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Como evitar
y/o tratar

un accidente
cerebrovascular

El accidente cerebral agudo -sea un infarto o un derrame masivo-
es hoy en Espafia la primera causa de muerte en el caso de la
mujer y la segunda en la de los hombres. Y la primera de invalidez
permanente en adultos. Pues bien, hasta el momento se ha ignorado
lo que Medicina Tradicional China puede aportar en su prevencion y
recuperacién. Y sin embargo su visién global de la persona permite
identificar con antelacién un conjunto mayor de sintomas para
prevenir mejor el potencial riesgo de suftirlos.Y no sélo puede
ayudar en la prevencién. De hecho en la actualidad tanto esta
disciplina como la Medicina Natural consiguen mejorias alli
donde la medicina convencional farmacoldgica no sabe qué hacer.

e fi;‘:l hermano José fa-
: . llecid el pasado 24

. de diciembre en la
¢ ¥ [ UCI de un hospital
AV 1 _de Alicante a los 56
afios de edad victima de un derrame
cerebral masivo sufrido tres semanas
antes cuando se disponia a desayu-
nar. Era hipertenso pero no le sirvio
la medicacién. Fue fulminante. “;Po-
dia haberse hecho algo mds?”, pre-
gunté su hijo a la doctora que le
atendi6 en el suelo de su casa. “Nada
-le contesté—, estos accidentes cere-
brales son imprevisibles”. Sin embar-
go en los tltimos meses mi hermano
habia sufrido diversos trastornos que

A mi hermano José

nadie supo valorar de forma integral
por lo que los médicos le recomenda-
ron para las molestias estomacales an-
tidcidos, como dormia mal y padecia
de ansiedad ansioliticos y para la ten-
sién los medicamentos de costumbre.
Apenas quince dias antes de sufrir
el derrame cerebral, cuando supe c6-
mo estaba y ante mi insistencia, habia
accedido a visitar a Roberto Carlos
Solis, experto en Medicina Tradicional
China (lea el lector en nuestra web
—www.dsalud.com~ el articulo que con
el titulo Novedoso método para afron-
tar el cancer basado en la Medicina
Tradicional China aparecid en el n°
110 en el que fue entrevistado)- cuya




Los médicos deberian
aprender a no despreciar
los conocimientos y la
sabiduria de quienes tienen
otras formas de entender
la salud y la enfermedad.
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consulta esta en la lo-
calidad de Alfaz del Pi,
cerca de Alicante. Fue
entonces cuando éste le
dijo que su higado esta-
ba muy intoxicado —nadie
antes le habia dicho que tu-
viera problema hepdtico algu-
no-, los rifiones afectados y habia
riesgo de un posible problema vascu-
lar. ;Qué no se podia haber hecho na-
da mds para evitarlo?

“En una clinica china -me dijo Solis
cuando le hice a €l esa misma pregun-
ta— tu hermano hubiera quedado auto-
madticamente ingresado porque el ‘fue-
go’ del higado acaba ascendiendo al
cerebro y en estos casos lo devora”.
Aqui no; aqui quince dfas después de
la muerte su mujer recibié una llama-
da de la Seguridad Social para comu-
nicar a mi hermano que ya tenia hora
para el especialista de rifién. Sin co-
mentarios. Lamentablemente el trata-
miento depurativo que le sugirié Solis
no tuvo tiempo de actuar.

Durante su estancia en la UCI los
médicos dieron pocas esperanzas a la
familia. El derrame habfa sido tan masi-
vo, dijeron, que parecia imposible que
se recuperara del coma. Y asf fue.

Bueno, pues a pesar de todo me re-
belé, quise intentar lo imposible y pedi
que se nos dejara al menos tratarle con
Acupuntura en la UCI. Pero sus médi-
cos se negaron. Cuando unas pocas
agujas de acupuntura entre tanto tubo
y monitor no hubieran interferido en
su tratamiento y ademds las expectati-
vas de recuperacion segln ellos mis-
mos eran casi nulas. Simplemente se
negaron a alterar sus “protocolos™.

Luego, ;se podia o no haber hecho al-
go mis? Yo estoy convencido de que si'y
por eso escribo este articulo. Con la in-
tencion de que los médicos de familia y
los médicos de las UCI aprendan de una
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vez a mirar por en-
cima de los anteo-
jos de lo que creen
certezas inamovi-
bles y no desprecien
los conocimientos y
la sabiduria de quienes
tienen otras formas de en-
tender la salud y la enfermedad.
Como ocurre con la Medicina Tradicio-
nal China cuyos tratados terapéuticos
tienen una antigtiedad de mas de 5.000
afios. Especialmente porque la medicina
farmacoldgica moderna no tiene ni un si-
glo de desarrollo y sus resultados en las
enfermedades crénicas y degenerativas
son précticamente nulos.

EL ACCIDENTE
CEREBRAL VASCULAR

Los médicos llaman hoy Accidente
Cerebral Vascular o ACV tanto a la re-
duccién como a la interrupeion del su-
ministro de sangre al cerebro o a una
parte del mismo -y entonces se dice
que es isquémico— como a la ruptura
de alglin vaso sanguineo -y entonces
se le denomina hemorrdgico— Habldn-

Los médicos llaman hoy
Accidente Cerebral Vascular
0 ACV tanto a la reduccion
como a la interrupcion del
suministro de sangre al
cerebro o a una parte del
mismo -y entonces se dice
que es isquémico-como a
la ruptura de algtin vaso
sanguineo -y entonces se
le denomina hemorrdgico.
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dose de infarto cerebral cuando parte
del encéfalo muere por esa causa.

Agregaré que al primero, al acciden-
te cerebrovascular isquémico, se le lla-
ma también apoplejia, ictus cerebral, ic-
tus apoplético o ataque cerebral y se da
en el 80% de los casos. Y se produce
cuando el flujo de sangre de las arterias
del interior del craneo, de las arterias
cervicales, de las arterias carétidas o de
las arterias vertebrales se reduce, algo
que suele suceder a causa de un estre-
chamiento de las mismas que es a lo
que se llama arterioesclerosis. Cuando
en cambio el flujo llega a interrumpirse
de forma brusca y total suele deberse a
un trombo o codgulo, es decir, a una pe-
quefia masa de sangre coagulada que
obtura el canal sanguineo.

Actualmente el grupo de enferme-
dades cardiovasculares en el que se en-
cuadran los ACV supone la segunda
causa de muerte y discapacidad a largo
plazo en los paises desarrollados. Y la
cuarta parte de las muertes por enfer-
medades cardiovasculares son debidas
a un ACV. En Espaila se estima que
hay entre 120 y 320 casos al afio por ca-
da 100.000 habitantes —las cifras varfan
segin los estudios que se consulten-—
considerandose la primera causa de
muerte en la mujer y la segunda en los
hombres asi como la primera causa de
invalidez permanente en adultos y la
segunda causa de demencia.

.Y qué lo provoca? Pues las causas
dependen de varios factores y son dis-
tintas segtn se trate de un estrecha-
miento arterioesclerdtico o de un blo-
queo por un trombo o codgulo pero
suele avisarlo tener la presion arterial
elevada, anemia grave, déficits nutri-
cionales —especialmente de vitamina
C-, exceso de triglicéridos en sangre
y trastornos en la coagulacién asi co-
mo en la produccién de glébulos blan- |
cos y/o rojos siendo factores de riesgo |




conocidos la acidificacién del organis-
mo, el consumo de drogas —y eso in-
cluye la ingesta de farmacos, el taba-
co, el alcohol, la obesidad, el sedenta-
rismo y la diabetes.

En cuanto a las hemorragias intra-
cerebrales, ;qué las produce? Pues la
ruptura de alguna pared arterial cuan-

do se dilata en exceso —dilatacién a la
que los médicos denominan aneuris-
ma-lo que hace que la sangre invada
el interior del parénquima encefalico
aunque puede extenderse asimismo
al sistema ventricular o espacio sub-
aracnoideo. Diciéndose que es prima-
ria si la hemorragia se debe a la rotu-

El accidente cerebrovascular
isquémico se produce cuando
el flujo de sangre de las arterias
del interior del crdneo, de las
arterias cervicales, de las
arterias cardtidas o de las
arterias vertebrales se reduce,
algo que suele suceder a causa
de un estrechamiento de
las mismas o arterioesclerosis.
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ra de un vaso del parénquima encef-
lico que estaba afectado por arterios-
clerosis y secundaria si se trataba de
vasos neoformados (hemorragia en el
seno de un tumor), vasos congénita-
mente anormales (malformacion vas-
cular) o vasos afectados por procesos
inflamatorios (arteritis).
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oY qué hace que la pared arterial
pueda debilitarse tanto como para rom-
perse cuando se dilata? Pues sobre todo
—aunque muchos médicos, neur6logos
incluidos, lo ignoran- el déficit de deter-
minados nutrientes —especialmente de
las vitaminas A, C y E, de aminodcidos
como la lisina y la prolina y de acidos
grasos omega 3 (lea en nuestra
web —www.dsalud.com— €l
reportaje que aparecio
en el n° 64 con el titulo
El método ms eficaz
para prevenir y tratar
los problemas car-
diovasculares)—, la
intoxicacién y acidi-
ficacién del organis-
mo, la hipertension, la
ingesta de muy distintos
farmacos, la exposicion a
radiaciones electromagnéti-
cas, los traumas psicoemocionales 0
una infeccién microbiana patogena.

Termino este breve resumen indi-
cando que cuando el problema de is-
quemia o falta de sangre €n el cerebro
dura poco tiempo se califica de mi-
croinfarto o miniaccidente cerebrovas-
cular y los dafios no suelen ser perma-
nentes ni de gran importancia pero €s
una seria advertencia de que en el fu-
turo esa persona pueda sufrir un acci-
dente cerebrovascular més grave € in-
capacitante si no toma medidas.

En cuanto a los problemas que un ac-
cidente cerebrovascular no mortal sue-
le provocar son los de

somnolencia, pérdida de conocimien-
to, sensacién de hormigueo en medio
cuerpo, pérdida de vision, falta de con-
trol sobre las extremidades, pérdida del
equilibrio, torsién de la boca y la len-
gua, cambios emocionales, de la perso-
nalidad o del estado de énimo, hemiple-
jia—pardlisis de un lado del cuerpo al re-
sultar dafadas las vias de conduccién
de los impulsos nerviosos—y coma.

o

Evidentemente cuando cualquiera de
tales sintomas aparece se inicia una au-
téntica carrera contra el tiempo por lo
que cuanto antes llegue el paciente al
hospital antes podrd recibir —normal-
mente en la UCI- los cuidados previs-
tos en los protocolos para tratar de sal-
varle la vida o evitar que su situacion

sea irreversible. Al menos en te-
oria porque lo cierto €s que
en la practica no se obtie-
nen demasiado a me-
nudo los resultados
que cabria esperar.
Agregaré que aun-
que los tipos y grados
de discapacidad de-
penden del drea del
cerebro que haya sido
dafiada podemos sefia-
lar cinco tipos principales
que pueden presentarse de
forma aislada o combinadas:
pardlisis 0 dificultad para controlar
los movimientos, perturbaciones senso-

Que una arteria se debilite y
rompa suele deberse al déficit
de ciertos nutrientes
—especialmente de las vitaminas
A,CyE,de aminoécidos
como lalisina y la prolina y
de 4cidos grasos omega 3- de
una intoxicacién y acidificacion
del organismo, de sufrix
hipertension, de laingesta
de farmacos, de la exposicion a
radiaciones electromagnéticas,
de un trauma psicoemocional
o de una infeccion
microbiana patégena.
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riales, problemas para usar o compren-
der el idioma, perturbaciones emocio-
nales y problemas con el pensamiento y
Ja memoria. Siendo 1a rehabilitacién un
proceso muy lento en el que la incorpo-
racién a las tareas mds simples de la vi-
da cotidiana se convierte en un nuevo
aprendizaje desde cero, repetitivo y dia-
rio. También se da el caso dramatico de
quienes a pesar de sobrevivir no llegan
a recuperar nunca la consciencia.
Resumiendo, los accidentes cerebro-
vasculares son por lo general repenti-
nos y sus consecuencias gravisimas. Y
en la mayoria de los casos no hay sinto-
mas previos aparentes que avisen por lo
que segin la medicina convencional lo
{inico que puede hacerse por evitarlos
es llevar una vida sana atendiendo a sus
principales “factores de riesgo”. Solo
que segn los médicos uno de ellos es
jla edad! Lo que justifican porque ¢
partir de los 55 afios el riesgo se duplict
cada 10 afios y tres de cada cuatro afec
tados tiene més de 65. Cuando achacar
lo a la edad es una simplificacion ya qu
la causa serfa en todo caso el deterior
vital de buena parte de las personas me
yores —hoy medicalizadas hasta la ndt
sea— porque a otras ese problema no l¢
afecta (las hay que llegan a los 100 afic
en perfectas condiciones mentales 3
que no fisicas). Luego la edad por
misma no es ningtn “factor de riesgo
El segundo “factor de riesgo” segln I
médicos es la hipertension... s6lo @
ésta es, de nuevo, €l efecto de otro
otros problemas. Y el tercero las cardi
patfas; y de nuevo pasa lo mismo.

Lo que si tiene sentido en cambio
que se considere factor de riesgo !
mar -los fumadores sufren entre 2
veces mas accidentes cardiovascula
que los no fumadores—, la diabete
el abuso de alcohol y otras dro;
(farmacos incluidos). Es discuti
que sea asimismo factor de riesgo
elevado nivel de colesterol en san



aunque s lo sea un alto nivel de trigli-
céridos y éste en cambio no se valora.

Dicho esto afiadiremos que la Medi-
cina Tradicional China tiene una visién
mucho mds completa tanto del proble-
ma como del origen y desarrollo de los
accidentes cerebrovasculares.

Entre otras cosas porque no desvin-
cula los problemas fisicos de los psi-
quicos y emocionales. ;Y cudl es su vi-
sion? Vedmosla de forma somera.

Las causas de los accidentes
cerebrovasculares son
distintas segtin se trate
de un estrechamiento

arterioesclerdtico o de un
bloqueo por un trombo o
codgulo pero suele avisarlo
tener la presién arterial
elevada, anemia grave, déficits
nutricionales, exceso de
triglicéridos y trastornos en
la coagulacién y produccién
de glébulos blancos y/o rojos.

LA VISION DE LA MEDICINA
TRADICIONAL CHINA

Digamos para empezar que la Me-
dicina Tradicional China sefala co-
mo principales causas de un acciden-
te cerebrovascular las siguientes:

—La densificaciéon de la sangre.

Segtin los chinos se produce por insu-
ficiencia de Zeng Qi y Wei Qi —dos con-
ceptos que de alguna manera represen-
tan al sistema inmunitario y su capaci-
dad de respuesta- siendo ello lo que
permite la entrada del Viento Externo,
concepto que define tanto a los patdge-
nos microscopicos en suspension que
hay en el ambiente como a las alteracio-
nes electroestaticas de las cargas eléctri-

Influend
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Con KalmCold™ (extracto estan-
darizado de Andrographis paniculata)
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fambién como Kalmeg o “King of Biters” es
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cas de nuestro flujo sanguineo producto
de las cargas eléctricas de los toxicos y
emisiones electromagnéticas negativas.
Serfa todo ello lo que hace que el flujo
sanguineo pase de ser disperso, fluido
y de baja tension a volverse sedimenta-
do y de alta tension.

—Una nutricion deficitaria o inade-
cuada.

En este apartado existe coincidencia
parcial con nuestros postulados con-
vencionales. Segtin los chinos los acci-
dentes cerebrovasculares tienen que
ver con el abuso de alimentos grasos,
alimentos crudos frios, bebidas alcohd-
licas y dulces —no sélo en cuanto a la
cantidad sino también respecto a su in-
gesta en horarios indebidos— porque
acaban provocando un aumento de
Tan, es decir, una acumulacién de gra-
sas, toxinas y restos de sustancias inge-
ridas e insuficientemente metaboliza-
das que luego el organismo no es capaz
de eliminar a través de los mecanismos
fisiologicos de depuracion —especial-
mente del rifién y el higado— dando lu-
gar a la formacion de ateromas y trom-
bos en las arterias.

—Traumas emocionales.

Probablemente una de las causas
% mads frecuentes en la actualidad ya
=7 que el exceso de preocupaciones, la

tristeza y el estrés continuado
m sumado a una debilidad cons-
“  titucional pueden afectar

el equilibrio Yin-Yan, con-
" ceptos que representan la polari-
* dad positiva y negativa del com-
| plejo sistema bioeléctrico que
es nuestro organismo. Un ex-
ceso de toxinas —sobre todo en

el higado- provoca lo que los
chinos denominan Viento In-
terno. “Viento“ que asciende y
azota al organismo —para enten-
dernos, una alteracion electroes-
tatica provocada por la naturale-

za eléctrica de los téxicos endo-
genos, ex6genos y residuos meta-

bélicos— lo que a su vez produce Feng
(viento) y el Re Huo (fuego) ~término
que significa energfa en ascension-, in-
flamacién o acidez alterando la sangre
que se densifica. Lo que dificulta el flujo
sanguineo —que es a lo que nuestros mé-
dicos llaman estasis— hasta provocar un
accidente cerebrovascular.

LA APORTACION DE
LA MEDICINA TRADICIONAL
CHINA A LA PREVENCION

A la vista de estos pos-
tulados un accidente
cerebrovascular no es
pues algo repentino
e inesperado sino la
consecuencia final
de un claro deterio-
ro progresivo del or-
ganismo cuyos sinto-
mas suelen estar a la
vista de todos durante
semanas O meses sin que
nadie —incluido el propio afec-

Un accidente cerebrovascular
no mortal puede provocar
somnolencia, pérdida de
conocimiento, sensacion de
hormigueo en medio cuerpo,
pérdida de visi6n, falta de
control sobre las extremidades,
pérdida del equilibrio, torsion
de la boca y la lengua, cambios
emocionales, de la personalidad
o del estado de dnimo,
hemiplejfa —pardlisis de un lado
del cuerpo al resultar dafiadas
las vias de conduccién de los
impulsos nerviosos-y coma.
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tado— los valore en su conjunto. De ahi
que en el mejor de los casos sean tra-
tados de manera aislada por los médi-
cos de acuerdo a los postulados de es-
pecializacion de la medicina conven-
cional. Y sin embargo todo fiego —utili-
cemos el lenguaje metaférico propio de
la Medicina Tradicional China— antes de
convertirse en un incendio que devora
todo comienza siempre con una llama.

“La primera fase de un accidente ce-

rebrovascular segiin mi experiencia
—nos dirfa Roberto Carlos So-

lis, neuropsicélogo y espe-
cialista en Medicina Tra-
dicional China, cuando
hablamos con él-es un
estancamiento en el sis-
tema Zhang Fu (que
para los antiguos chi-
nos comprende cinco

Grganos —corazon, higa-
do, bazo, pulmones y ri-

fiones—, las seis visceras y
los “érganos extraordina-

rios”, entre los que se cuenta el
cerebro), especialmente en higado rifio-
nes y corazon. El paciente suele presen-
tar algunos de los siguientes sintomas
clinicos: sensacién de distension abdo-
minal, dolores de cabeza que se despla-
zan, presencia de masas abdominales,
depresién, pesimismo, cambios de hu-
mor, suspiros, pulso tenso y lengua lige-
ramente prirpura indicando un posible
estasis de sangre. He comprobado que
estos pacientes generalmente lienen
problemas emocionales y manifiestan
frustracion, colera reprimida, resenti-
mientos y, sobre todo, ira”,

;Distensién abdominal, cambios de
humor, dolores de cabeza intermiten-
tes...? Raramente un médico conside-
raré tales sintomas —al igual que el res-
to de los enunciados— como parte de ur
mismo proceso patolégico. Asi que ca-
da uno de ellos se trata de forma aisla
da y sin siquiera buscar su causa porque
lo tinico que se le propone normalmen



te al enfermo es que ingiera farmacos
para aliviar los sintomas: antiinflamato-
rios, analgésicos, antidcidos, ansioliticos,
antidepresivos.... Y obviamente con el
paso de los dias, semanas y meses la si-
tuacion se agrava.

“Es cuando se entra —continuaria
explicindonos Roberto Carlos Solis—
en la fase que los antiguos chinos lla-
maban de calor hepitico y cardiaco.
Acaece cuando en la fase anterior no
se le brinda al enfermo un tratamiento

global adecuado e inevitablemente en-
gendra con el tiempo calor interno —es
decir, toxicidad y acidez— en el higado
que a su vez provoca trritabilidad, co-
lera e ira pudiendo el rostro ponerse
colorado, los ojos rojos y la lengua
con saburra (capa mucosa que la cu-
bre) amarilla. Otros sintomas habi-
tuales son la presencia de aciifenos, un
pulso fuerte, vértigos, gusto amargo,
suefo inquieto, insomnio, estrefiimien-
to, oscurecimiento de la orina, dolores

£

Para la Medicina Tradicional
China las principales
causas de un accidente
cerebrovascular son la
densificacion de la sangre,
una nutricion deficitaria
o inadecuaday los

traumas emocionales.

de cabeza mds frecuentes, lengua mo-
rada, epistaxis e hipertension”.

Hoy nadie duda de que el bazo es una
herramienta imprescindible del sistema
inmune, de que los rifiones son funda-
mentales por su funcién depurativa de
eliminacion de téxicos y su participa-
cién en el proceso de formacién hema-
tologica enviando células especializadas
al higado ni de que éste, entre sus mul-
tiples funciones vitales, tiene la de alma-
cenar, eliminar y depurar toxinas de la

TERAPIA ANATHEORES

ANATHEORESIS es una terapia dirigida a liberarle de enfermedades
psicosomaticas y fisicas con alteraciones psicol6gicas. Profundiza en los
dafios hasta encontrar - y con ello poder disolver - las raices de su dolencia :

ANGUSTIAS - MIEDOS - DEPRESIONES - ESTRES - INSOMNIO - FOBIAS
DEPENDENCIAS - AUTOESTIMA - PROBLEMAS DE RELACION - ETC...

Nuestro grupo de terapeutas ha sido formado por Joaquin Grau,
creador de ANATHEORESIS y titulados como Especialistas por
Bircham International University (BIU).

ALAVA (Vitoria)
Rubén Rosa
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MALAGA (Torremolinos)
Susana Sader
605 174 342

ASTURIAS (Gijon)
Covadonga G. Priesca
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Antonia Ruiz
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Manuel Gago

BARCELONA
M. Luz Pefnas
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Isabel Mifiana
963 400 341 /610 241 995
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no es algo repentino
e inesperado sino la
consecuencia final de
un deterioro progresivo
del organismo cuyos
sintomas suelen estar a la vista
de todos durante semanas o
meses sin que nadie -incluido
el propio afectado-
los valore en su conjunto.
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sangre. Y es logico colegir que cuando
estos tres 6rganos no funcionan bien la
acumulacién anormal de téxicos puede
llegar a un nivel insoportable que lleve
al organismo a una situacion desespera-
da. Los sintomas abarcan pues ya en €s-
ta segunda fase una amplia variedad de
érganos y emociones que dificultan la
visién unilateral de la medicina conven-
cional sobre la situacién de un paciente
que suele encontrarse ya al borde del
accidente cerebrovascular.

“Con estos sintomas de manera conti-
nuada en el tiempo -nos concretaria So-
lis— se puede producir en cualquier mo-
mento un fuerte dolor de cabeza, pérdi-
da brusca del conocimiento, convulsio-
nes, ojos y boca desviados, una hemiple-
jia, estado afdsico. .. En definitiva, un ac-
cidente cerebrovascular que requiere de
una atencion médica inmediata. Algo
que, lamentablemente, se podria haber
evitado con un tratamiento preventivo
que incluyera una dieta adecuada, acu-
puntura, fitoterapia, moxibustion, masa-
je v, por supuesto, si se considerara nece-
sario, farmacologia convencional”.

EL PAPEL DEL HIGADO Y LOS
RINONES EN EL ACCIDENTE
CEREBROVASCULAR

Como el lector imaginara el cuidado
del higado —almacén de la sangre y
gran depurador del organismo- es fun-
damental para la Medicina Tradicional
China. Y es que un mal funcionamien-
to del mismo se puede reflejar en mul-
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tiples disfunciones orgdnicas, incluidas
las digestivas (digestiones lentas o difi-
ciles, nduseas, vomitos, mareos...). Por
lo que se refiere al sistema circulatorio
el higado influye en el estado de los va-
sos sanguineos. Y la insuficiencia hepd-
tica facilita la fragilidad de los capila-
res sanguineos lo que indudablemente
repercute en un aumento de posibili-
dades de un problema cerebrovascu-
lar. Al mismo tiempo, dada su relacién
con el sistema circulatorio como filtro
sanguineo, su insuficiencia puede per-
cibirse en cefaleas, taquicardia, ahogos
e, incluso, problemas de falta de con-
centracién, memoria o depresion.

No menos importante para la pre-
vencién de un accidente cerebrovas-
cular es el adecuado funcionamiento
de los rifiones y la rdpida deteccion
de posibles problemas en ellos.

“Segiin la teoria de los 5 elementos de
la Medicina Tradicional China que tiene
5.000 afios de antigiiedad -nos explica-
ria Solis— el rifion es un elemento ‘Agua’
que genera Madera’ (higado). Y ello
evidencia que la relacion entre ambos
érganos se conocia hace ya miles de
afios. Por otro lado el elemento ‘Agua’
(rifién) controla al ‘Fuego’ (corazon).
Siendo la Madera’ (higado) la que avi-
va el ‘Fuego’ (corazén). Por otra parte si
el funcionamiento del rifidn es deficiente
tampoco podrd controlar el corazon sien-
do ello lo que provoca las subidas de

tension por lo que a su vez no podra ge-
nerar Madera’ (higado). En suma, st las
funciones que interrelacionan higado, ri-
fién y corazon estdn alteradas se corre el
riesgo de sufrir en cualquier momento
un accidente cerebrovascular”.

Una vez més pues la medicina con-
vencional deberia rendirse al conoci-
miento de la Medicina Tradicional Chi-
na. Porque hoy los especialistas del ri-
fién aceptan ya sin reticencias la rela-
cion entre la enfermedad renal crénica
y la enfermedad cardiovascular. Asu-
miendo que la patologia de un 6rgano
puede suponer la patologia del otro. Y
que poco importa por tanto en cudl
empiece el problema ya que en general
se pueden terminar viendo afectados
Jos dos. De hecho si la enfermedad se
inicia en el rifion el enfermo tendra en
un 95% de los casos hipertension arte-
rial —causa bésica de los accidentes ce-
rebrovasculares— y en el 85% afecta-
ci6n cardiovascular. No olvidemos que
el rifién estd implicado en el origen de
la hipertension.

En definitiva, todo apunta por tan-
to a que la prevencién de un acci-
dente cerebrovascular pasa funda-
mentalmente —como en la mayoria
de las patologfas crénicas y degene-
rativas asi como en cdncer— por una
profunda desintoxicacién del orga-
nismo y una alimentacién adecuada.

TRATAMIENTO DE
LOS ACCIDENTES
CEREBROVASCULARES

Por puro sentido comin pues lo que
la Medicina Tradicional China propone
inicialmente ante un sintoma es tratat
de forma global el organismo para pre-
venir la aparicién de nuevos sintomas
Lo que no implica que si el accidente
cerebrovascular se produce no pueds
asimismo servir de ayuda. Primero por
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que puede averiguarse el tipo de acci-
dente cerebrovascular sufrido median-
te la observacioén de la lengua y los 0jos
asi como con la valoracion de los pulsos
(en plural). Sin olvidar que hoy dia hay
dispositivos que miden los pardmetros
energéticos de los vortices y canales
descritos por los antiguos chi-
nos —chacras, nadis y meri-
dianos- e incluso sugieren
cémo equilibrarlos o des-
bloquearlos con agujas
de acupuntura o simple
digitopuntura (usando
los dedos). Es el caso
—entre otros— del Bimet

o del Acugraph que en
apenas unos minutos rea-
lizan una completa explora-
cién diagnostica.

Por lo que respecta a la fase aguda
en nuestro pais no es posible -lamen-
table y vergonzosamente- que el en-
fermo o su familia pueda opinar so-
bre los tratamientos aplicados te-
niendo que someterse a los que otros
deciden en funcién de sus creencias o
intereses cuando es su salud y su vida
lo que estd en juego. Cuando alguien
entra en una UCI no se permite a na-
die ajeno al servicio que proponga o
sugiera nada, sea médico o no. Ni si-
quiera si la situacion del paciente es
tan desesperada que los propios ga-
lenos que lo atienden reconocen no
poder hacer nada por €l y se limitan
a confiar en que el organismo resuel-
va el problema por sf mismo. A pesar
de que unas agujas de acupuntura,
por ejemplo, no interfieren con los
aparatos médicos de una UCL

“Fn mi opinién —nos dirfa Solis— una
de las terapias mds eficaces y de mejores
resultados porque asi se ha constatado
en hospitales chinos es la llamada Acu-
puntura Avanzada Neurologica Carpia-
no Maleolar que creara el neurélogo
chino Zhang Xin Shu. Otro método util

B4

seria la conocida Acupuntura Craneal
que desarrollé el doctor Jiao Shu Fa con
la que se trata al paciente en las dreas es-
pecificas del crineo atendiendo a las
funciones que cada una de ellas contro-
la. Obviamente también puede utilizarse
la Acupuntura cldsica para reequili-
brar los canales energéticos. Y
posteriormente, durante la
fase de rehabilitacion
tras la fase aguda y de-
pendiendo del estado
del paciente, la famo-
sa Fitoterapia china
cuyo poder curalivo
es indiscutible y que se
basa en la combina-
cién milenaria de plan-
tas. En estos casos concre-
tamente usando las formulas
conocidas como Tian Ma Gou Ten,
Xiao Yao Pian o Long Dan Xie Gan
Pian destinadas a eliminar el calor, des-
intoxicar el higado, liberar sus vias de
paso y desbloquear los meridianos y or-
ganos afectados”.

Debemos afiadir que hasta hace bien
poco los neurdlogos crefan que tras un
accidente cerebrovascular las neuronas
muertas no podian regenerarse y la per-
sona afectada no podia por tanto mejo-
rar. Recientes investigaciones han de-
mostrado sin embargo que el cerebro es

Por puro sentido comtin lo
que la Medicina Tradicional
China propone inicialmente
ante un sfntoma es prevenir.

Lo que no implica que si
el accidente cerebrovascular
se produce no pueda
asimismo servir de ayuda.
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mucho més pléstico de lo que se creia y
que las secuelas de un accidente cere-
brovascular son en cierta forma reversi-
bles. Nos referimos a la capacidad del
cerebro para renovar o reconectar sus
circuitos neuronales a fin de que otras
partes del cerebro asuman las funciones
de las zonas dafiadas. Evidentemente el
establecimiento de nuevas sinapsis o
conexiones se realiza a nivel bioquimi-
co pero los neurdlogos parecen olvidar
—o ignoran-— que detrés de cada proceso
quimico hay un proceso bioeléctrico,
energético. Y ello permite inferir que el
trabajo energético de la Medicina Tra-
dicional China puede contribuir a esa
recuperacién. De hecho no se trata de
una mera posibilidad tedrica: la practica
sefiala que la integracién de los proto-
colos occidentales y los derivados de la
medicina china permiten obtener mejo-
res resultados en los enfermos de acci-
dente cerebrovascular que los protoco-
los occidentales solos. En un estudio ti-
tulado Avances en estudios clinicos y ex-
perimentales sobre tratamiento con
Acupuntura de la hemorragia cerebral
aguda efectuado por investigadores chi-
nos en el Hospital Central de Tianjin s
afirma como conclusion: “La acupuniu-
ra logra mejorar los sintomas y Signos
clinicos de los pacientes con hemorragia
cerebral; la acupuntura y la estimulacion
inducida mejoran el flujo sanguineo
cerebral y modulan de forma positiva al-
gunas sustancias bioactivas como los
aminodcidos excitatorios e inhibitorios,
la endotelina, el CGRP, la proteina 70,
etc. Por tanto se recomienda en la practi-
ca clinica combinar la acupuntura con la
medicina de forma temprana en la fase
aguda de la hemorragia cerebral”.
Asimismo, en el trabajo La acupun-
tura y la terapia de la moxibustion en ei
accidente cerebrovascular. Fundamen-
tos de aplicacién publicado en el Chi:
nese Journal of Clinical Rehabilitatior
se revisaron 76 estudios realizados en



Hasta hace poco los
neurélogos creian que tras
un accidente cerebrovascular
las neuronas muertas no
podian regenerarse y la
persona afectada no podia
por tanto mejorar. Recientes
investigaciones han
demostrado sin embargo
que el cerebro es mucho mds
pléstico de lo que se crefa y que
las secuelas de un accidente
cerebrovascular son en
cierta forma reversibles
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tre 1996 y 2002 concluyéndose que la
acupuntura y la moxibustién permiten
drenar los meridianos y vasos colaterales
disolviendo el estancamiento mediante
la activacién de la circulacion sanguinea,
regulando el yin y el yang y mejorando
sintomas clinicos de los pacientes como
la alteracién de las extremidades, la lo-
gagnosia, la disfagia y otros. Concluyén-
dose que “la acupuntura y la moxibus-
tién estdn recomendadas y aprobadas
como tratamiento de rutina para tratar el
accidente cerebrovascular, especialmen-
te durante el estado de remision y el es-
tado de rehabilitacion de secuelas™.

Cabe igualmente citar en el mismo
sentido el trabajo Estudio sobre el meca-
nismo de la terapia de acupuntura en el
tratamiento de secuelas de accidente cere-
brovascular o lesién cerebral en el que
se afirma: “La acupuntura mejora la
microcirculacion, favorece la resolucion
del estasis del flujo sanguineo y acelera
y mejora el estado del cerebro andxico.
Ademds reduce la presion arterial y dis-
minuye los factores aglutinantes de la
sangre lo que reduce su viscosidad y
previene la formacion de microembo-
lias”. Y son sblo tres de los muchos
ejemplos que permiten afirmar que la
Medicina Tradicional China es 1til en
los casos de accidentes cerebrovascu-
lares agudos. Estd cientificamente cons-
tatado aunque la mayoria de los médi-
cos occidentales lo ignore.
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Evidentemente también son nume-
rosos los estudios que hablan de la
combinacién de lo mejor de la medic-
ina china y convencional. Asi, en el
trabajo Ensayos clinicos de protocolo
terapéutico integral sobre accidentes
cerebrovasculares isquémicos agudos
tratados con Medicina Tradicional Chi-
na se observo el efecto de un protoco-
lo de medicina china y occidental in-
tegradas (ICWM) en el tratamiento
del ictus isquémico agudo. Y en com-
paracién con el grupo de control el
tratado con el protocolo conjunto mos-
tré un menor deterioro neuroldgico
seglin las escalas occidentales y un
menor nivel de los sintomas y signos
segtin los baremos de la medicina chi-
na. Po lo que en la conclusion se asev-
era: “El protocolo de tratamiento
ICWM utilizado en este estudio puede
mejorar la funcién neuronal y los sin-
tomas y signos de pacientes con ictus
isquémico agudo”.

Adfiadiremos para finalizar que en el
trabajo titulado E! tratamiento de la he-
morragia intracerebral aguda (AICH)
con un protocolo global integrado de
medicina china y occidental se concluye
asegurando que “el protocolo de ICWM
(medicina china y occidental integradas)
utilizado en este estudio puede mejorar la
funcion neuronal y la calidad de vida de
los pacientes de AICH asi como reducir
la mortalidad y la tasa de discapacidad
grave en los tratamientos después de 90
dias”.;y que en otro titulado
El efecto del protocolo in-
tegral de la medicina
china y occidental in-
tegrada en la activi-
dad de la vida diaria
y la calidad de vida
de 404 pacientes con
hemorragia intracere-
bral aguda —¢ste publi-

cado en el Chinese Journal of Geron-
tology— se concluirfa que “el protocolo
integrado ICWM tiene un mejor efecto
sobre la actividad diaria y la calidad de
vida que la medicina occidental mas
placebo”.

Obviamente son sélo algunos ejem-
plos. Hay muchos mis.

Termino este texto confiando en que
lo aqui dicho, especialmente por cuan-
to se habla de estudios de caracter
convencional sometidos a los pardmet-
ros de la ciencia mds ortodoxa, haga
reflexionar a nuestros neurélogos y al
menos excite su curiosidad. Porque hoy,
lamentablemente, se han acostumbra-
do a esperar posibles recuperaciones
milagrosas sin hacer gran cosa y enci-
ma a mirar con desprecio cualquier
propuesta terapéutica de la que lo ig-
noran todo en una actitud de soberbia
que es siempre la mascara con la que
se recubre la ignorancia.

A ellos dedico este articulo pero muy
especialmente a la joven doctora que
cuando le pregunté sobre la posibili-
dad de tratar con Acupuntura a mi
hermano dado lo desesperado de su
situacién después de que se nos dije-
ra que no creian que hubiera recupe-
racién posible me miré y, entre per-
pleja y despectiva, me espetd: “No, en
la UCI imposible. Espere a que lo pa-
sen a planta e inténtelo alli”. Es hora
de que nuestros médicos entiendan
que los hospitales son servicios publi-
cos y que ellos son meros gesto-

res, no los duefios de los mis-
mos. Y que deberfan res-
petar los deseos de sus
enfermos y/o sus fami-

lias porque es su salud y

su vida la que estdn en

juego.

Antonio E. Murg



