy sabemos algo más: no solo las 10 «clásicas» tienen función endocrina. Por ejemplo:

• El tejido adiposo secreta leptina, el músculo irisina y otras señales.

• El tracto gastrointestinal produce grelina, péptido similar al glucagón-1 (GLP-1), péptido YY (PYY) y muchas más.

• El riñón fabrica eritropoyetina.

• El corazón libera péptido natriurético auricular.

• La piel sintetiza vitamina D3 con la luz solar (que después se activa en el hígado y el riñón).

• La placenta, durante el embarazo, actúa como una glándula endocrina temporal potentísima.

Y hay muchos más casos que verás en las próximas páginas. Así que, cuando pienses en hormonas, quédate con esta idea: no se trata solo de «10 glándulas clásicas». Prácticamente todo tu cuerpo puede tener voz en el lenguaje endocrino.

Qué pasa cuando una glándula segrega una hormona

Una vez fabricadas, las hormonas entran en la sangre, que actúa como una red de transporte. Algunas viajan solas, como pasajeros independientes, pero otras necesitan «taxis» que las acompañen: proteínas transportadoras que las protegen, alargan su vida media y regulan su disponibilidad. Por eso hablamos de hormona libre, hormona unida y hormona total.

HORMONA LIBRE

Es la fracción biológicamente activa. Circula sin unirse a proteínas, puede llegar a su receptor y desencadenar su efecto. Aunque a veces representa menos del 1 % del total, suele ser la que determina el impacto fisiológico real y fíjate en el porcentaje, ¡apenas llega al 1 %!

HORMONA UNIDA

Una parte importante viaja unida a proteínas transportadoras. Y mientras están unidas:

• No pueden atravesar membranas con la misma facilidad ni actuar de forma inmediata.

• Se comportan como una reserva estratégica, que puede liberarse cuando disminuye la fracción libre

PRINCIPALES PROTEÌNAS FIJADORAS

• Sex hormone-binding globulin (SHBG): regula el transporte de testosterona y estrógenos.

• Corticosteroid-binding globulin (CBG): transporta cortisol y otros corticoides.

• Thyroxine-binding globulin (TBG): transporta T4 y parte de T3.

• Transtiretina (prealbúmina): transporta sobre todo T4 (y, en menor medida, T3) y se asocia al transporte de vitamina A mediante la proteína retinol-binding protein (RBP).

• Vitamin D-binding protein (DBP): transporta vit amina D y modula su biodisponibilidad.

• Albúmina: es la más abundante. Se une de forma débil a varias hormonas y actúa como un «amortiguador» de disponibilidad.

Los nombres son realmente lo de menos, lo que quiero que veas es que hay muchos «taxis» que llevan las hormonas aparejadas y no las dejan actuar.

HORMONA TOTAL

Es la suma de hormona libre más hormona unida (fig. 4 y tabla 3). Es lo que suele medirse en analíticas estándar («testosterona total», «T4 total», etc.). El problema es que un valor total «normal» no garantiza que la fracción activa (libre) sea suficiente:

• Si aumentan las proteínas fijadoras, puede subir la hormona total y, aun así, quedar poca fracción disponible.

• Si disminuyen, puede ocurrir lo contrario: una hormona total más baja con una fracción libre relativamente mayor.

Figura 4. Representación de los distintos caminos que tiene una hormona al salir de su glándula y así convertirse en hormona libre, hormona unida u hormona total
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Tabla 3. Fracciones hormonales en sangre: hormona libre, unida y total



	Concepto


	Palabra clave


	Minidea visual





	Hormona libre


	Activa


	Cruza la membrana y actúa en el receptor





	Hormona unida


	Reserva


	Protegida por proteínas, es estable, pero inactiva





	Hormona total


	Almacén


	La suma de la libre y la unida, es la cantidad total en sangre







Por eso, además de la total, conviene valorar la fracción libre cuando el contexto lo justifica.

Quizá en tu cabeza acaba de surgir una pregunta: ¿para qué querrá tu cuerpo «raptar» una hormona con esas proteínas fijadoras? A esa buena pregunta te doy dos posibles respuestas:

• La primera, alargar la vida media de las hormonas, al protegerlas en circulación.

• La segunda, modular su disponibilidad según el contexto (estrés, ayuno, inflamación, ejercicio).

Lo importante no es solo «cuánta hormona tienes», sino cuánta está realmente disponible para actuar en cada momento.

Transporte y fijación: la logística hormonal

Ahora veremos ejemplos básicos de cómo puede cambiar la disponibilidad hormonal según viajen libres o «secuestradas» por proteínas transportadoras (tabla 4). No te preocupes si todavía no sabes qué es la tiroides, la T3, la T4 o el cortisol: lo veremos con detalle más adelante. Aquí nos centramos solo en el transporte.

EJEMPLO 1. TESTOSTERONA

En la práctica clínica, lo habitual es medir testosterona total. Sin embargo, la testosterona libre (aproximadamente un 1-3 %) es la fracción activa: la que puede llegar al receptor androgénico y ejercer su efecto. El resto viaja unido principalmente a:

• SHBG: unión fuerte; alrededor del 50-68 %. Funciona como reserva más estable y, en general, menos disponible.

• Albúmina: unión débil y reversible; alrededor del 30-50 %. Se considera una fracción «biológicamente disponible» en mayor medida que la unida a SHBG.

Por eso, cuando el objetivo es interpretar bien el contexto, no basta con la total. Suele ser útil valorar la testosterona total, la testosterona libre, la SHBG y la albúmina. Una persona puede tener testosterona total dentro de intervalo y, aun así, testosterona libre baja si la SHBG está alta.

Tabla 4. Proteínas transportadoras y fracción libre: cómo cambia la disponibilidad hormonal



	Hormona


	Transporte principal


	Fracción activa (libre)


	Clave clínica





	Testosterona


	SHBG (fuerte), albúmina (débil)


	1-3 %


	Medir total + libre + SHBG + albúmina





	Cortisol


	CBG


	Solo libre es activo


	Estrés/inflamación alteran libre vs. unido





	T3 / T4


	TBG, transtiretina, albúmina


	FT3 y FT4


	Solo fracción libre regula metabolismo.





	Estrógenos


	SHBG


	Libre variable


	Anticonceptivos, obesidad, embarazo, hipotiroidismo cambian proporción





	Vitamina D (25-OH-D)


	DBP


	< 1 %


	Solo libre es bioactiva real







Y si te parece esto ya un mundo, te voy a complicar la vida: sobre las hormonas sexuales masculinas, en el capítulo 6 veremos que quizás esa testosterona está fuera de intervalo porque hay un problema en el testículo o porque el testículo recibe poca LH u hormona foliculoestimulante o folitropina (FSH), otras hormonas que segrega la hipófisis y esta, a su vez, está influida por la hormona liberadora de gonadotropina (GnRH) segregada el hipotálamo. Cuando descubres y entiendes esto, te cambia la perspectiva y comprendes que aquel influencer que te comenta que tomes más boro o zinc o un pre-workout para mejorar tu testosterona realmente no tiene la mínima idea de todo lo que te quiero presentar en estas páginas.

EJEMPLO 2. CORTISOL

El cortisol circula en gran parte unido a CBG. Solo el cortisol libre atraviesa membranas y puede influir de forma directa en metabolismo, la inmunidad y la respuesta al estrés. El estrés crónico, la inflamación o el ejercicio intenso pueden alterar la proporción entre fracción libre y fracción unida.

Y esto, entre otras cosas, puede ser el desencadenante que lleve a que, si entrenas en ayunas o con poco glucógeno muscular y hepático, uses grasa y adelgaces, o uses músculo y te acerques a la sarcopenia y osteoporosis. Como ves, esos resultados son la noche y el día y todo lo acelera o lo frena que el cortisol esté en cantidad suficiente y en el momento que deba estar, o no.

EJEMPLO 3. HORMONAS TIROIDEAS (TRIYODOTIRONINA Y TIROXINA)

La T4 y la T3 viajan unidas sobre todo a TBG, además de a transtiretina y albúmina. La fracción libre de T3 y de T4 es la que se asocia con el efecto metabólico. Por eso, en clínica se solicitan T4 libre (fT4) y T3 libre (FT3), y a veces la T3 inversa (rT3), pero ya hemos dedicado varias páginas a explicar todo esto con detalle.

EJEMPLO 4. ESTRÒGENOS

Los estrógenos, como la testosterona, también se unen a SHBG. Los cambios en esta proteína (anticonceptivos, obesidad, embarazo, hipotiroidismo, resistencia a la insulina, entre otros) pueden modificar la proporción libre y, por tanto, la disponibilidad. En el capítulo 5 se aborda todo esto y mucho más, con detalles para que lo comprendas realmente bien.

EJEMPLO 5. VITAMINA D

La 25-hidroxivitamina D (25[OH]D) se une casi por completo a DBP. La fracción libre (por lo general, menos del 1 %) es la que se considera más directamente disponible para actuar en los tejidos diana. La clave de todo esto es que este sistema de transporte permite que el cuerpo module el efecto hormonal incluso con valores «normales» en sangre.

Si el organismo percibe riesgo (falta de nutrientes, exceso de estrés, sobreentrenamiento, déficit de sueño), puede cambiar el equilibrio entre fracción libre y fracción unida. El resultado puede ser este: en la analítica todo parece correcto, pero en el aspecto funcional la disponibilidad real es más baja de lo esperado.

Dicho de otro modo: puede existir una «analítica bonita» con una señal hormonal menos eficaz de lo que aparenta y entonces tenemos un problema, porque creemos que esa hormona está perfecta en el papel, pero tu metabolismo es otro.

Cómo dan la orden las hormonas

Aquí viene la parte más «mágica» y, a la vez, la más fisiológica. Fabricar una hormona no basta: tiene que llegar a su destino y activar la orden correcta; eso solo ocurre si encuentra su receptor específico.

Piensa en una hormona como una llave: solo sirve si encuentra la cerradura adecuada. Cada célula expresa receptores muy concretos. Si esa «cerradura» no está, la hormona pasa de largo (fig. 5). Y atención: no solo importa la «llave». También importa la «cerradura». Una hormona puede estar en valor normal y, aun así, generar poca respuesta si hay pocos receptores, si son menos sensibles o si la señalización intracelular está alterada.

Figura 5. Analogía de llave y cerradura en la casa, con la hormona y el receptor en la célula
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Por eso existen conceptos como resistencia a la insulina o resistencia a la leptina: no es solo cantidad, es respuesta. Y, según el tipo de hormona, la entrega del mensaje suele seguir dos vías principales (con un tercer grupo que mezcla comportamientos).

No te preocupes si no entiendes todavía muy bien la diferencia entre las hormonas que te voy a presentar. En el apartado «Tipos de hormonas (según su estructura)» (p. 67) profundizaremos un poco más.

HORMONAS PEPTÌDICAS

Ejemplos: insulina, glucagón, GH, prolactina, etc. Son hidrosolubles y, por lo general, no atraviesan la membrana celular. Por eso su receptor está en la superficie, como un timbre o una cerradura en la puerta. Cuando «tocan» ese timbre o la llave abre la cerradura, activan una cascada de señales dentro de la célula que acaba produciendo el efecto.

Por ejemplo, en el binomio insulina y diabetes:

• Tipo 1: falta la llave o el dedo que presione el timbre (no hay insulina). El timbre existe, pero nadie lo toca, la cerradura está impoluta, pero no hay llave. El resultado es: glucosa alta en sangre por déficit de insulina.

• Tipo 2: la llave está, pero la cerradura está obstruida o hay una persona tocando el timbre, pero este no funciona. Aquí el problema es de los receptores de insulina, y hay que prestar atención porque los receptores responden cada vez peor. Como resultado, encontramos glucosa alta con insulina elevada, sobre todo al inicio.

En ambos casos hay hiperglucemia, pero por causas distintas. La Diabetes mellitus tipo 1 no tiene insulina y la diabetes mellitus tipo 2 tiene exceso de ella, aunque el resultado sea «similar».

HORMONAS ESTEROIDEAS

Los ejemplos de ellas son: testosterona, cortisol, estrógenos, progesterona, vitamina D, etc. Son liposolubles y pueden atravesar la membrana con facilidad. Su receptor está dentro de la célula (en el citoplasma o en el propio núcleo).

Una vez unidas a su receptor, pueden influir en la expresión génica, activando o modulando genes que cambian la producción de proteínas y, con ello, la función del tejido, es decir, cambios de verdad como, por ejemplo, ganar músculo.

Para que me entiendas, la testosterona entra en la célula muscular, se une a su receptor y activa programas de síntesis proteica: más capacidad de construir tejido, mejorar fuerza y sostener masa muscular y ósea (si el entorno acompaña: nutrición, entrenamiento y descanso). Si algo de ello fallara, no podrías tener ese aumento de perímetro de bíceps, de fuerza o de recuperación ósea.

HORMONAS DERIVADAS DE AMINOÀCIDOS

Ejemplos de hormonas aminas: adrenalina, noradrenalina, melatonina, T4, T3, etcétera.

Aquí hay un matiz importante: no todas actúan igual. Algunas se comportan como las peptídicas (receptor en membrana) y otras como las esteroideas (receptor nuclear). Por eso sus efectos pueden ser rápidos o lentos, según el caso.

Presentaré dos ejemplos para que quede claro:

• Catecolaminas (adrenalina, noradrenalina): receptor en la membrana, efecto rápido y breve (de segundos a minutos).

• Hormonas tiroideas (T3 y T4): receptor nuclear, efecto más lento y duradero (de horas a días), porque depende de cambios en la expresión génica (tabla 5).

Tabla 5. Tipos de hormonas y cómo transmiten la señal: receptor, mecanismo y ejemplo



	Tipo de hormona


	Receptor


	Palabra clave


	Ejemplo





	Peptídicas


	Superficie celular


	Timbre


	Insulina → glucosa entra en músculo





	Esteroideas


	Interior (citoplasma/núcleo)


	Cerradura en ADN


	Testosterona → activa genes musculares





	Derivadas de aminoácidos


	Superficie o interior


	Emergencia o largo plazo


	Adrenalina (rápida) / T3 (lenta)







Cómo se apaga una señal hormonal

Las hormonas no están dando órdenes todo el tiempo. Si lo hicieran, el sistema sería inestable. Para mantener la homeostasis (el equilibrio interno), el cuerpo utiliza mecanismos finos de retroalimentación (feedback) y de «apagado» de la señal (tabla 6).

Tabla 6. Cómo se apaga una señal hormonal: mecanismos, claves y ejemplos



	Mecanismo de apagado


	Palabra clave


	Ejemplo





	Degradación hepática/renal


	Limpieza


	Estrógenos aumentan en hepatopatía → ginecomastia





	Feedback negativo (exceso)


	Freno


	Esteroides exógenos → eje HHG off → testículos paran





	Feedback positivo (déficit)


	Activación/ compensación


	Hipotálamo/hipófisis aumenta señal… si hay nutrientes suficientes







Para verlo de forma práctica, estas son las claves principales:

Inactivación, degradación y eliminación

Cuando ya cumplieron su función, muchas hormonas se inactivan y se degradan (en gran parte en el hígado) y se eliminan por el riñón. Si hígado o riñón fallan, puede alterarse el «recambio» hormonal. En ciertos contextos, esto se traduce en una acumulación relativa de señal o en cambios de fracción libre. Por ejemplo, en casos de hepatopatía crónica puede aumentar la disponibilidad de estrógenos y aparecer ginecomastia en hombres.

Aprovecho para insistir en que entendamos la importancia de tener un hígado y unos riñones en buen estado, para poder limpiar bien, entre otros, estos «restos o residuos hormonales». Comer saludable no es comer más o menos calorías, es, entre otras cosas, que otros tejidos y órganos funcionen bien.

Freno central (retroalimentación negativa)

Si hay exceso de hormona o de señal hormonal, el hipotálamo y la hipófisis reducen la orden de producción. Un caso típico es el uso de esteroides anabólicos exógenos: el cerebro «interpreta» que hay de sobra y reduce la señal del eje hipotálamo-hipófisis-gonadal (HHG). El resultado es una disminución de la producción endógena; los testículos pueden reducir su función y, en algunos casos, disminuir de tamaño. La recuperación del eje puede ser lenta y no siempre es completa, dependiendo de la dosis, la duración y el contexto.

Activación cuando falta

Si escasea una hormona, el hipotálamo y la hipófisis aumentan la orden. Pero esa orden solo se puede ejecutar si hay materia prima y condiciones adecuadas: colesterol (para esteroideas), yodo (para tiroides), aminoácidos, zinc y vitamina B6, entre otros. Con mala dieta, déficit energético sostenido o estrés crónico puede haber una «orden de producir» sin recursos suficientes para cumplirla.

Factores que rompen el equilibrio con más frecuencia

El estrés crónico, la falta de sueño, las dietas muy bajas en energía, la inflamación o la enfermedad y el sobreentrenamiento.

¿Dónde se nota principalmente? En la energía, la concentración, la composición corporal, la libido y la recuperación.

HORMONAS FRENTE A NEUROTRANSMISORES (O POR QUÉ A VECES TU CUERPO GRITA Y OTRAS SUSURRA)

Si has llegado hasta aquí, ya sabes de sobra que las hormonas son mensajeros. Pero si sigues mis frikadas o mi serie sobre hormonas o sobre metabolismo, en mi canal de YouTube o en mi pódcast «Profe Claudio Nieto», ya habrás visto que hay otro grupo de mensajeros igual de importantes: los neurotransmisores. (Si no estás suscrito, pues no lo entiendo, ahí te espero con los brazos abiertos).

Ambos sistemas son canales de comunicación, pero operan en niveles distintos y con propósitos diferentes. Entender esta diferencia es clave para interpretar lo que le pasa a tu cuerpo cuando entrenas, duermes mal, comes mal o te estresas antes de competir.

«Vale, profe, pero recuérdame: ¿qué son los neurotransmisores?». Quédate con que son sustancias químicas que se liberan en el sistema nervioso para transmitir señales:

• Entre neuronas.

• Entre neuronas y células musculares.

• Entre neuronas y glándulas.

En resumen, son mensajeros rápidos y específicos.

Te dejo una metáfora sencilla: las hormonas son como cartas certificadas que viajan por la sangre: más lentas, más generales y con un efecto más duradero. Los neurotransmisores son como mensajes de WhatsApp: inmediatos, locales y con un efecto preciso.

¿Son siempre distintos? No del todo. Algunas moléculas funcionan solo como neurotransmisores, otras solo como hormonas y unas pocas pueden desempeñar ambos roles según dónde se liberen y cómo actúen (fig. 6 y tabla 7).

Figura 6. Hormonas como mensajero lento y general frente a neurotransmisores, mensajeros rápidos y locales
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Tabla 7. Hormonas y neurotransmisores: dónde actúan y cómo cambian su velocidad y duración



	Mensajero


	Dónde actúa


	Velocidad


	Duración





	Neurotransmisor


	En la sinapsis (neuronas, músculo, glándula)


	Muy rápida


	Corta, precisa





	Hormona


	En sangre, llega a órganos/tejidos distantes


	Más lenta


	Prolongada, general







• Neurotransmisor: se libera en la sinapsis (el pequeño espacio entre neuronas o entre una neurona y un músculo). Tiene acción rápida, localizada y breve.

• Hormona: se libera al torrente sanguíneo. Es de acción más lenta, general y más duradera.


Ahora que ya tienes una idea, vamos a ver cinco casos prácticos para entenderlo de verdad:

1. Adrenalina.

2. Dopamina.

3. Serotonina.

4. Acetilcolina.

5. GABA y glutamato.



Caso práctico 1: adrenalina (epinefrina). Hormona y neurotransmisor

La adrenalina es una de esas moléculas con doble vida. Puede actuar como:

• Neurotransmisor, cuando la liberan determinadas neuronas del sistema nervioso simpático.

• Hormona, cuando la secretan las glándulas suprarrenales directamente a la sangre.

¿Su función principal? Prepararte para la acción: acelera el corazón, dilata las pupilas, moviliza energía y te pone en modo supervivencia. Es el interruptor de «alerta» del organismo.

CUÀNDO SE LIBERA COMO HORMONA (SUPRARRENALES)

Tu cuerpo libera adrenalina como hormona cuando detecta un estrés general o sistémico. Ejemplos típicos de esta situación son:

• Una amenaza real (un susto grande, un accidente, una situación de peligro).

• Ejercicio intenso.

• Una emoción fuerte o un dolor muy agudo.

Te explico el proceso, paso a paso para que se vea más claro:

• El hipotálamo detecta el peligro y activa el sistema nervioso simpático.

• La señal viaja por el nervio esplácnico (el nombre da igual) hasta la médula de las glándulas suprarrenales (situadas encima de los riñones).

• Las células cromafines (este nombre tampoco influye) liberan adrenalina al torrente sanguíneo.

• Esa adrenalina viaja por todo el cuerpo y actúa en el corazón, los pulmones, los músculos y el hígado.

Resultado: un efecto global y sistémico, como mencioné al principio, pero ahora ya lo entiendes mejor, ¿o no?

CUÀNDO ACTÚA COMO NEUROTRANSMISOR

Cuando la respuesta es local y puntual, aguda, lo habitual es que la señal simpática periférica use noradrenalina como neurotransmisor principal. Aun así, en algunos contextos también puede hablarse de señal adrenérgica neuronal. En términos prácticos, la señal simpática local ocurre así:

• Se libera desde neuronas simpáticas posganglionares (el nombre nos da igual, una vez más).

• El mensaje llega a órganos concretos (vasos sanguíneos, corazón, glándulas sudoríparas).

• La acción es localizada y rápida, sin necesidad de movilizar todo el organismo.

Tabla 8. Señal simpática local frente a respuesta sistémica: noradrenalina y adrenalina como neurotransmisor y hormona



	Tipo de respuesta


	Sustancia


	Cómo viaja


	Actúa como





	Local, rápida, puntual


	Noradrenalina (a veces adrenalina)


	Vía nerviosa


	Neurotransmisor





	General, coordinada


	Adrenalina


	Por la sangre


	Hormona







Nota importante: en la mayoría de los casos, el neurotransmisor principal del sistema simpático periférico es la noradrenalina. La adrenalina se asocia sobre todo a la liberación hormonal desde la médula suprarrenal y su papel como neurotransmisor es más específico y menos frecuente (tabla 8).

Aun así, no te preocupes porque veremos la adrenalina y la noradrenalina con detalles en páginas posteriores.


Regla fácil

• Si afecta a todo el cuerpo, piensa en adrenalina como hormona.

• Si es una acción concreta y localizada, piensa en noradrenalina como neurotransmisor.



Te pongo otro ejemplo para que te quede aún más evidente. Imagina que vas corriendo tranquilo y, de repente, un coche frena de golpe con un estruendo enorme:

a) Respuesta hormonal (sistémica)

· El hipotálamo interpreta el susto como una amenaza global.

· Activa el sistema simpático y la médula suprarrenal libera adrenalina a la sangre.

· El efecto general es: corazón acelerado, pupilas dilatadas, músculos tensos y mayor disponibilidad de glucosa.

· Resultado: todo el organismo entra en «modo huida».

b) Respuesta neurotransmisora (local)

· Tras el susto, te quedas quieto, tenso, con las manos sudando. Aquí no hace falta movilizar de nuevo todo el cuerpo, sino activar respuestas más puntuales.

· Las neuronas simpáticas liberan noradrenalina (y, en contextos concretos, señal adrenérgica) sobre órganos diana: glándulas sudoríparas, vasos cutáneos, etc.

· Resultado: hay sudor frío y la piel está pálida, porque se redistribuye el flujo sanguíneo hacia tejidos prioritarios.


Regla para recordar (fig. 7)

• Estrés global: adrenalina como hormona.

• Estrés local: noradrenalina como neurotransmisor.



Figura 7. Adrenalina como estrés global frente a noradrenalina como estrés local
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Caso práctico 2: dopamina. Hormona y neurotransmisor

La dopamina es una de las moléculas más versátiles del cuerpo. Puede actuar como:

• Neurotransmisor, dentro del cerebro, regulando emoción, motivación, movimiento y atención. Su déficit se asocia a enfermedades como el párkinson.

• Hormona, en el eje hipotálamo-hipófisis, donde inhibe la liberación de prolactina. Si falla este control pueden aparecer alteraciones menstruales, infertilidad, galactorrea (producción de leche fuera del embarazo) o, en hombres, problemas asociados a prolactina elevada y descenso de testosterona.

Función global: participa en el sistema de recompensa (anticipación y motivación), modula el movimiento y también forma parte del control hormonal.

CUÀNDO ES NEUROTRANSMISOR Y CUÀNDO ES HORMONA

• Respuesta localizada y rápida: funciona como neurotransmisor.

· Dónde se libera: en las sinapsis del cerebro (espacios entre neuronas).

· Función: modula la motivación, el placer, el foco mental y el movimiento.

· Ejemplo: cuando alcanzas una meta, te ríes con un amigo o anticipas algo que te ilusiona, aumenta la señal dopaminérgica y notas un «subidón» mental y conductual.

• Respuesta reguladora: es una hormona.

· Dónde se libera: desde el hipotálamo hacia el sistema portahipofisario y la hipófisis anterior.

· Función: inhibe la prolactina y contribuye al equilibrio del eje.

· Ejemplo: en condiciones normales, mantiene la prolactina en valores normales, lo que favorece un entorno hormonal más estable.

Te pongo otro ejemplo para mostrarte la dopamina en acción, soy muy pesado con los ejemplos, pero tengo la ilusión, tal vez obsesión, de que se entienda todo. Imagina que estás en una cafetería y ves al camarero acercarse con tu postre favorito:

a) Como neurotransmisor (respuesta localizada)

· Tu cerebro anticipa la recompensa.

· Neuronas del sistema mesolímbico liberan dopamina en la sinapsis.

· Resultado: aumenta la motivación, aparece placer anticipado y tu atención se fija en el plato que llega.

b) Como hormona (control regulador)

· En segundo plano, el hipotálamo libera dopamina hacia la hipófisis.

· Resultado: se mantiene baja la prolactina y se sostiene parte del equilibrio endocrino.

Es un «freno hormonal silencioso». Tú no lo notas, pero tu cuerpo sí.


Resumen (tabla 9 y fig. 8)

• Placer al ver el postre: la dopamina funciona como un neurotransmisor.

• Equilibrio del eje hormonal: la dopamina funciona como una hormona.



Tabla 9. Dopamina como neurotransmisor y como hormona: lugar de liberación, funciones y ejemplo



	Rol principal


	Dónde se libera


	Funciones clave


	Ejemplo práctico





	Neurotransmisor


	Sinapsis del cerebro (mesolímbico, ganglios basales)


	Motivación, placer, atención, movimiento


	«Subidón» al anticipar tu postre favorito





	Hormona


	Se libera desde el hipotálamo hacia el sistema porta hipofisario (hipófisis)


	Inhibe prolactina, regula fertilidad/ lactancia


	Mantiene ciclo menstrual y testosterona en rango







Figura 8. Dopamina, neurotransmisor frente a hormona
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Caso práctico 3: serotonina. Principalmente neurotransmisor

La serotonina es famosa por su relación con el estado de ánimo, pero su papel va mucho más allá. En el cerebro actúa como neurotransmisor y participa en la regulación del humor, el apetito, el sueño, la saciedad y el bienestar general.

No es una hormona clásica. Aunque gran parte de la serotonina del organismo se produce fuera del cerebro (sobre todo en el intestino), no funciona como una hormona sistémica «típica» como la insulina o la adrenalina, que viajan por la sangre para dar órdenes a órganos distantes.

QUÈ HACE COMO NEUROTRANSMISOR

• Dónde se libera: en la sinapsis del sistema nervioso central.

• Función principal: contribuye a regular el ánimo, la calma, el sueño y la saciedad.

• Ejemplo: esa sensación de bienestar tras dormir bien o terminar una comida satisfactoria tiene, en parte, señal serotoninérgica de fondo.

¿Y FUERA DEL CEREBRO?

• Dónde se produce: principalmente en el intestino, por células enteroendocrinas y con participación indirecta de la microbiota (en otras palabras, a través del entorno que modula).

• Cómo actúa: sobre todo, de forma local o paracrina (afecta a células cercanas, no a órganos distantes como una hormona sistémica).

• Ejemplo: participa en la motilidad intestinal y en ajustes de la respuesta digestiva.

Otro dato para anclarlo: una proporción muy alta de la serotonina del organismo se fabrica en el intestino. Por eso, cuando la digestión va mal, el ánimo y el sueño a veces también se resienten. No es magia: es biología.

La frase «intestino feliz = cerebro feliz» es divulgativa y un poco naïf, pero apunta a una realidad: el intestino y el cerebro están profundamente conectados.

EJEMPLO PRÀCTICO: SEROTONINA EN EL CEREBRO Y EL INTESTINO

Imagina que cenas tu plato favorito un sábado que estás muy tranquilo y luego te tumbas en el sofá con una sensación de calma y satisfacción.

a) Como neurotransmisor (en el cerebro)

· El sistema nervioso central ajusta su señal química durante el descanso y la digestión.

· Resultado: se percibe una sensación de paz, hay un impulso de comer menor y el cuerpo está más predispuesto a descansar.

b) En el intestino (acción local, no hormonal sistémica)

· Las células intestinales producen serotonina.

· Resultado: coordinación de la motilidad y ajuste fino de respuestas digestivas.

Mientras tú disfrutas el momento de calma, tu intestino también se organiza gracias a estas señales locales.

Figura 9. Efectos de la serotonina en el cerebro y en el intestino
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Dos claves para recordarlo (fig. 9 y tabla 10)

• En el cerebro: es un neurotransmisor que participa en el humor, la saciedad y el sueño.

• En el intestino: es una señal local que regula funciones digestivas (no una hormona sistémica clásica).

Y de ahí viene «intestino feliz = cerebro feliz».



Tabla 10. Serotonina en el cerebro y en el intestino: papel, funciones y ejemplo práctico



	Lugar principal


	Rol de la serotonina


	Funciones clave


	Ejemplo práctico





	Cerebro (SNC)


	Neurotransmisor


	Estado de ánimo, saciedad, sueño profundo


	Sensación de calma tras comer y antes de dormir





	Intestino


	Modulador local (paracrino)


	Motilidad intestinal, apetito, sensibilidad a nutrientes


	Coordinación de los movimientos digestivos







Caso práctico 4: acetilcolina. Solo neurotransmisor

La acetilcolina es un peso pesado en el mundo de los neurotransmisores. A diferencia de otras moléculas con «doble vida», no actúa como hormona: su función es siempre de corto alcance, en conexiones nerviosas específicas.

¿Qué hace?:

• Neurotransmisor esencial: se libera en la unión neuromuscular, el punto donde el nervio transmite al músculo la orden de contraerse.

• Funciones cognitivas: también participa en la atención, la memoria y el estado de alerta dentro del sistema nervioso.

¿Y cómo hormona? No. La acetilcolina no se libera al torrente sanguíneo para regular funciones sistémicas. Su acción es local y puntual.

EJEMPLO PRÀCTICO: ACETILCOLINA EN ACCIÒN

En la unión neuromuscular, cuando tu cerebro ordena a los cuádriceps contraerse durante unas sentadillas:

• La señal viaja por los nervios motores hasta la unión neuromuscular.

• Allí, las terminaciones nerviosas liberan acetilcolina.

• Esta molécula cruza el pequeño espacio entre nervio y músculo y se une a receptores del músculo.

• Resultado






	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	







ACETILCOLINA NO ES COLINA





ACETILCOLINA FRENTE A BÒTOX








Caso práctico 5: GABA y glutamato. Solo neurotransmisores










EL GLUTAMATO MONOSÒDICO



EJEMPLO PRÀCTICO: GLUTAMATO EN ACCIÒN FRENTE A GABA














	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	










	

	

	




	

	

	




	

	

	




	

	

	




	

	

	




	

	

	




	

	

	









	

	

	




	

	

	




	

	

	




	

	

	




	

	

	




	

	

	




	

	

	






POR QUÉ IMPORTA PARA TU RENDIMIENTO Y TU VIDA DIARIA


Durante el entrenamiento




















	

	

	

	

	




	

	

	

	

	




	

	

	

	

	






En la recuperación y el sueño














	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	






En la motivación, el hambre y la saciedad







	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	












TIPOS DE HORMONAS (SEGÚN SU ESTRUCTURA)



Hormonas esteroideas
















Hormonas peptídicas (fig. 11)



















Hormonas aminas (fig. 12)



























	

	

	

	

	

	




	

	

	

	

	

	




	

	

	

	

	

	




	

	

	

	

	

	









	

	

	

	

	




	

	

	

	

	




	

	

	

	

	




	

	

	

	

	






PROTEÍNAS, GRASAS Y PROBLEMAS HORMONALES













Aminoácidos de cadena ramificada y leucina






	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	












EL CUERPO COMO RED DE SEÑALES












Tipos de señales que usa el cuerpo



















	

	

	




	

	

	




	

	

	




	

	

	




	

	

	




	

	

	






Cómo los mensajes pueden influir en tus hormonas





























	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	




	

	

	

	






QUÉ HAS APRENDIDO EN ESTE CAPÍTULO
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