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un impresionante sistema nerwoso (s6lo comparable al del cerebro)

que lo convierte en el mayor érgano sensorial del cuerpo”. Lo dice la médico alemana Giulia Enders
en su libro: La digestion es la cuestion, convertido en todo un fenomeno editorial. Este binomio
emocion-digestion explica, entre otras cosas, que ante situaciones emocionalmente dificiles
reaccionemos con sintomas estomacales mas o menos molestos. Los mejores especialistas en
patologias digestivas nos ensefian a detectarlas, las causas y qué hacer.

| intestino
es el se-
gundo ce-
rebro”: es-
ta frase se
ha conver-
tido casi
en un
mantra pa-
ra los gas-
troenterdlogos desde que las
investigaciones mas recientes
han confirmado la compleja
conexion que existe entre las
emociones y ciertas patologias
digestivas. “En el tubo digesti-
vo hay casi tantas neuronas
como en el cerebro, de ahi que
se le denomine cerebro intesti-
nal”, dice el doctor Fermin
Mearin, director del Servicio
de Aparato Digestivo del Cen-
tro Médico Teknon, de Barcelo-
na, quien explica que éste y el
cerebro estan estrechamente
conectados e integrados, de
forma bidireccional, a través
del sistema nervioso autbnomo
y del sistema hormonal, que
controla el estrés (eje hipotéla-
mo-hipofisario-suprarrenal).
“Asi, cuando se produce una
alteracion en esa conversacion
entre el sistema nervioso vy el
aparato digestivo, como ocurre
en algunas personas con de-
presion o trastornos de ansie-
dad, pueden aparecer sinto-
mas gastrointestinales”.

SEROTONINA
JEN EL INTESTINO?

Este camino de doble direc-
cién hace que, ademas de los
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alimentos, nos comamos tam-
bién los nervios, emociones,
disgustos, fobias..., un proceso
coordinado por un érgano, el
intestino, que hoy se encuentra
en pleno proceso reivindicativo
de sus funciones. No es de ex-
trafar la repercusion (mas de
un millébn de copias vendidas
en Alemania) del libro La di-
gestion es la cuestion (Ed. Ura-
no), en el que la médico ger-
mana Giulia Enders hace un
didéactico y completo repaso
de todos los factores implica-
dos en el proceso digestivo y
donde explica, por ejemplo,
que el intestino esta dotado
de un impresionante sistema
nervioso (sélo comparable al
del cerebro) lo que, unido a
su enorme superficie, lo con-
vierte en el mayor organo
sensorial del cuerpo. “Percibe
nuestra vida interior y trabaja
en el subconsciente. Es un or-
gano excepcional, ya que in-
terviene en dos tercios de las
actividades del sistema inmu-
nitario, obtiene energia de pa-
necillos o salchichas de tofu y
produce mas de 20 hormonas
propias”, escribe.

En efecto: el 95 por ciento de
la serotonina (la hormona del
buen humor) se encuentra en
el intestino. Y otra hormona, la
liberadora de corticotropina
(CRH), se activa en modo alar-
ma ante situaciones de estrés,
produciendo sensaciones a ni-
vel estomacal que varian se-
gun la forma en la que cada
persona reacciona cuando es-
ta nerviosa o estresada (la cul-

llustracion: MENCHUMENCHU

pable de que mientras a algu-
nos se les cierra el estbmago,
otros opten por acabar con las
existencias de chocolate o pa-
tatas fritas).

“Esta relacion cerebro-esto-
mago €s la que explica que en
situaciones estresantes pueda
haber digestiones pesadas,
diarrea o estrefiimiento o pesa-
dez abdominal, y que estos
sintomas empeoren cuando la
persona estd mas nerviosa. De
ahi que en ocasiones se recete
a estos pacientes ansioliticos o
antidepresivos, aclarandoles,
eso si, que se les dan estos
farmacos no porque estén de-
primidos o tengan problemas
animicos, sino porque alivian
los sintomas que el estrés pro-
duce a nivel digestivo”, co-
menta el doctor Ramén An-
gos, del Servicio de Aparato
Digestivo de la Clinica Univer-
sidad de Navarra.

Pero ademas, tal y como ex-
plica Enders, hay otros mu-
chos factores que explican el
binomio emocién-digestion.
Uno de ellos es el funciona-
miento del intestino grueso,
que habitualmente trabaja con
parsimonia, dando tiempo a
las bacterias intestinales a que
absorban los alimentos, y que
se ve alterado por las emocio-
nes: “Cuando tenemos mucho
miedo, el cerebro espanta al
intestino grueso, que ya no
dispone de tiempo suficiente
para absorber liquidos, y el re-
sultado es una diarrea por
miedo”, dice la autora. De la
misma manera, las emociones

intensas o el estrés pueden
desencadenar otras reaccio-
nes asociadas a la digestion,
como el vomito.

JEXISTE LA
TRANQUILIDAD
DIGESTIVA?

Un denominador comun a
muchas alteraciones digesti-
vas es el estrés, que “modifica
el clima de la tripa”, dice En-
ders. Pero el proceso es mas
complejo: cuando el cerebro
percibe las sefiales tipicas (fal-
ta de tiempo, enfado), actla en
consecuencia, pidiendo para
ello prestado al intestino un po-
co de su energia y este lo reci-
be el SOS a través de sus fi-
bras nerviosas. Y este, solida-
rio, ahorra energia durante la
digestion. El problema es
cuando este préstamo deja de
ser puntual y se hace habitual:
tanto el intestino como toda la
digestion se resienten, dando
lugar a diarreas, gases o vomi-
tos y, a largo plazo, empeoran-
do algunas de las patologias
digestivas mas frecuentes:

Dispepsia
POR QULPA DEL
ESTRES

Sintomas: sensacion de pe-
sadez después de las comi-
das, saciedad, ardor, hincha-
zén... Hay dos tipos: funcional
(60 por ciento de los casos),
de la que no se conocen las
causas, y organica (40 por
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Boca
Las glandulas salivares

humedecen los alimentos
para iniciar el proceso de

su digestion.

- Lsofago
Produce ondas
peristélticas para
| empujar la comida
' desde la parte
inferior de la faringe
hasta el estomago,
lo que realiza en
10 segundos.
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Higado
Elimina sustancias
toxicas, sintetiza

Cerebro

El gje hipotalamo-
hipofisario-suprarrenal
controla la conexion
directa entre el

= sistema nervioso
~  y el intestino. Ante una
. situacion de miedo
intenso, el cerebro
espanta al intestino,
y este responde con
una diarrea.
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Lstomago

. Puede llegar a

proteinas plasmaticas,
almacena vitaminas.

Pancreas
Fabrica

enzimas, como
la insulina y el

glucacon,
necesarias para
la digestion de
los alimentos. .
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| dolerte a causa de
los nervios.
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Jesicula
Almacena bilis,

producida por el higado,

necesaria para digerir
las grasas.
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Intestino delgado
Se pica el bolo alimenticio.
Si hay fibra y agua se
E favorece el proceso.

Colon

- Contiene la mayor
‘densidad de bacterias
del intestino (90%
del cuerpo humano).
El estrés produce
colon irritable.

El proceso digestivo paso a paso

Las poderosas conexiones entre el sistema nervioso y la digestion hacen especialmente importante adoptar estrategias para mantener
las buenas relaciones entre ambos. Las técnicas de relajacion hacen que el cerebro envie menos 6rdenes apresuradas al intestino, generando

menos acidos y mejorando la sensacion de nudo en el estémago.
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ciento), producida por esofagi-
tis, reflujo o Ulcera péptica.
Causas: “Es uno de los pro-
blemas en los que con mas
frecuencia influyen el estrés y
la ansiedad”, explica el doctor
Angods. Aungue es comun en
la mayoria de las patologias
digestivas, hay sefiales que
pueden indicar que se trata de
una dispepsia organica: “Si
hay pérdida de peso, vomitos
(sobre todo con sangre); si en
los analisis aparece anemia,
leucocitosis o alguna altera-
cion de los electrolitos; dificul-
tad o dolor al tragar; si al ex-
plorar al paciente se descubre
una masa abdominal y, sobre
todo, si los sintomas comien-
zan a ser frecuentes a partir
de los 45-50 anos”.
Diagnéstico: se hace por des-
carte, tras realizar pruebas di-
gestivas que demuestran que
no hay otra causa que la pro-
duzca (intolerancias, celiaquia,
pdlipos, colitis...).
Tratamiento: aparte de los
ansioliticos y antidepresivos a
los que se recurre en algunos
casos, se usan antiacidos y
antiflatulentos, y se aconsejan
medidas que alivian los sinto-
mas: comer despacio y en
pequefias cantidades; evitar
el alcohol, el tabaco y farma-
cos como los antiinflamatorios
(AINE), y los alimentos muy
condimentados 0 grasos, y
aprender a controlar las situa-
ciones de estrés.

Sindrome

del Intestino
Irritable (Sii)
LA HINCHAZON
ES LA PISTA

Sintomas: dolor abdominal,
hinchazon y alteraciones del
habito intestinal (estrefiimiento,
diarrea 0 ambos). “La mayoria
de las personas con estos sin-
tomas y sin que las pruebas
médicas revelen una causa de
otro tipo, padecen un SlI”, dice
el doctor Fermin Mearin.

Causas: “Alrededor del 10 por
ciento de las personas tienen
antecedentes de gastroenteri-
tis aguda. También puede de-
sencadenarse tras un evento
vital negativo o por estrés. En
los Ultimos afios se ha baraja-
do la hipdtesis de que las alte-
raciones en la microbiota (flora
intestinal) y niveles muy leves
de inflamacién del intestino
(evidentes solo a nivel micros-
copico) podrian tener un papel
relevante. Y no hay que olvidar
que estos pacientes pueden
padecer con mas frecuencia
trastornos psicolégicos como
ansiedad, panico, depresion...”
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El intestino es un érgano excepcional: obtiene
energia de cualquier alimento, interviene en DOS
TERCIOS DE LAS ACTIVIDADES DEL SISTEMA
INMUNOLOGICQO y produce 30 hormonas

Diagnéstico: “Se basa en una
minuciosa historia clinica, des-
cartando otras enfermedades
digestivas con sintomas simila-
res: celiaquia, colitis microsco-
pica o la enfermedad inflama-
toria intestinal, si predomina la
diarrea; o mala absorciéon de
ciertos azucares (lactosa, fruc-
tosa o sorbitol), que también
puede producir diarrea y/o hin-
chazoén abdominal”.

Tratamiento: varia dependien-
do de la frecuencia e intensi-
dad de los sintomas; la reper-
cusion sobre la calidad de vi-
da; la asociacién con otros
trastornos digestivos o extradi-
gestivos; y la posible existen-
cia de alteraciones psicologi-
cas. Los farmacos alivian el
sintoma predominante (espas-
moliticos, procinéticos, antidia-
rreicos, laxantes...). Desde ha-
ce dos afos esta disponible el
primer farmaco especifico para
el Sll (con estrefiimiento de
grave a moderado). “Algunos
pacientes pueden beneficiarse
de medidas dietéticas o cam-
bios en el estilo de vida. Otros
necesitaran tratamiento farma-
coldgico para atenuar la inten-
sidad de los sintomas o evitar
que estos vayan a més. En ca-
S0Ss resistentes se pueden
prescribir antidepresivos, por
sus efectos sobre el dolor ab-
dominal y los movimientos in-
testinales”, dice Fermin Mea-
rin. El posible papel de la mi-
crobiota ha llevado al desarro-

OMEPRAZOL, USO PERO
SIN ABUSO

En 2013 un estudio relacioné este farmaco con un mayor
riesgo de demencia (uno de sus efectos secundarios es
que, al eliminar los acidos del estémago, nutrientes
como la vitamina B12, indispensable para el buen
funcionamiento neuroldgico, no se absorbe bien). Los
expertos no tardaron en puntualizar que esta alarma,
exagerada, estaba asociada al mal uso o abuso. “Sigue
siendo el farmaco de eleccién, es muy seguro y su
eficacia esta probada. El problema es el abuso que con
frecuencia se hace de él, sobre todo en los pacientes de
mas edad, polimedicados, que toman AINEs
(antiinflamatorios no esteroideos) y usan Omeprazol para
proteger el estomago, y lo siguen consumiendo cuando
ya no necesitan los antiinflamatorios, ya que notan que
con él las comidas les sientan mejor y pueden comer de
todo”, sefiala el doctor Ramén Angos.

llo de nuevas estrategias, co-
mo el uso de probidticos, pre-
bidticos y simbidticos.“Tam-
bién, para actuar sobre la mi-
crobiota, se emplean antibioti-
COS poco absorbibles”.

Ulcera y gastritis
H. PYLORI, LA OKUPA
ESTOMACAL

Sintomas: “En Esparia afecta
a aproximadamente el 50 por
ciento de la poblacion, y la ma-
yoria no lo sabe ni tiene sinto-
mas, aunque en algunos casos
si se puede producir dispep-
sia”, explica el doctor Javier P.
Gisbert, especialista en Apa-
rato Digestivo del Hospital de
La Princesa, de Madrid, inves-
tigador del CIBERHED vy repre-
sentante espafiol en el Grupo
Europeo para el Estudio del
Helicobacter.

Causa: el responsable funda-
mental de la gastritis crénica y
practicamente de todas las ul-
ceras gastroduodenales (ex-
cepto las producidas por la as-
pirina y otros antiinflamatorios)
es la bacteria Helicobacter
pylori, que produce la infec-
cibn mas frecuente en el mun-
do. A diferencia de otros pro-
blemas digestivos, ni la genéti-
ca, ni el tipo de alimentacion ni
tampoco el estrés son muy re-
levantes en la aparicion de la
Ulcera gastroduodenal. “La
Unica protagonista es la bacte-

ria, que tiene forma de espiral
y se encuentra en el estoma-
go”, dice el doctor Gisbert.
“Aungque aun no sabemos
exactamente cudl es el origen
de la infeccion, si se ha de-
mostrado una clara relacion
entre su mayor frecuencia y un
nivel sociecondmico mas des-
favorecido. Se cree que el con-
tagio es de persona a persona:
en |los paises mas subdesarro-
llados, por la via fecal-oral (la
bacteria se elimina por las he-
ces y se contagia por las
aguas contaminadas) y por la
via oral-oral en las regiones
mas desarrolladas (no por los
besos o la saliva sino a partir
de vomitos o regurgitaciones,
algo habitual en la infancia)”.
Diagnéstico. Es bastante sen-
cillo, con endoscopia a partir
de la cual se obtiene una biop-
sia del estbmago, y de técnicas
no invasivas, como los tests del
aliento y de antigeno en heces.
Tratamiento: el doctor Gisbert
explica que esta bacteria es
especialmente dificil de tratar
porque vive embebida en la
capa de moco que tapiza el in-
terior del estomago, lo que ha-
ce dificil que los antibicticos lle-
guen a ella y la eliminen. El pa-
sado mes de junio, un grupo
de expertos, liderados por este
especialista, aprobd el nuevo
consenso espafiol para optimi-
zar el tratamiento: el coctel de
un antisecretor (Omeprazol)
con tres antibidticos (Claritromi-
cina, Amoxicilina y Metronida-
zol). “Lo habitual es que el tra-
tamiento dure 14 dias, y en el
90 por ciento de los pacientes
se erradica la infeccion. Saber
que una vez eliminada la bac-
teria la infeccion se cura para
siempre (sin necesidad de
adoptar cambios en el estilo
de vida o en la dieta, u operar
las Ulceras, como se hacia an-
tes con frecuencia) ha trans-
formado totalmente el aborda-
je de estos problemas digesti-
vos en los ultimos afios”. El
riesgo de padecer un céancer
de estdmago es mayor en las
personas infectadas por
H.pylori, “asi que si consiguié-
ramos erradicar la bacteria, a
nivel mundial practicamente
se eliminarfia este tipo de tu-
mor”. Acude a tu médico si
padeces problemas estoma-
cales con frecuencia.



Reflujo
gastroesofagico
ACIDO DE IDA
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Sintomas: regurgitacion y pi-
rosis (ardor): estos son los dos
principales sintomas del ER-
GE, la patologia digestiva mas
frecuente, que afecta a un 40
por ciento de la poblacion.
Causas: “Se produce cuando
la union del esoéfago y el esto-
mago (cardias) no cierra bien
(por poco tono o hernia de hia-
to) y el contenido del estéma-
go vuelve al eséfago, produ-
ciendo acidez y sensacion de
ardor. Es mas frecuente des-
pués de comidas muy copio-
sas, grasas o especiadas; si
llevas ropa muy apretada o al
hacer ejercicio después de co-
mer”, explica el doctor Angos.
Diagnéstico: “En ocasiones, el
acido sube hasta la zona alta
de las cuerdas vocales, produ-
ciendo irritacion, faringitis e in-
cluso asma. Por eso muchos
pacientes, antes de ir al diges-
télogo, acudan al otorrino”.
Tratamiento: se basa en los
Inhibidores de la Bomba de
Protones (IBP), “Son farmacos
(omperazol, lansoprazol, pan-
toprazol, rabeprazol y esome-
prazol) que inhiben y neutrali-
zan completamente la secre-
cion del &cido. A ellos se sue-
len asociar farmacos que facili-
tan el vaciamiento gastrico, ha-
ciendo que haya menos reflujo,
y también medidas posturales
y dietéticas: dormir con la ca-
ma un poco inclinada (la cabe-
za mas alta que los pies), evi-
tar prendas ajustadas, no ha-
cer flexiones, tratar la tos croni-
ca, y evitar el sobrepeso, taba-
quismo, bebidas con gas, co-
midas muy grasas o copiosas”.

EL RELAX ES
GASTROPROTECTOR

Una de las mejores estrate-
gias para mantener las buenas
relaciones cerebro-digestion
es la relajacion. En su libro,
Giulia Enders explica el por-
qué: “En la zona del esoéfago y
del estbrmago colaboran estre-
chamente dos sistemas nervio-
sos diferentes: el del cerebro
(que regula, por ejemplo, el es-
finter entre eséfago y estéma-
go e influye en la formacién de
acido) y el del tubo digestivo
(encargado del movimiento ar-
monico del eséfago). Las téc-
nicas de relajacion hacen que
el cerebro envie menos orde-
nes nerviosas apresuradas, lo
que genera menos acidos y
mejora patologias como el ER-
GE”. Con este objetivo, el Cen-

A QUE NO SABIAS QUE...

... lo que Giulia Enders descubre en La digestion es la cuestion.

0 no hacerlo.

El eséfago funciona de un modo tan automatico
que incluso podemos tragar haciendo el pino.

Para evitar el estrefiimiento, las hemorroides o la diverticulitis lo mejor es sentarse
en el inodoro en cuclillas (apoyando los pies sobre un taburete); en esa postura el intestino
esta recto y se favorece la evacuacion.

La saliva contiene un analgésico, la opiofina,
mucho mas potente que la morfina y que incluso
podria tener efectos antidepresivos.

los liquidos y otras sustancias

En el intestino delgado tiene lugar la verdadera (que pasa a su lado derecho

digestion, ya que es alli donde se amasa la comida,
se pica el bolo alimenticio en todas direcciones
y se le empuja hacia adelante. Y la fibra favorece
mucho este proceso ya que, al ejercer presién sobre
la pared intestinal, somete a este 6rgano a una
especie de gimnasia que hace que la comida avance
mas rapidamente y conserve una textura blanda.

El hecho de que te suenen las tripas no significa que tengas hambre, sino que el intestino
ha iniciado un proceso de autolimpieza que realiza aproximadamente una hora después
de haber digerido algo. El picoteo constante interrumpe esta limpieza, de ahi que algunos
nutricionistas recomienden dejar pasar 5 horas entre comida y comida.

La accion de vomitar es como una
obra maestra: millones de pequefios
receptores comprueban el contenido
del estébmago, analizan la sangre

y procesan imagenes que llegan

al cerebro a través de una inmensa
red formada por nervios y éste,
dependiendo del nivel de alarma
emitido, toma la decisién de vomitar

La flora intestinal llega a pesar 2 kilos y alberga unos 100 billones de bacterias.
Hay evidencias de que en casos de sobrepeso, malnutricion, depresion o problemas
intestinales crénicos existe una alteracion de las condiciones de estas bacterias
en el intestino. “En otras palabras, si nuestros microbios tienen problemas, es posible que
también los tengamos nosotros”, dice Enders.

del estomago (“el Cuasimodo

lo denomina Enders) tiene una

delgado) de los sdlidos que

Todas las bacterias del intestino
juntas poseen 150 veces mas genes
que un ser humano, una descomunal

acumulacién (microbioma) que se
va adaptando a la edad y a las
necesidades del organismo
(el intestino de las personas mayores,
por ejemplo, presenta menos genes
bacterianos contra el estrés).

El aspecto poco estético
de los 6rganos digestivos”,
razén de ser: separar

y corto, aterrizando en

el vestibulo del intestino
hay que amasar

(pasan a la parte grande
del estomago).

tro Médico-Quirurgico de En-
fermedades Digestivas
(www.cmed.es), de Madrid, im-
parte el Programa de Reduc-
cion de Estrés Digestivo
(PRED), dirigido a pacientes
en los que, tras un estudio di-
gestivo, no se ha encontrado
una causa médica que justifi-
que sus sintomas, aparte de
sus problemas de estrés y an-
siedad, tal y como comenta la
psicéloga Alejandra Vallejo-
Najera, responsable del mis-
mo. Se trata de un entrena-
miento terapéutico en el que
se ensefia cOMo manejar esas
emociones negativas que afec-
tan directamente al aparato di-
gestivo. “En cada sesioén se
aprenden 10 técnicas basicas
que invitan a una profunda mi-
rada interior, ya que ésta es la

Unica forma de corregir patro-
nes de conducta téxicos pro-
pios de la vida trepidante: con-
trol respiratorio; percepcion de
las sefiales corporales; relaja-
cidn muscular consciente; ejer-
cicios de concentracion; ma-
nejo de la frustracion, y obser-
vacion consciente de la rutina
alimentaria. Todos los ejerci-
cios estan disefiados para inte-
grarse en la vida diaria del pa-
ciente”. Con ello se consigue
un mayor control emocional
ante situaciones estresantes,
“y esta mejoria puede empezar
a notarse desde los primeros
dias. Incluso se llegan a erradi-
car las afecciones digestivas y
las conductas y habitos aso-
ciados que dafian la salud fisi-
ca, emocional, racional y psi-
cologica”, sefala la psicoéloga.

Relax, estrés, emocion, di-
gestion... Un campo de apa-
sionante ligado a la investiga-
cion sobre el intestino que, co-
mo sefiala Giulia Enders, no ha
hecho méas que empezar y en
torno al que se esta producien-
do una especie de nueva bur-
buja, comparable a la decodifi-
cacion del genoma humano:
“Aun nos faltan muchos cono-
cimientos sobre las diferentes
bacterias, el cerebro intestinal
y el eje intestino-cerebro, pero
es obvio que nuestro Yo esta
formado por la cabeza y el es-
tbmago, y cada vez mas, no
s6lo a nivel linguistico, sino
también en el laboratorio”.

Mas claves sobre los
alimentos y la digestién en
TELVA.com
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