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    Para mis queridos abuelos


    Banchhanidhi y Urbashi Panda,


    Kalpataru y Leelabati Otta

  


  
    


    Prefacio


    Tener un ritmo, estar en sincronía, es estar sano.


    Pero no sirve cualquier ritmo.


     


     


    La teoría microbiana, y los avances que trajo aparejados en la higiene, las vacunas y los antibióticos, fue el descubrimiento más revolucionario de la medicina en el siglo pasado. Nos protege de las enfermedades infecciosas y es la responsable del aumento en la longevidad más espectacular de la historia de la humanidad. Pero vivir más no siempre significa vivir más sanos. De hecho, en la actualidad estamos presenciando un rápido aumento de las enfermedades crónicas, tanto mentales como físicas, desde la primera infancia hasta la tercera edad. Por suerte, estamos empezando a comprender lo que ocurre: el modo de vida moderno desequilibra un código universal, primordial y profundamente enraizado que regula nuestra salud.


    Las observaciones de las que he sido testigo durante los últimos veinte años, junto con otros colegas e investigadores del reducido campo de la biología circadiana, están cambiando de forma radical nuestras creencias sobre el funcionamiento óptimo del cuerpo y la mente. La ciencia de los ritmos circadianos, de hecho, es un campo multidisciplinar en el que participan biólogos, fisiólogos del deporte, matemáticos, psicólogos, investigadores del sueño, nutricionistas, endocrinólogos, oftalmólogos, genetistas, oncólogos y muchos más. Juntos hemos descubierto que ajustar el orden de nuestra vida y cambiar con facilidad algunos comportamientos es el secreto para restaurar el ritmo circadiano y, con toda probabilidad, será la próxima revolución de la medicina.


    Os invito a descubrir lo que he aprendido durante mi propia investigación y trabajando con las mejores mentes de cada uno de estos campos. Lo he llamado el «código circadiano» y, gracias a estas lecciones, será posible cambiar nuestra forma de dormir, comer, trabajar, aprender, hacer deporte o iluminar nuestros hogares, que tendrán un efecto profundo en todos los aspectos de nuestra salud. De hecho, los beneficios que obtendremos serán más efectivos y duraderos que los de cualquier medicación o dieta especial.


    Es posible que ya hayáis oído hablar de los ritmos circadianos. En 2017, los Premios Nobel reconocieron el valor de este campo de investigación por su impacto en la salud. Pero si no os suenan de nada, no hay de qué preocuparse. El concepto es muy sencillo. La palabra circadiano proviene del latín circa, que significa «alrededor» (o «aproximadamente») y diem, que significa «día». Los ritmos circadianos son procesos biológicos que se manifiestan en las plantas, animales y humanos a lo largo del día. Estos ritmos están interconectados entre las especies y se rigen por relojes circadianos o biológicos internos, que son muy diferentes del «reloj biológico» que a algunos les vendrá a la mente si están pensando en tener hijos a cierta edad. Como explicaré más adelante, casi cada una de las células contiene uno de estos relojes, que está programado para activar o desactivar miles de genes en diferentes momentos del día o de la noche.


    Los genes influyen en todos los aspectos de la salud. Por ejemplo, las personas sanas suelen dormir del tirón. Por la mañana se sienten descansadas y llenas de energía, listas para trabajar. El funcionamiento de los intestinos es normal. Tienen un apetito saludable y la mente clara. Por la tarde, todavía les queda energía para hacer ejercicio, y por la noche están lo bastante cansadas como para irse a dormir sin mucho esfuerzo.


    Pero cuando perturbamos estos ritmos diarios, aunque solo sea un día o dos, los relojes no pueden enviar los mensajes correctos a los genes, y el cuerpo y la mente no funcionan como es preciso. Si este desequilibrio se mantiene durante unos días, semanas o meses, seremos más proclives a todo tipo de infecciones y enfermedades, desde el insomnio, el trastorno por déficit de atención con hiperactividad (TDAH), la depresión, la ansiedad, las migrañas, la diabetes, la obesidad, las enfermedades cardiovasculares, la demencia e incluso el cáncer.


    Por fortuna, no es complicado volver a sincronizarse. Podemos actualizar los relojes en solo unas semanas. Al restaurar los ritmos circadianos incluso podemos revertir algunas enfermedades o acelerar la curación para volver a estar sanos.


    MI VIAJE: DESCUBRIENDO LOS SECRETOS DE LA BIOLOGÍA DEL TIEMPO


    Tuve la suerte de nacer y crecer en India (en 1971) durante una época única en la historia. Viví de primera mano cómo una sociedad moderna que evolucionaba a toda velocidad desequilibraba la interconexión de la vida y de nuestros ritmos biológicos. De niño residía en una pequeña ciudad cerca de mis abuelos maternos. Mi abuelo trabajaba como encargado de la estación de tren, donde a menudo tenía el turno de noche. Mis abuelos vivían en una casa con un gran jazmín frente a la puerta de entrada. Para mí, aquel arbusto era mágico: florecía generoso de noche y dejaba caer sus flores antes del amanecer, formando una preciosa alfombra que daba la bienvenida a mi abuelo cada mañana.


    Durante las vacaciones de verano e invierno visitábamos a la familia de mi padre, que vivía en una granja en una zona rural del país. El trabajo nocturno de mi abuelo materno en la estación de tren y la vida de mi abuelo paterno en la granja, en sincronía con la naturaleza, hacía que parecieran estar separados por al menos un siglo, aunque bastaban dos horas para ir de un lugar a otro.


    Durante gran parte de mi infancia en el pueblo no hubo electricidad, de modo que, como es fácil imaginarse, la vida en la granja era muy diferente a la de mi casa. Mi familia cultivaba o criaba casi todo lo que comía. Aunque no recuerdo que mi abuelo llevara reloj, su rutina diaria tenía una precisión milimétrica que estaba en sincronía con el sol y las estrellas. Al romper el alba, los gallos hacían sonar el despertador para todos. Dedicábamos el día entero a cuidar de las plantas y los animales y preparar la comida. Recogíamos vegetales y frutas o ayudábamos a mi tío a pescar en el estanque familiar.


    El desayuno y la comida era los momentos más importantes: banquetes de pescado y vegetales recién cosechados. Casi siempre cenábamos antes de anochecer lo que había sobrado de la comida, puesto que era imposible almacenar alimentos cocinados de un día para otro.


    Las noches también eran diferentes. La única luz disponible era la de las lámparas de queroseno. En aquella época, el combustible era caro y estaba racionado por el gobierno. Mis abuelos tenían una casa relativamente grande, con seis dormitorios, pero solo podíamos utilizar las lámparas durante un par de horas, excepto aquellas que estaban en la terraza y que titilaban toda la noche. Después de la cena, todos los niños nos apiñábamos alrededor de una lámpara, y mi madre, que era maestra de escuela, nos hacía preguntas sobre lo que habíamos aprendido. A veces, se unía alguna de mis tías para explicarnos historias, o mi tío nos llevaba al patio para enseñarnos las fases de la luna.


    Recuerdo que mis primos me miraban con extrañeza cuando pedía ciertas frutas o verduras que me gustaba comer en casa. Para ellos, yo era un pobre niño de ciudad que no sabía qué verduras o frutas se cosechaban en cada estación. Pero lo que ellos no sabían era que mi padre, que había estudiado agronomía en la universidad, había introducido muchos árboles, vegetales y variedades de arroz de alto rendimiento en la granja de mi abuelo. Algunas de estas variedades incluso crecían en invierno y verano, de forma que la misma parcela de tierra rendía el doble. En este caso, desequilibrar el orden natural de las cosas no parecía una idea tan mala.


    Mi padre murió en un accidente de tráfico cuando yo estudiaba en el instituto. Un conductor de camión al que seguramente le faltaban horas de sueño perdió el control de su vehículo. Años después supe que un cerebro con falta de sueño es más peligroso que uno bajo los efectos del alcohol. Pero, a día de hoy, conducir después de pasar una noche en vela no es ilegal.


    Cuando terminé la secundaria me matriculé en la facultad de Agronomía, igual que había hecho mi padre, porque en aquella época era la forma más rápida de asegurarse un empleo en el gobierno o en la banca. Siempre que visitaba la granja de mis abuelos en el pueblo, mi abuelo me preguntaba cómo podía romper el código de la naturaleza para cultivar cualquier fruta o vegetal en cualquier estación del año. Fue así como empecé a interesarme en comprender cómo todos los seres vivientes se conectan con el tiempo diario y estacional.


    También visitaba a mi abuelo materno, que por entonces ya se había retirado. Unos años después de la jubilación empezó a mostrar algunos signos de demencia. Mi abuela se ocupó de él como si fuera un niño. Lo veía casi cada fin de semana durante mi último año de universidad: era una de las pocas personas a las que aún reconocía. Perdió la noción del día y de la noche. Tenía hambre, o sueño, o se quedaba despierto en diferentes momentos del día. Empecé a darme cuenta de lo importante que es este simple código en nuestra vida diaria. Murió a los setenta y dos años, días después de que yo acabara la universidad.


    Me licencié en cultivo de plantas y genética. El siguiente paso natural habría sido especializarme con un máster en las mismas materias, pero tuve la suerte de obtener una beca para un máster en biología molecular, que en India se llama «biotecnología». La biología molecular entonces era una nueva rama de la ciencia, y gracias a ella entré en el mundo del código genético.


    Después conseguí un buen puesto de investigador en Chennai, en la empresa Bush Boake Allen (ahora llamada International Flavours and Fragances), que fabricaban saborizantes y fragancias para casi todas las grandes empresas del mundo. Mi primer encargo fue averiguar, desde el punto de vista químico, cómo adquieren su sabor las vainas de vainilla. Visité las plantaciones de vainilla en Nigiri Hills, al sur de India, donde me despertaban a las dos de la madrugada para ir en coche a los campos y ver cómo los jornaleros polinizaban cada flor de vainilla a mano tan pronto como se abrían a altas horas de la madrugada. Aunque era una labor bien pagada, los trabajadores odiaban tener que levantarse en mitad de la noche durante un par de meses, y era habitual que acabaran muy enfermos al terminar la estación. Me pregunté si la enfermedad podía ser un tipo de reacción a algún elemento de los cultivos, o si se debía a la falta de sueño durante dos meses.


    El campo de la investigación en los ritmos circadianos empezó a generar titulares en las revistas científicas más importantes cuando Jeffrey C. Hall, Michael Rosbash y Michael W. Young (quienes recibieron conjuntamente el Premio Nobel de medicina en 2017) publicaron sus revolucionarios estudios.


    Poco después me fui de India para estudiar en una escuela de posgrado en Winnipeg, Manitoba, Canadá. Me impactó profundamente en muchos aspectos, el menor de los cuales fue el cambio de temperatura: de los 37º C de India a los 17 bajo cero, bastante habituales, de los inviernos en Winnipeg. Las noches eran muy largas y mi cerebro se desorientó: ¿se trataba de un choque cultural, de temperatura o de una falta de luz? Casi la mitad de mis compañeros de clase del departamento de inmunología se sentían bajos de energía, sentimiento que bautizaron como la «tristeza de invierno». El efecto de las largas noches de Winnipeg en mi ritmo circadiano y en mi estado de ánimo acentuó mi interés en este campo. Después de un invierno, me las arreglé para trasladarme a San Diego. Fue allí donde dediqué todas mis preguntas y experiencias vitales a un solo campo de investigación. Empecé a estudiar en serio los ritmos circadianos.


    He dedicado los últimos veintiún años de mi vida a esta cuestión. Como estudiante de grado en el Instituto de Investigación Scripps en La Jolla, California, traté de comprender cómo medían el tiempo las plantas. Lo más fascinante fue trabajar en un laboratorio que estaba enfrente del campo. Entonces descubrimos que hay genes reloj tanto en las plantas como en los animales. Nuestra investigación tenía como objetivo desvelar el funcionamiento de estos genes. Cada día era emocionante, casi como estar todas las noches en la primera fila de una obra de Broadway. Formé parte del equipo que descubrió cómo los genes reloj específicos colaboran para comunicar a las plantas cuándo tienen que hacer la fotosíntesis y absorber dióxido de carbono para nutrirse, y cuándo descansar y recuperarse. Uno de los genes que descubrí en las plantas nos permitió comprender mejor cómo se interconectan el reloj circadiano, el metabolismo y la reparación del ADN.


    En 2001 me invitaron a continuar mi investigación posdoctoral en el recién creado Instituto de Genómica de la Fundación para la Investigación Novartis (GNF, por sus siglas en inglés), para estudiar los relojes de los animales. Este pionero instituto decidió centrarse en el recién descrito genoma del ser humano y del ratón para comprender la biología. Mi papel era desentrañar los misterios de la biología circadiana.


    Antes de un año hice mi primer descubrimiento. Fui capaz de explicar cómo los ritmos circadianos se ajustan a las estaciones o a los diferentes tipos de luz. Mi equipo descubrió un sensor de luz azul en la retina del ojo casi imperceptible que enviaba señales al reloj del cerebro para que supiera cuándo era de día y cuándo era de noche. A partir del sensor de luz pudimos comprender cuánta luz, de qué color, con qué duración y a qué hora del día, necesitamos para adelantar o retrasar nuestro reloj. Fue un descubrimiento muy importante porque, durante casi cien años, los científicos sabían que tenía que haber un sensor de luz en el ojo, pero no tenían ni idea de dónde estaba o qué hacía. Este descubrimiento, que fue considerado por la revista Science uno de los diez avances más relevantes de 2002, es la razón por la cual el móvil o la tableta nos permite cambiar el color del fondo de blanco intenso a naranja opaco unas horas antes del momento previsto para irnos a dormir.


    Necesitamos casi ocho años para determinar cómo funcionaba este sensor, cómo transfiere información del ojo al cerebro y qué regiones del cerebro reciben la información para regular el sueño, la depresión, el ritmo circadiano y el dolor. Todavía hoy estoy tratando de comprender hasta qué punto la luz afecta al ritmo circadiano y cómo interviene en este proceso la iluminación moderna. Pero ha sido muy gratificante ver cómo nuestro descubrimiento ha pasado de la simple observación a la práctica, de manera que, en solo quince años, más de mil millones de personas son conscientes del impacto de la luz en su salud.


    Un segundo punto de la investigación consistía en determinar cómo los relojes internos transmiten la información temporal y cómo los órganos perciben el tiempo y ejercen diversas tareas en momentos específicos. Empezamos a utilizar tecnología genómica muy moderna para observar qué genes se activan o se desactivan en distintos momentos en diferentes órganos. La investigación comenzó en 2002 y, desde entonces, hemos hecho otro descubrimiento: cientos, miles de genes en el cerebro y en el hígado se activan o se desactivan en momentos específicos. Seguimos experimentando con otros órganos, tejidos, centros cerebrales y glándulas, y nos estamos encontrando con que casi todos los órganos tienen su propio reloj, y en cada órgano los genes se activan o se desactivan, de forma que afectan a los niveles de producción de proteína en momentos predecibles del día.


    Después de comenzar con mi propio laboratorio en el prestigioso Instituto Salk de Estudios Biológicos, continué con la investigación junto con otros excelentes colegas. Ahora sabemos que tener ritmos circadianos predecibles supone tener órganos sanos. De la misma forma que una mutación en el código genético puede provocar una enfermedad, vivir en contra del código circadiano nos puede predisponer a padecer enfermedades.


    En los últimos años, he tenido la gran suerte de colaborar con algunas de las mentes más brillantes del campo de las enfermedades cardiovasculares y metabólicas, y hemos descubierto que los animales que carecen de un reloj normal tienen más probabilidades de sufrir dolencias. Poco a poco, cada vez tenemos más claro que un reloj desajustado es el origen de todas las enfermedades, y que en la mayoría de las enfermedades crónicas la función del reloj es defectuosa.


    Por último, en 2009, estas dos áreas de mi investigación, la luz y el tiempo, llegaron a un punto de encuentro. Profundizando en la investigación de dos estudios previos, creamos un experimento sencillo en el que unos ratones vivían en un ciclo de luz-oscuridad específico.[1], [2] Los ratones suelen ser nocturnos y se alimentan de noche, pero durante el experimento les dimos comida durante el día y luego observamos qué ocurría en sus relojes internos. Sorprendentemente, descubrimos que casi cada gen del hígado que se activa y se desactiva en un periodo de veinticuatro horas ignoró por completo la señal lumínica y, en cambio, se sincronizó en el momento en que el ratón comía o ayunaba. En este experimento también aprendimos que los ciclos diarios de comer y ayunar rigen casi todos los ritmos del hígado. En lugar de constatar que toda la información temporal proveniente del mundo exterior y que se procesa a través del sensor de luz azul del ojo, nos dimos cuenta de que el primer bocado de la mañana reinicia todos los relojes de los órganos.


    Luego, en 2012, fuimos un paso más allá. Queríamos comprobar si las enfermedades no solo estaban vinculadas a la dieta, sino también a un desajuste del código circadiano. Miles de estudios han demostrado que cuando los ratones tienen acceso libre a comidas con altos contenidos de grasa o azúcar, se vuelven obesos y diabéticos en pocas semanas. Comparamos un grupo de ratones con acceso directo a una dieta alta en grasas con un segundo grupo que podía comer solo en un periodo de ocho a doce horas. Lo que descubrimos fue sorprendente: los ratones que comen la misma cantidad de calorías del mismo tipo de comida en un periodo de doce horas o menos cada día están completamente protegidos de la obesidad, la diabetes y las enfermedades hepáticas y cardiovasculares. Lo que fue todavía más sorprendente es que cuando aplicamos este horario a ratones enfermos pudimos revertir su enfermedad sin medicación ni cambio de dieta.


    Al principio, la comunidad científica se mostró escéptica respecto a nuestro descubrimiento. El conocimiento convencional era que lo que comíamos y la cantidad que comíamos determinaban el efecto sobre la salud. Pero, poco a poco, laboratorios de todo el mundo hicieron observaciones similares, incluso en experimentos con humanos. Ahora sabemos que, además de lo que comemos, cuándo comemos también es importante.


    Muchos grupos médicos notables han tomado nota de nuestros hallazgos y han llevado a cabo sus propias investigaciones para averiguar si el momento de la ingesta de comida es importante. Por ejemplo, el Instituto Nacional de Salud, la Asociación Cardíaca Estadounidense y la Asociación de Diabetes Estadounidense, entre otras, creen, como yo, que restaurar el reloj circadiano es la mejor opción que tenemos para acelerar la curación de las enfermedades crónicas. En 2017, la Asociación Cardíaca Estadounidense publicó la primera recomendación sobre el horario y la frecuencia de las comidas respaldada en las investigaciones que demuestran que los patrones alimentarios nos pueden ayudar a prevenir o reducir las enfermedades cardiovasculares.[3]


     


     


    Este libro, basado en mis investigaciones, pretende ofrecer unas herramientas que cualquiera puede utilizar para optimizar su reloj con unos sencillos cambios en el modo de vida. Nunca ha habido tanto en juego. Hoy, casi un tercio de los adultos padece al menos una enfermedad crónica, como obesidad, diabetes, problemas cardiovasculares, hipertensión, enfermedades respiratorias, asma o inflamación crónica. A la edad de jubilación, los adultos estadounidenses suelen tener dos o más enfermedades crónicas. Y la verdad es que rara vez hay una curación. No hay muchas personas con diabetes que se recuperen por completo. Una persona con una enfermedad cardiovascular pocas veces vuelve a sus condiciones normales. Nos limitamos a tener mejores maneras de paliar y vivir con estas enfermedades.


    Ahora la situación ha cambiado. En este libro propongo ideas y prácticas para nuestra vida diaria que ha demostrado, en rigurosas investigaciones de laboratorio, que evitan o retrasan el inicio de la enfermedad.


    Hay algo más que quiero decir: mi trabajo científico está respaldado por el gobierno de Estados Unidos y es posible gracias a los contribuyentes honestos y a los filántropos. Si esta investigación inspira a un millón de personas a hacer estos pequeños cambios y retrasar una enfermedad crónica, aunque solo sea por un año, generará un ahorro estimado de, como mínimo, dos mil millones anuales a su economía. Esta investigación es un regalo para los ciudadanos estadounidenses, porque me siento profundamente en deuda con este país. En 2001, era un extranjero recién doctorado con un visado F-1 de estudiante. Estaba entusiasmado por poder continuar mi investigación posdoctoral en GNF y acababa de solicitar un visado H-1B, que me permitiría quedarme allí como trabajador especializado. Todos los ciudadanos extranjeros conocen la ansiedad devastadora que se sufre cuando se espera un visado de trabajo.


    Después llegaron los atentados del 11 de septiembre. Hacia las cinco de la tarde del 12 de septiembre de 2001, la directora de recursos humanos de GNF acudió a mi escritorio con un papel en la mano. Mi mayor temor me vino a la mente: que el gobierno hubiera rechazado mi visado H-1B. No obstante, la nota me informaba de que había sido aprobado el día anterior. Fue entonces cuando me di cuenta de que este país, mi nuevo hogar, tenía que ser increíble, porque el 12 de septiembre, cuando era incapaz de concentrarme en mi labor, completamente sobrepasado por lo ocurrido el día anterior, alguien en la costa Este había acudido a su puesto de trabajo, había revisado mi solicitud y la había aprobado. Aquel día decidí quedarme en este país para siempre y devolverle el favor con mi trabajo. Por esta razón comparto esta investigación y espero que sea beneficiosa.


    CÓMO LEER ESTE LIBRO


    Ajustarnos al reloj circadiano es más que una dieta. De hecho, no es una dieta en absoluto. Es una forma de vivir. Comienza con saber cuándo comer y cuándo apagar las luces. Con solo prestar atención a estas dos pequeñas partes del día daremos un gran paso para evitar y retrasar las enfermedades.


    Como explicaré en las próximas páginas, es relativamente fácil que nuestro ritmo circadiano se desequilibre. Solo se necesita el mínimo trastorno de un vuelo nocturno, una noche durmiendo poco o un horario de trabajo irregular. El código circadiano puede ser una buena herramienta para gestionar el día, tanto si somos padres como hijos (sobre todo adolescentes), millennials o jubilados. Quienes trabajan a turnos, los que tienen jornada normal, madres trabajadoras o cualquier persona preocupada por su salud se puede beneficiar. Si ya padecemos una o más enfermedades crónicas, debemos leer el libro. No importa quiénes seamos, aprenderemos cuál es el mejor momento para comer, trabajar y hacer ejercicio, y cómo gestionar las horas nocturnas para tener el sueño más apropiado y reparador.


    En primer lugar, este libro es sobre la prevención, pero la misma información nos puede mejorar la vida de forma inmediata. En la primera parte explico cómo funcionan los relojes circadianos del cuerpo y por qué mantener un horario perfecto es de suma importancia tanto para niños como adultos. El primer paso es reconocer si, de hecho, no estamos sanos, y en esta sección se incluye un sencillo cuestionario para determinar cómo la salud puede estar afectando al ritmo. También empezaremos a ser conscientes del tiempo para ver dónde es preciso hacer ajustes.


    En la segunda parte expongo unas instrucciones completas sobre cómo aprovechar el día para maximizar los ritmos internos. Sabremos exactamente cuándo (y qué) comer, pero no cuánto. En este programa no se cuentan las calorías, pero puedo afirmar que, si seguimos las líneas maestras que propongo, la pérdida de peso es casi inevitable. Sabremos cuándo es el momento óptimo del día para trabajar y ser productivo, y también cuál es el mejor periodo para hacer ejercicio físico. También descubriremos nuevas técnicas para dormir mejor y la tecnología que puede registrar y mejorar todas estas experiencias.


    A medida que nos hacemos mayores, los desequilibrios del ritmo circadiano nos afectan más que cuando somos jóvenes. Creo que la mayoría de las enfermedades que padecemos en la edad adulta se originan en un desequilibrio circadiano. En la tercera parte analizo dolencias específicas y su vinculación con los ritmos circadianos. En esta sección nos ocuparemos del cáncer y de otras cuestiones relacionadas con el sistema inmunológico, los componentes del síndrome metabólico (enfermedades cardíacas, obesidad, diabetes) y los trastornos neurológicos como la depresión, la demencia, la enfermedad de Parkinson y otros procesos neurodegenerativos. También profundizaremos en cómo los ritmos internos afectan a la microbiota intestinal y cómo paliar dolencias como el reflujo ácido, la pirosis y la enfermedad inflamatoria intestinal.


    No soy médico, así que no puedo prescribir medicamentos. El científico que llevo dentro me recuerda cada día lo poco que sabemos sobre el funcionamiento real del cuerpo. Pero puedo explicar con bastante seguridad lo que conozco de estos ritmos inevitables, poderosos y primordiales, y dar consejos sobre cómo optimizar las rutinas diarias. Invito a compartir esta información con un médico o con cualquier otro profesional de la sanidad para que tome las mejores decisiones sobre el tratamiento o los procedimientos a aplicar. Con las herramientas que propongo en este libro, lo más probable es que nuestra salud regrese al buen camino.

  


  
    PRIMERA PARTE


    El reloj circadiano

  


  
    1


    Todos somos trabajadores a turnos


    Si trabajamos a turnos y nos tenemos que levantar a una hora intempestiva, o volvemos del trabajo de madrugada, o debemos quedarnos despiertos durante toda la noche, sabemos lo que es vivir contra el impulso primitivo y primordial de dormir de noche y estar despiertos de día. Pero, aunque no trabajemos a turnos, seguro que recordamos alguna época en la que hemos ido en contra de nuestro reloj interno.


    La verdad es que todos somos trabajadores a turnos. Hay momentos en la vida en que arrastramos un desequilibrio crónico del sueño, y a muchos nos ha costado cambiar de hábitos. Si trasnochamos cuando tenemos que trabajar o ir al colegio, si nos quedamos despiertos hasta tarde para estudiar para un examen, si pasamos una mala noche, si viajamos a través de varios husos horarios, si cuidamos a un familiar enfermo hasta altas horas, o si nos levantamos varias veces para alimentar y cambiar los pañales de un bebé… entonces, también somos trabajadores a turnos. Un empleo a jornada completa sumado a las labores domésticas regulares es como trabajar dos turnos e irse a dormir después de medianoche. Incluso salir de fiesta una sola noche puede desequilibrarnos tanto como viajar de un huso horario a otro: por esta razón lo llamamos «jet lag social».


    La afirmación «todos somos trabajadores a turnos» no es solo una idea. Los datos sustentan este hecho. Por ejemplo, el catedrático Till Roenneberg, investigador en Munich, hizo una encuesta a más de cincuenta mil personas de Europa y Estados Unidos y descubrió que la mayoría se van a dormir después de medianoche o se despiertan pronto sin haber dormido suficiente.[1], [2] Además, suelen seguir horarios diferentes los fines de semana y los días laborables. En el Congreso Mundial del Sueño de 2017, Roenneberg expuso unos datos que mostraban que el 87 por ciento de los adultos padecen jet lag social y se van a dormir, como mínimo, dos horas más tarde los fines de semana.


    Hace unos seis años, mi laboratorio comenzó a estudiar las pautas de actividad y sueño de unos doscientos estudiantes universitarios, y constatamos el mismo patrón que Roenneberg. Hasta el momento, una sola persona en todo el grupo se va a dormir cada día a la misma hora, con un margen de media hora, incluidos los fines de semana. Además, solo un estudiante se duerme antes de medianoche al menos dos días por semana.


    Asimismo, hemos estudiado a mujeres embarazadas y madres trabajadoras, y sus patrones son muy erráticos. De hecho, sus pautas son más parecidas a las de los bomberos, que cuentan con despertarse varias veces cada noche. Para muchas mujeres, lo más duro de la maternidad es luchar contra el reloj interno para mantenerse despiertas por la noche y tratar de recuperar el sueño como pueden durante el día. Las únicas ocasiones en las que las madres duermen bien, lo cual no es sorprendente, es cuando, aparte del cónyuge, alguien más las ayuda con parte de la carga por las noches, como la familia política o los padres.


    A las madres trabajadoras les cuesta muchísimo sincronizar sus vidas con el ritmo diario, porque su jornada está determinada por el resto de las personas del hogar. Normalmente, las madres se levantan muy pronto para preparar el desayuno de la familia, vestir a los niños, hacerles el almuerzo y la mochila, llevarlos al colegio o al parvulario y, por fin, irse a trabajar. Después de la cena, supervisan los deberes, hacen ejercicio o trabajan en casa hasta bien entrada la noche. A medida que pasa la semana, el desequilibrio circadiano es cada vez más grave. Por ejemplo, cuando mi hija era un bebé, mi mujer se ponía literalmente enferma los viernes, y necesitaba todo el fin de semana para recuperarse.


    No importa la causa: todos sabemos cómo nos sentimos después de pasar una mala noche. Tenemos sueño, pero no podemos dormir. Sentimos molestias en el estómago, debilidad en los músculos, la mente espesa y sin duda no tenemos ánimos de ir al gimnasio. Es como si la mente y el cuerpo estuvieran confundidos: una mitad del cerebro nos dice que es hora de recuperar el sueño, pero la otra insiste en que es de día y no deberíamos dormir. Lo más probable es que nos decidamos a seguir hacia delante y tomemos una taza de café cargado o una bebida energética para aliviar la necesidad de dormir o recuperar la rutina diaria lo más rápido posible.


    Un cerebro que trabaja a turnos no es capaz de tomar decisiones racionales. Según un artículo reciente de la revista Popular Science,[3] un solo turno de noche tiene efectos cognitivos que pueden durar una semana. Estos fallos de memoria o atención nos hacen más vulnerables a los malos hábitos. Varios días de sueño insuficiente pueden modificar nuestro apetito, tanto respecto al tipo como a la cantidad de comida que ingerimos. Por ejemplo, somos más proclives a comer comida basura de alto contenido calórico por las noches, cuando el estómago necesita descansar y recuperarse.


    La rutina del trabajo a turnos perjudica el sueño. Algunos echan mano del alcohol o de los somníferos, que pueden provocar depresión. Pero lo peor es que son remedios adictivos que fomentan malos hábitos que continúan incluso cuando ya no tenemos por qué seguir despiertos de noche.


    Y, por si no bastara con el hecho de que vivir como un trabajador a turnos nos hace sentir fatal al día siguiente, los miembros de nuestra familia son, en esencia, trabajadores a turnos de segundo grado, porque, sin quererlo, interrumpimos su sueño al despertarlos pronto o cuando se quedan en vela para ajustarse a nuestro horario descabellado y hacernos compañía. Los efectos sobre su salud son igual de preocupantes. Por ejemplo, en un análisis, los investigadores descubrieron que los hijos de los trabajadores a turnos no solo tienen más problemas cognitivos y conductuales, sino que además son más obesos.[4]


    Aunque un día o dos acostándonos tarde, o un par de días después de viajar por diferentes husos horarios son incómodos, desequilibrar repetidamente el reloj circadiano puede tener consecuencias adversas en la salud, dado que todos los sistemas del cuerpo empiezan a fallar. Debilita tanto el sistema inmunológico que gérmenes y virus que en circunstancias normales no representarían ningún peligro, pueden causar molestias en el estómago o incluso síntomas parecidos a los de la gripe. Se ha documentado hasta la saciedad que los trabajadores a turnos tienen más problemas de salud que los convencionales, sobre todo, enfermedades gastrointestinales, obesidad, diabetes y enfermedades cardiovasculares.[5], [6], [7], [8], [9], [10], [11], [12], [13], [14], [15], [16] Sorprendentemente, la principal causa de muerte o de baja laboral para los bomberos en activo no es el fuego o un accidente, sino las enfermedades coronarias, que ahora se cree que están relacionadas con un desequilibrio del ritmo circadiano.[17], [18] En muchos estudios, el trabajo a turnos aumentó el riesgo de ciertos tipos de cáncer, hasta el punto de que, en 2007, la Agencia Internacional de Investigación sobre el Cáncer de la Organización Mundial de la Salud clasificó el trabajo a turnos como un cancerígeno potencial.[19]


    Si todos somos trabajadores a turnos, entonces todos estamos en peligro. Por esta razón tenemos que comprender cómo funciona nuestro reloj circadiano y cómo optimizar nuestra forma de vida para facilitar el ritmo natural del cuerpo.
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      Enfermedades relacionadas con el desequilibrio circadiano.

    


     


    
      ¿Qué tipo de trabajador a turnos somos?


      Una persona que sigue despierta durante más de tres horas entre las diez de la noche y las cinco de la mañana durante más de cincuenta días cada año encaja con la definición oficial europea de trabajador a turnos. Pero yo creo que todos somos trabajadores a turnos por la forma de vivir que tenemos. ¿De qué tipo somos?


       


      •Trabajo a turnos tradicional: más o menos, del 20 al 25 por ciento de la mano de obra no militar de cualquier país desarrollado o en desarrollo se dedica al trabajo a turnos. Entre ellos se incluye a quienes se dedican a los servicios de urgencia (bomberos, personal de emergencia), la policía, los empleados de los servicios sanitarios (enfermeros, médicos), industria, construcción, servicios públicos, transporte aéreo (pilotos, personal de cabina, personal de tierra), transporte terrestre y servicios de comida, personal de custodia y empleados de los servicios telefónicos de atención al cliente.


      •Trabajo a turnos tradicional: más o menos, del 20 al 25 por ciento de la mano de obra no militar de cualquier país desarrollado o en desarrollo se dedica al trabajo a turnos. Entre ellos se incluye a quienes se dedican a los servicios de urgencia (bomberos, personal de emergencia), la policía, los empleados de los servicios sanitarios (enfermeros, médicos), industria, construcción, servicios públicos, transporte aéreo (pilotos, personal de cabina, personal de tierra), transporte terrestre y servicios de comida, personal de custodia y empleados de los servicios telefónicos de atención al cliente.


      •Modo de vida como el de un trabajador a turnos: en este grupo se incluyen los estudiantes de instituto y de universidad, los músicos, los actores, las madres primerizas, los cuidadores domésticos y los cónyuges de trabajadores a turnos.


      •Los trabajadores de la «gig economy» [contratos de duración breve]: los conductores a tiempo parcial que ofrecen servicios de transporte compartido y entregas de comida, los operarios flexibles y por cuenta propia.


      •Jet lag: aquellos que viajan por dos o más husos horarios en un día. Casi ocho millones de viajeros cogen un avión cada día,[20] y la mitad de ellos recorre al menos dos husos horarios.


      •Jet lag social: el caso de las personas que se van a dormir tarde y se levantan al menos dos horas después de lo habitual los fines de semana. Más del 50 por ciento de la población de las sociedades modernas lo hace.


      •Jet lag digital: cuando chateamos con amigos o colegas que están varios husos horarios más lejos y, como consecuencia, debemos estar despiertos más de tres horas entre las diez de la noche y las cinco de la mañana.


      •Desequilibrio circadiano estacional: millones de personas que viven en latitudes extremas del norte o el sur (residentes del norte de Canadá, Suecia, Noruega y el sur de Chile, por ejemplo) y que tienen menos de ocho horas de luz durante el invierno o más de dieciséis en verano. Estas exposiciones extremas desequilibran sus ritmos circadianos.

    


     


    LOS RITMOS CIRCADIANOS SON REALES


    Solíamos creer que nuestros ciclos día-noche estaban regidos solo por el mundo externo: la luz de la mañana nos despierta y la aparición de la luna es la señal para irse a dormir. Muchos científicos subestimaron el campo de la biología circadiana hasta la mitad de la década de 1970. Aunque se sabe desde el año 1700 que las plantas tienen un reloj interno, la idea de que los animales y los humanos tenían una determinación interna era difícil de probar. La percepción general era que los seres humanos, dado que somos una especie más evolucionada, debíamos de estar regidos por factores externos o medioambientales más allá del sol y la luna.


    Los experimentos con plantas eran bastante sencillos: las hojas de una planta ubicada en un sótano seguían moviéndose hacia arriba y hacia abajo en un ritmo particular cada día.[21] Muchas plantas mueven las hojas hacia arriba durante el día para captar más energía de los rayos solares. Por la noche, las hojas caen para ahorrar energía. De forma parecida, muchas flores solo se abren durante el día, cuando las abejas y los pájaros polinizadores están presentes, aunque hay algunas, como el jazmín de la casa de mis abuelos, que se abren por la noche: son plantas cuya polinización depende del viento, y no de otros animales.


    La siguiente serie de estudios fue exponencialmente más difícil, y los científicos empezaron a trabajar con insectos, pájaros y otros animales. Investigaron el momento en que las larvas se convierten en moscas de la fruta, que es circadiano porque solo tiene lugar por la mañana, cuando hay menos viento y más humedad. Estudiaron los patrones de migración de las aves y los de vigilia de otros animales. También observaron, en un entorno controlado, ratones de laboratorio.[22] En un ambiente de oscuridad continua, sin ninguna señal temporal del exterior, se despertaban y se dormían con una precisión de relojería, cada 23 horas y 45 minutos. Análogamente, los relojes circadianos de muchas plantas y setas siguen un patrón cercano, aunque no exacto, de 24 horas.


    Era casi imposible investigar si los humanos tenían estos mismos relojes internos, porque no había una forma sencilla de evitar todas las señales temporales del mundo exterior. No obstante, en la década de 1950, a los investigadores se les ocurrió una idea: crearon un teléfono que conectaba a un voluntario con otra persona. El voluntario se adentró en una cueva en la cordillera de los Andes. Solo llevó consigo comida suficiente, velas y libros para estar ocupado durante semanas. Cada vez que tenía sueño, llamaba por teléfono y la otra persona registraba la hora. Al despertar, volvía a llamar. El estudio demostró que este ciclo de sueño-vigilia continuó con una gran precisión durante varias semanas. No obstante, el voluntario se iba a dormir un poco más tarde cada día, lo cual quería decir que su reloj era ligeramente superior a las 24 horas. De hecho, se iba a dormir y se despertaba en un ciclo de 24 horas y 15 minutos. Era tan predecible que solo podía estar regido por un reloj interno.[23]


    El hecho de que el ritmo circadiano no sea de 24 horas exactas no es sorprendente, puesto que el tiempo que pasa entre cada amanecer en la mayor parte del mundo no es de 24 horas justas. Dado que el planeta tiene una inclinación en el eje vertical, al orbitar alrededor del sol hay periodos en que el hemisferio norte o sur encara el sol durante más tiempo. A medida que el día se acorta o se alarga durante el año, el momento del amanecer o del anochecer cambia. En el ecuador, el cambio es mínimo, pero si vivimos en Boston, Estocolmo o Melbourne, el amanecer de un día o del siguiente puede diferir en varios minutos. En verano los días se alargan, y el reloj interno nos despierta un poco antes cada mañana, justo cuando sale el sol. Si viajamos de un huso horario a otro, el ciclo de sueño-vigilia se ajusta poco a poco. Estos ejemplos nos ayudan a explicar por qué tenemos un reloj interno, y cómo el mecanismo se conecta con el momento en que sale el sol o la longitud del día. Una vez que esto estuvo claro, los científicos llegaron a la conclusión de que los ritmos circadianos están conectados a la luz, o se pueden ajustar a ella.


    EL RITMO DE LA VIDA DIARIA


    Científicos como yo siguen analizando los ritmos diarios de la psicología, el metabolismo e incluso de la cognición humana adulta, y hemos descubierto que casi todos los aspectos de nuestra vida son rítmicos. Aunque los seres humanos no florecen ni migran largas distancias, tenemos relojes circadianos que sincronizan casi todos los aspectos de nuestra salud diaria en un momento específico del día o de la noche. De hecho, el cuerpo está programado para seguir estos ritmos específicos a diario. Es interesante resaltar que las actividades nocturnas tienen un efecto más profundo en el ritmo circadiano. Los cambios más determinantes que propone este libro tienen lugar de las seis de la tarde a la medianoche.


    Antes de que nos despertemos cada mañana, el reloj interno prepara al cuerpo para dejar de dormir. Empieza a reducir la producción de la hormona del sueño, la melatonina, en la glándula pineal. La respiración se acelera ligeramente y aumentan los latidos por minuto a medida que crece la presión sanguínea. La temperatura del cuerpo se incrementa medio grado antes de que abramos los ojos.


    El equilibrio de la salud depende de los ritmos diarios. Por la mañana, tener buena salud significa despertarse con la sensación de haber descansado y estar fresco después de haber dormido bien, defecar para eliminar las toxinas que hemos generado por la noche y sentirnos lúcidos, despiertos y hambrientos para desayunar. Poco después de abrir los ojos las glándulas de adrenalina producen la hormona del estrés, el cortisol, para ayudarnos con la rutina matinal. El páncreas se prepara para producir la insulina que necesitaremos en el desayuno.


    Después de una buena noche de descanso y de ingerir alimentos, se entra en una fase óptima para aprender y resolver problemas durante la primera mitad del día. Por la tarde, otra señal de salud será sentirnos satisfechos por haber completado suficiente trabajo. (Si no hemos dormido bien, es posible que tengamos la sensación abrumadora de que estamos desperdiciando el día.) A medida que pasa la jornada, la tonalidad muscular llega a su apogeo hacia el final del día. Y, cuando el sol se pone y comienza la noche, la temperatura del cuerpo empieza a caer, generamos melatonina, la hormona del sueño, y el cuerpo se prepara para dormir.
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      Muchas de las funciones del cuerpo son óptimas en momentos específicos del día o de la noche. Creemos que estos ritmos están regulados por los relojes circadianos. Seguirían el mismo horario durante unos días si prescindiéramos por completo del ciclo natural del día y de la noche.

    


     


    Por la noche, tener buena salud significa relajarse, sentirse cansado y dormirse sin mucho esfuerzo. El sueño no es un modo por defecto en el que el cerebro deja de funcionar. De hecho, el cerebro está muy ocupado cuando dormimos. Consolida recuerdos basados en la información sensorial que hemos adquirido durante el día, porque refuerza esta información al crear nuevas sinapsis, o conexiones, entre las neuronas. El cerebro también produce bastantes hormonas de noche. La hormona del sueño, la melatonina, se genera en la glándula pineal del cerebro. La hormona del crecimiento también se produce cuando dormimos.[24] De hecho, las personas que no duermen lo suficiente producen menos hormonas del crecimiento. Esto es extremadamente importante para los niños, porque una falta de sueño puede reducir la cantidad de esta hormona esencial y entorpecer el crecimiento.


    Por la noche, el cerebro también se purifica. Durante el día, las células del cerebro absorben y procesan nutrientes, de forma que se generan toxinas no deseadas. Estas toxinas se eliminan cuando dormimos, y la neurogénesis crea nuevas células cerebrales. Cuando llegamos a la oficina por la mañana, pensamos que nadie ha estado trabajando por la noche, pero, de hecho, han ocurrido muchas cosas. Alguien ha sacado la basura y los encargados de mantenimiento han renovado los servidores o han cambiado algunas bombillas. Toda esta labor es necesaria para que podamos comenzar un nuevo día.


    NECESITAMOS RITMOS CIRCADIANOS FUERTES


    Los ritmos circadianos optimizan las funciones biológicas. Cada función del cuerpo tiene lugar en un momento determinado porque el cuerpo no puede lograr todo lo que necesita a la vez. Observar a los recién nacidos es una buena forma de apreciar por qué necesitamos ritmos circadianos. Al analizar los patrones de desarrollo de los recién nacidos nos hemos dado cuenta de que los bebés llegan al mundo con un reloj circadiano poco funcional: tienen ritmos claros, pero no sólidos. Por ejemplo, los bebés intentan dormir, pero, en plena noche, sienten hambre o defecan, y estas necesidades biológicas los despiertan. Luego, lloran porque tienen hambre o se sienten sucios. Todo es caótico. No obstante, a medida que se fortalecen sus ritmos circadianos, entre los cinco y los ocho meses, pueden ejercer más control sobre las funciones del cuerpo. Lo primero que ocurre es que duermen de forma ininterrumpida durante varias horas. La digestión se ralentiza para que no necesiten comer por la noche, y dejan de defecar en horas nocturnas porque los niveles de hormonas que provocan la defecación son muy bajos durante el sueño. Cada día que pasa, el ritmo se hace más fuerte y se arraiga.


    Cuando los bebés tienen un año, la vida familiar empieza a determinar el horario de las actividades corporales. Hay un momento prescrito para desayunar, comer y cenar. A la vez, los sensores de luz de los ojos están programados para notar las variaciones de la luz matinal y ajustar el reloj interno unos pocos segundos o minutos cada día. Esta «regulación de la luz», o sincronizar el reloj interno con el ciclo natural del día y la noche, permitió a nuestros ancestros despertarse al alba en cualquier estación.


    El reloj circadiano es el temporizador interno que interactúa con el temporizador lumínico y alimentario para generar los ritmos diarios. Nuestra tarea consiste en ajustarnos al reloj para disfrutar de una salud excelente. Como explicaré más adelante, la mejor forma de hacerlo es viviendo en concordancia con el reloj circadiano, en lugar ir en contra. En primer lugar, expliquemos qué papel desempeña la luz.


    UNA BREVE HISTORIA DEL DOMINIO DE LA LUZ 


    Toda la historia de la humanidad se puede resumir como una carrera contra el reloj, dado que los ritmos primordiales han evolucionado para predecir y adaptarse al entorno. Para comprender cómo la luz afecta a nuestro comportamiento tenemos que prestar atención a la biología evolutiva, que remonta nuestro origen a unos dos millones de años atrás y está relacionada con los mecanismos adaptativos que hemos desarrollado para sobrevivir en cualquier entorno. Sabemos que la evolución es importante porque nuestra fisiología, cómo estamos diseñados para funcionar, es la misma hoy que hace dos millones de años. Estamos constituidos para dormir por la noche y trabajar y comer durante el día, un ciclo programado por nuestro reloj interno.


    En gran medida, los humanos modernos evolucionaron cerca del ecuador, y su actividad diaria estaba determinada por el sol e influida por su correspondiente ritmo circadiano muy marcado. Los hombres y mujeres primitivos debían despertarse antes de que saliera el sol si querían tener éxito en la caza: su estrategia era esperar la comida cerca de alguna fuente de agua. Si no lograban cazar, tenían tiempo de sobra para buscar y recoger bayas y frutos. Encontrar y comer alimentos requería mucho tiempo, sobre todo si además tenían que mantenerse alejados de los depredadores.


    También necesitaban un buen tono muscular por la tarde para recorrer la distancia de vuelta que los separaba de la cueva o del refugio del que se habían alejado en busca de comida. Los antropólogos creen que los primeros humanos comían por última vez alrededor del crepúsculo, lo cual les dejaba tiempo suficiente para encontrar un lugar seguro donde dormir antes de que cayera la noche. Por la noche, descansaban durante doce o quince horas, gran parte de ellas durmiendo. Este ayuno nocturno las ayudaba a limpiar los intestinos para que a la mañana siguiente se sintieran ligeros y listos para salir a buscar más comida.


    Los humanos tenemos la capacidad única de cambiar nuestro modo de vida del día a la noche, de forma que cambiamos y forzamos el ritmo circadiano. Podemos ajustar el ritmo circadiano porque otros animales superiores suponían una amenaza, así que tuvimos que evolucionar para estar despiertos, aunque solo fuera durante unos minutos, por la noche, en la oscuridad. Era necesario vigilar por turnos para proteger al resto de la comunidad, la cual dormía: fueron los primeros trabajadores a turnos.


    Lograr estar despiertos por la noche fue la clave no solo para la supervivencia, sino también para la prosperidad y la riqueza. Muchos cazadores aprendieron que era más fácil atrapar a sus presas por la noche. Estos trabajadores a turnos fueron una parte esencial de la sociedad humana. Con el tiempo, los exploradores y conquistadores que se movían por la noche y organizaban ataques sorpresa contra sus enemigos resultaron ser más prósperos y ricos, al expandir su territorio y adquirir nuevas tierras de cultivo, minerales, piedras preciosas y recursos naturales.


    El fuego fue el primer instrumento que los humanos usamos para ir contra el reloj. La capacidad de crear y controlar el fuego nos dio dos ventajas: la primera fue la luz misma, lo cual nos permitió permanecer despiertos unas horas más por la noche. La luz titilante de los rescoldos era leve, lo justo para que los humanos primitivos pudieran moverse en la oscuridad, espantar a los grandes carnívoros y conseguir un poco de calor. La segunda fue que el fuego se convirtió en un arma poderosa. Durante miles de años, fue la única que tuvimos. Incluso ahora, la mayoría de nuestras armas se basan en el fuego.


    La vida alrededor del brasero también dio pie a la civilización humana. El fuego era esencial para cocinar y para hervir agua, con lo cual hubo muchos más alimentos que se podían comer. Al cocerlos, los alimentos se vuelven más tiernos, se suavizan sabores fuertes y saben mejor, además de eliminar patógenos y hacer que la comida sea más segura.[25] El proceso de cocción también conlleva que los alimentos sean más digeribles, de modo que podemos extraer más calorías de los mismos ingredientes. Por esta razón, la comida cruda puede hacernos perder peso, mientras que si la cocemos no tendrá el mismo efecto.[26] Cocinar también redujo el tiempo que dedicábamos a cazar, puesto que podíamos extraer el doble de energía de la misma comida. Al mismo tiempo, teníamos más opciones a nuestra disposición, ya que muchos alimentos no se podían digerir en crudo.


    Al obtener calor del fuego por las noches, los primeros humanos pudieron alejarse del ecuador y aventurarse hacia las latitudes más altas del norte de Europa, Asia y Norteamérica. Llegaron al norte hace relativamente poco, es decir, hace unos treinta mil o cuarenta mil años. En verano no era difícil habituarse al día largo, que a veces alcanzaba veinte horas o más de luz, porque eran unos veranos menos calurosos y podían recuperar el sueño durmiendo en cuevas o cabañas oscuras. Pero las largas noches de invierno con muy poca luz sin duda debieron de confundir sus cerebros. Incluso hoy en día, muchas personas no se pueden adaptar a las largas y oscuras noches de invierno de las latitudes más altas y sufren un trastorno afectivo estacional, o una depresión estacional. Los índices de depresión e intentos de suicidio en estas zonas aumentan en invierno, y en la actualidad sabemos que están relacionadas con un desequilibrio circadiano: es como si las personas que padecen una depresión estacional estuvieran condenadas a trabajar en turno de noche durante varias semanas o meses.


    Sin importar dónde vivieran, el fuego tuvo un efecto muy especial en la vida nocturna de los humanos. Mientras que los hombres se pasaban el día cazando, las mujeres y los niños se quedaban cerca del hogar, cuidando animales domesticados o secando y procesando comida para los días de lluvia o de invierno. Se reunían por la noche alrededor de la fogata para entretenerse, relajarse y descansar. Se contaban historias, planes, daban rienda suelta a su imaginación y desarrollaban nuevas ideas relacionadas con la ciencia, la cultura y la artesanía. Las charlas nocturnas al lado del fuego fueron el origen del arte, la cultura, la ciencia y la filosofía que nos hace humanos.[27] Esta vida social nocturna alrededor de la luz está profundamente arraigada en nuestra vida diaria.


    Pero este periodo de tiempo alrededor del fuego estaba limitado a una o dos horas, porque mantener vivo el fuego era difícil, y más tarde sería relativamente costoso. Incluso durante la primera época de la industrialización, el fuego y el acceso a la luz era algo infrecuente. Cuando los humanos empezaron a utilizar aceite de ballena, cera de abejas y sebo como fuentes de combustible, a menudo se distinguía entre el fuego para cocinar o calentar y el fuego para dar luz. Emplear estos combustibles para iluminar solía ser demasiado caro para la gente normal.


    Según el valor actual del dólar, alumbrar una casa típica del siglo XIX durante varias horas por la noche costaba entre mil y mil quinientos dólares.[28] Dado que la luz por la noche era algo excepcional en el siglo XIX, a la mayoría de las personas les entraba sueño y se iban a dormir solo unas horas después de que se pusiera el sol. En la actualidad, existen pueblos indígenas en África, Sudamérica, Australia e India que llevan un modo de vida agrario o de cazadores-recolectores similar al de hace dos o tres siglos. En estas comunidades, que apenas tienen acceso a la electricidad, se suelen ir a dormir pronto y se despiertan con el alba.[29], [30], [31]


    A principios del siglo XX, la electricidad y la luz eléctrica eran comunes en Occidente, aunque no había muchas razones para quedarse despierto y hacer algo por la noche. El gas y las estufas eléctricas sustituyeron a las chimeneas tradicionales, y así las cocinas dejaron de ser externas y se incorporaron al centro del hogar moderno, puesto que era seguro cocinar en cualquier momento. La preparación de la comida y las técnicas de conservación, junto con la refrigeración, hicieron posible que hubiera alimentos disponibles a todas horas. Y entonces comenzaron los problemas.


    Con los primeros pasos de la industrialización se aumentó la producción de comida, y con los avances de la minería y de la manufacturación se precisaba menos esfuerzo físico en el trabajo y en el hogar. El aumento de la producción pronto superó el consumo local, lo cual conllevó la creación de infraestructuras, como autopistas y trenes, edificios y almacenes, y la actividad física humana fue menos necesaria. El mantenimiento y la creación de esta infraestructura moderna también requirió un nuevo tipo de trabajadores que debían quedarse despiertos y trabajar de noche. Hoy en día, entre el 20 y el 25 por ciento de los trabajadores a jornada completa de las sociedades industrializadas lo hacen a turnos.


    La mecanización de la agricultura a principios del siglo XX también aumentó las cosechas, mientras que los agricultores seleccionaron sin saberlo plantas que habían modificado de forma natural sus relojes circadianos. Estos cultivos «mutantes» no tenían que calcular la duración del día para saber si era invierno o verano. En lugar de limitarse a florecer en los largos días de verano o en los cortos de invierno, estos cultivos podían hacerlo en cualquier estación o, como los tomates, en un invernadero, de manera que los agricultores conseguían dos o tres cosechas cada año en la misma parcela de tierra, lo cual disparó la producción.


    Al mecanizar la producción de comida, los trabajadores no tuvieron que pasarse todo el día en el exterior. Mientras tanto, la iluminación eléctrica iba siendo cada vez más asequible. Avancemos hasta la mitad del siglo XX. Después de la Segunda Guerra Mundial, cuando ya estábamos de lleno en un sistema industrial, buena parte de la población de los países industrializados empezaron a padecer un desequilibrio circadiano. Dormir menos también significaba aumentar el tiempo que pasábamos despiertos bajo una luz intensa, sobre todo de noche, cuando el cerebro no está preparado para que lo estimule la luz. Y, cuando estábamos despiertos durante el día, muchos lo hacíamos en lugares cerrados y no recibíamos suficiente luz solar. Ambas situaciones confunden el reloj del cerebro.


    El teléfono, la radio y la televisión provocaron que nos fuéramos a dormir más tarde. El ordenador ha sustituido la charla local y nocturna al lado del fuego por una conversación real y global, aunque virtual, a todas horas, en la que podemos discutir de cualquier cosa con cualquier persona en cualquier lugar del mundo. Y con un ciclo de entretenimiento y de noticas de veinticuatro horas, y con miles de millones de ordenadores conectados por todo el planeta, ¿quién se puede permitir no estar conectado?


    Pero, a pesar de que se supone que todos estos avances están mejorando las tecnologías anteriores y nuestras vidas, el reloj de nuestro cuerpo cada vez está más desequilibrado. El ritmo circadiano se perturba con la luz intensa de la noche y el acceso limitado a la luz natural del día. Sencillamente, no hemos evolucionado lo bastante para sincronizar el reloj interior con las realidades del mundo moderno en el que vivimos y, por lo tanto, estamos inmersos en una lucha parecida a la de nuestros ancestros que vivían en los puntos más al norte del planeta, o a la de nuestros actuales primos nórdicos. Dejando de lado si somos trabajadores a turnos reales o si nuestro modo de vida es como el de un trabajador a turnos, la exposición constante a la luz por las noches provoca que el ritmo circadiano se desequilibre, que nos falten horas de sueño y que estemos más hambrientos.


    LA LUZ PARA LA SALUD NO ES LA MISMA QUE LA LUZ PARA LA VISTA


    No podemos viajar en el tiempo a la Edad Media para disfrutar de las ventajas de una noche larga y oscura, pero si sabemos cómo la luz afecta a nuestro reloj, quizá la podamos controlar para mejorar nuestra salud. Cuando comencé la universidad tenía un montón de preguntas: quería saber exactamente cómo influye la luz en nuestro reloj circadiano interno. ¿Por qué mirar la pantalla del ordenador por la noche nos hace permanecer despiertos, mientras que por la mañana el cerebro necesita mucha más luz para estar lúcido? ¿Hay algún color de la luz que afecte con más intensidad a nuestro reloj?


    Si pudiéramos saber cómo la intensidad y el color de la luz afectan a nuestro reloj en diferentes momentos del día, podríamos controlar el uso de la iluminación para mejorar la salud. Aunque es posible que sepamos que la exposición de la piel a la luz del sol es necesaria para producir vitamina D, no tiene nada que ver con nuestro reloj. Toda la influencia de la luz la canalizamos a través de los ojos. Así que veamos cómo funcionan los ojos.


    El ojo humano es como una cámara. Contiene millones de células bastón y cono que capturan los detalles de una imagen en alta resolución y envían la información al cerebro a través de largas células nerviosas, similares a unos cables. La retina, el tejido sensible a la luz que recubre la parte posterior del ojo, contiene varios millones de sensores. Los rayos de luz se concentran en la retina después de pasar por la córnea, la pupila y el cristalino. La retina transforma los rayos de luz en impulsos que llegan al cerebro a través del nervio óptico, donde se interpretan como las imágenes que vemos. Perdemos la capacidad de ver cuando las células bastón y cono mueren, como en algunos casos de ceguera congénita.
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      La vida moderna en el interior desequilibra los ritmos circadianos y nos predispone a padecer una serie de enfermedades cerebrales.

    


     


    Pero, no obstante, las personas ciegas tienen relojes circadianos que también están influidos por la luz. Sorprendentemente, muchas personas ciegas todavía pueden «percibir» la luz. Cuando se exponen al sol, muchos afirman que sienten un brillo en los ojos y, de hecho, sus pupilas se contraen bajo la luz y se expanden en la oscuridad. Las personas invidentes y algunos animales ciegos pueden adaptar los periodos de sueño y de despertar a la duración del día que generan los cambios estacionales.


    Este fenómeno fue descubierto a principios del siglo XX y, durante casi ochenta años, la mayoría de los científicos creía que se debía a que algunas células cono y bastón aún funcionales les permitían percibir la luz. No obstante, en la década de 1990 se llevaron a cabo unos experimentos meticulosos que demostraron que existía un escurridizo sensor de luz en los ojos que no conocíamos.[32], [33], [34] En 2002, tres grupos de investigación independientes, entre ellos el mío, descubrieron una proteína sensible a luz en las células cono y bastón que es, de hecho, el sensor lumínico que sincroniza el ciclo del sueño-vigilia con la luz.[35], [36], [37], [38] Esta proteína sensible a la luz se llama melanopsina.[39] De las cien mil células neuronales de la retina que transfieren información al cerebro, solo cinco mil contienen «melanopsina». Las células cono y bastón también sincronizan el reloj circadiano, pero solo en ausencia de melanopsina y, cuando lo hacen, no son tan eficientes. Esta es la razón por la cual las personas invidentes que han perdido las células cono y bastón, pero que tienen intactas las células de la retina, pueden percibir la luz. No obstante, estas células son tan escasas que no pueden reproducir una imagen del mundo exterior.


    Para comprender cómo funcionan estos sensores de luz, utilizamos ratones que carecían del gen de la melanopsina o de las células con melanopsina, a pesar de que en cualquier otro aspecto sus ojos eran normales: podían ver con normalidad y orientarse sin problemas. Cuando se crían ratones sin este gen, las células siguen viviendo, pero cuando se eliminan las células, la expresión genética también desaparece. Es decir, al eliminar el gen de la melanopsina, la información lumínica todavía puede llegar al cerebro del ratón gracias a las células con melanopsina. Pero cuando no existen estas células, la conexión entre el ojo y el sistema del reloj circadiano del cerebro se suprime.


    Los ratones normales se suelen despertar por la noche (son animales nocturnos) y duermen por el día. Pero los que no tienen células con melanopsina no pueden percibir la luz ni la oscuridad. Aun así, cuando sometimos a estos ratones a una oscuridad constante, mantuvieron su reloj circadiano normal: se iban a dormir y se despertaban de forma análoga a la de un ratón normal, repitiendo el ciclo cada 23 horas y 45 minutos. No obstante, los ratones sin melanopsina tenían más dificultades para adaptarse a los mínimos cambios temporales que tienen lugar cualquier semana. Mientras que los ratones normales reajustaban los periodos de sueño y vigilia al ciclo luz-oscuridad de la semana, los ratones sin el gen de la melanopsina tardaban un mes o más en adaptarse. Es más, los ratones normales, como el ratón ciervo, se quedan inmóviles cuando perciben una luz intensa de noche. Pero los que no tenían melanopsina no se quedaban inmóviles: seguían merodeando. Por tanto, la luz por la noche no afectaba al sistema de producción de melatonina de los ratones que carecían tanto de las células con melanopsina como de los genes de la melanopsina.


    Puesto que los ratones y los humanos compartimos casi los mismos genes, entre ellos la melanopsina, los experimentos con los ratones tuvieron aplicaciones inmediatas en nuestro ritmo circadiano. Sugieren que la melanopsina tiene un impacto en el reloj circadiano humano, en los ciclos de sueño y en la producción de melatonina. La siguiente pregunta tenía como objetivo comprender mejor qué tipo de luz puede ser más o menos efectiva para activar la melanopsina, y así saber qué iluminación y en qué momento puede optimizar nuestro reloj.


    La luz visible engloba todos los colores del arcoíris. Cada color tiene una longitud de onda diferente. El rojo tiene la longitud de onda más larga, y el violeta, la más corta. Cuando vemos todas las ondas a la vez, percibimos luz blanca, o la luz del sol. Los diferentes colores en la luz blanca activan tres tipos de proteínas opsinas (rojas, verdes y azules) que, a su vez, identifican estos colores de forma individual y colectiva (como luz blanca).


    La proteína de la melanopsina es especialmente sensible a las ondas de luz azul y menos a las de luz roja. Cuando se activa la melanopsina al percibir luz azul, manda una señal al cerebro informándole de que hay luz, y el cerebro reacciona pensando que es de día, sea la hora real que sea. Si nos despertáramos en un supermercado de noche, la melanopsina registraría la luz cenital y el cerebro pensaría que es de día y que debíamos estar despiertos.


    Imaginemos que tenemos dos bombillas con un brillo idéntico: una emite luz azul y la otra luz naranja. Durante la noche, al encender la luz naranja se activan las opsinas de los conos verdes (las que pueden percibir la luz naranja, puesto que el naranja está cerca del verde en el arcoíris) y el cerebro reconoce lo que hay en la habitación. Si encendemos la luz azul, los conos azules se activarán y podremos ver los mismos objetos de la habitación. No obstante, la melanopsina apenas se activa con la luz naranja y el cerebro sigue pensando que es de noche, mientras que reconocerá la luz azul como luz del día. De modo que, si permanecemos una hora con luz naranja, el reloj circadiano no se desequilibrará demasiado, pero una hora con luz azul provocará que el reloj se reajuste como si hubiera llegado la mañana.


    A medida que cambian las estaciones y la longitud del día, los ritmos circadianos se ajustan al momento en que se pone y sale el sol. Durante mucho tiempo no tuvimos una idea clara de cómo los ritmos circadianos se adaptaban a la nueva hora en que salía o se ponía el sol, o cómo la luz influía en ellos, pero esta investigación demostró que estos mismos sensores de luz azul reajustan el reloj cerebral cuando la duración del día cambia a causa de la estación o cuando viajamos a otra zona horaria. También se conectan directa o indirectamente con áreas del cerebro que controlan la depresión, la alerta, el sueño, la producción de la melatonina, la hormona del sueño, e incluso el lugar del cerebro que regula la migraña o el dolor de cabeza.


    La melanopsina tiene otra propiedad particular: se necesita mucha luz para activarla. Por ejemplo, si abrimos los ojos durante unos segundos en una habitación iluminada de forma muy tenue, las células cono y bastón tomarán una imagen de la habitación, pero la melanopsina reaccionará como si estuviera demasiado oscuro para ver.


    Estos descubrimientos nos han ayudado a comprender cómo la luz afecta a la salud. Nuestro estilo de vida moderno, en el que nos pasamos gran parte del tiempo en lugares interiores mirando pantallas y encendiendo luces por la noche, activa la melanopsina en momentos equivocados del día o de la noche, lo cual desequilibra los ritmos circadianos y reduce la producción de la melatonina, la hormona del sueño. Como consecuencia, el sueño no es restaurador. Al despertarnos al día siguiente y pasar casi todo el tiempo en un lugar interior, la luz tenue no activa por completo la melanopsina, lo cual significa que no ajustamos el reloj circadiano al ciclo día-noche, de manera que nos sentimos soñolientos y estamos menos lúcidos. Después de unos días o semanas, podemos caer en la depresión o padecer ansiedad.


    Ahora que comprendemos mejor la calidad, la cantidad y la duración de la luz que puede mejorar o perjudicar nuestra salud, podemos empezar a imaginar que unos sencillos cambios en las bombillas, las pantallas o en las gafas pueden contribuir mucho para restaurar o mejorar nuestra salud.
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    Cómo funcionan los ritmos circadianos: la sincronía lo es todo


    La segunda parte de mi investigación reveló nueva información sobre el reloj interno. Todos los seres vivos del planeta experimentan un cambio diario en el entorno predecible e inevitable: el día se convierte en la noche. No importa si viven en el desierto, en las montañas, en los bosques tropicales o si vivieron hace mil millones de años u hoy en día. Para lidiar con este cambio diario y predecible de luz y oscuridad, casi todos los organismos vivos han desarrollado un sistema temporal interno, o un reloj circadiano.


    Todos los organismos vivos dedican las veinticuatro horas del día a:


     


    •Conseguir energía (comida)


    •Optimizar el uso de la energía dedicando parte de la misma al funcionamiento diario y almacenando el resto para un uso posterior


    •Protegerse de agentes dañinos y depredadores


    •Regenerarse a sí mismos o crecer


    •Reproducirse


     


    Todas estas funciones están regidas por el reloj circadiano, que optimiza la capacidad de todos los organismos para llevar a cabo estas tareas al asignar a cada uno de estos aspectos esenciales de la vida un momento específico del día o de la noche.


    Las plantas siguen un reloj circadiano de unas veinticuatro horas que predice la salida y la puesta del sol para que puedan absorber de forma óptima la luz del sol y el dióxido de carbono para generar alimento. El reloj les proporciona el ritmo. Las plantas saben que deben elevar las hojas una o dos horas antes de que salga el sol y activar una serie de genes para aprovechar la luz de los primeros rayos. Al final del día, las plantas suprimen la maquinaria para absorber luz una o dos horas antes de que el sol se ponga y no malgastar energías generando alimento cuando no hay luz. Por último, las hojas se cierran cada noche, como si estuvieran listas para irse a dormir.


    Las plantas también poseen ritmos diarios que les indican cuándo florecer, ya sea en determinadas estaciones o en ciertos momentos del día o la noche. Este ritmo de las plantas está sincronizado con el de las abejas y los insectos polinizadores que se alimentan en las flores de las plantas. Los grandes herbívoros, como las vacas o los camellos, pastan durante el día, y los pequeños roedores se alimentan de frutos y vegetales de noche para evitar a los depredadores. En otras palabras, utilizan el reloj circadiano para despertarse, estar activos y comer cuando es más seguro. Incluso el hongo del pan Neurospora que aparece en la comida tiene un reloj que le indica cuándo crecer y generar más esporas en un ritmo diario de veinticuatro horas. La función de generar esporas está sincronizada con el momento más adecuado del día, cuando se puede dar una dispersión óptima de esporas gracias al viento.


    Como hemos explicado en el capítulo anterior, este horario diseñado al milímetro parece, a primera vista, regido por la luz. No obstante, el estudio de la genética ha revelado cómo funcionan los relojes circadianos con exactitud. Ahora sabemos que, a pesar de que están influidos por la luz, el horario que siguen está controlado de manera interna por los genes.


    LA GENÉTICA DEL RELOJ CIRCADIANO


    El cuerpo humano está formado por millones de células que se especializan según su ubicación: las células que constituyen todas las partes del cuerpo, desde los dedos de los pies hasta el cerebro. Pero cada una de estas células especializadas contiene el mismo genoma, que es toda la información hereditaria que hemos recibido de nuestros padres. Esta información está codificada en nuestro ADN, y los segmentos individuales que portan esta nota genética se llaman «genes». Algunos genes determinan rasgos visibles, como el color de los ojos. Otros están relacionados con características biológicas, como el tipo de sangre o el riesgo de padecer enfermedades específicas, así como con la función de miles de procesos bioquímicos, entre ellos el reloj circadiano.


    Después, estos procesos se llevan a cabo gracias a diferentes tipos de proteínas. Algunas son enzimas que operan como herramientas de construcción (taladro, martillo, cincel, etc.). Dentro de cada célula, las enzimas desempeñan varias funciones, como generar colesterol o descomponer la grasa. Otras proteínas son estructurales, los elementos básicos de las células, como las partes de una casa (paredes, puertas o ventanas). Algunas proteínas diminutas son, de hecho, hormonas (aunque no todas las hormonas son proteínas diminutas), mensajeros químicos que gestionan el funcionamiento de los órganos. Unas proteínas duran mucho tiempo y otras son efímeras.


    La salud de nuestros órganos, y el hecho de que suframos una enfermedad en particular, depende de los genes que tengamos y de su configuración: si un gen específico está activado o no, o si es un gen normal o mutado. Por ejemplo, hay personas que pueden comer lo que quieran, mientras que otras se quejan de que ciertos alimentos, a menudo lácteos, les provocan malestar digestivo, gases, hinchazón o diarrea. Quienes sufren estos efectos tienen una mutación en un gen que ayuda a descomponer y absorber los nutrientes de la leche.


    Al comparar los genes mutados con los normales, podemos aprender mucho de cómo se supone que funcionan y las consecuencias de una anormalidad. En el campo circadiano, los científicos comenzaron a comprender cómo funcionan los relojes al estudiar los organismos mutantes cuyos relojes iban demasiado rápidos o lentos. En 1971, el catedrático Seymour Benzer, genetista de la mosca de la fruta, del Instituto de Tecnología de California, y el estudiante Ron Konopka, estudiaron miles de moscas de la fruta aisladas en una oscuridad constante. Las moscas jóvenes suelen estar activas al amanecer y al anochecer, hacen una siesta durante el día y duermen por la noche.


    Las moscas de la fruta siguen estos ritmos de unas veinticuatro horas incluso en una oscuridad constante. Benzer y Konopka crearon algunos instrumentos verdaderamente ingeniosos para saber cuándo una mosca de la fruta bebé se iba a dormir y se despertaba, incluso en completa oscuridad. Después de analizar a miles de moscas, hallaron tres tipos de mutantes: las moscas que se iban a dormir pronto, tarde o sin un patrón particular.[1] También descubrieron que la prole de las moscas mutadas heredaba o mantenía los mismos relojes circadianos anormales: era el componente genético. Además, la misma mutación cambiaba el momento en el que las moscas de la fruta eclosionaban, lo cual sugería que tienen un único reloj. Benzer y Konopka lo llamaron el «gen Periodo» o «gen Per», para acortar.


    El proceso de la investigación científica es muy parecido al de resolver un crimen. A partir de algunas pistas se obtiene el perfil de un criminal, pero se pueden tardar meses o años en encontrar al sospechoso y demostrar el crimen. Se necesitaron casi trece años y dos grupos de científicos independientes para averiguar cómo era realmente el gen Per de las moscas de la fruta. Y fueron precisos algunos años más para descubrir cómo el gen crea un reloj.


    Ahora sabemos que, en el interior de cada célula, el gen Per envía instrucciones para crear una proteína que se forma poco a poco y se descompone cada veinticuatro horas. Y esto se cumple con todos los organismos: hay tres genes que controlan el reloj en las algas y más de una docena en animales y humanos. Funciona de la siguiente manera: imaginemos que una proteína es un cubito de hielo que se forma en el congelador. El gen Per es la máquina que hace hielo en el congelador y controla con exactitud la cantidad de cubitos que fabrica. El congelador hace un cubito de hielo tras otro y lo almacena en un contendor debajo de la máquina. Cuando ha fabricado un par de docenas de cubitos, el contenedor pesa lo suficiente y la máquina se apaga y deja de hacer hielo. Pues, del mismo modo, el gen Per se desactiva cuando ha generado suficiente proteína PER.


    Cada día, sacamos los cubitos de hielo y preparamos granizados para la familia. Devolvemos el contenedor a su sitio y la máquina de hacer hielo comienza de nuevo el ciclo hasta que el contenedor está lleno. Y, dado que la máquina del gen Per no cambia, el número de cubitos que produce cada día siempre es el mismo, y tampoco cambia la cantidad de tiempo que necesita para hacerlo. Se considera que este periodo de tiempo es un ciclo, y si el ciclo precisa de veinticuatro horas para completarse, es un reloj circadiano.


    Entonces, si todas las máquinas que hacen hielo siempre funcionaran a la perfección, todos tendríamos ritmos idénticos cada día. El problema está en que, dependiendo de cómo cuidemos la máquina, funcionará mejor o peor. Si solo sacamos un par de cubitos cada día, el proceso de llenar el contenedor de cubitos no necesitará tanto tiempo para completarse. Análogamente, de noche, mientras la máquina de hacer hielo está en funcionamiento para rellenar el contenedor, si lo vaciamos para preparar unos cócteles no habrá suficiente tiempo para que la máquina haya rellenado el contenedor a primera hora de la mañana. Así es como se rompen los ritmos circadianos cuando nos quedamos despiertos de noche o dormimos hasta tarde.


    Un segundo problema tiene lugar si, desde un principio, la máquina no funciona bien: es una mutación. Si la máquina del gen Per está mutada, fabricará hielo demasiado rápido o muy despacio. El sensor que informa a la máquina de que debe apagarse podría ser defectuoso, de manera que la máquina deja de fabricar hielo incluso si el contenedor está medio lleno, o tal vez lo sigue fabricando, aunque el contenedor ya esté hasta los topes. La máquina defectuosa afecta al tiempo que se necesita para hacer cada lote de hielos y al uso que hacemos de ellos durante todo el día.


    CADA ÓRGANO TIENE SU PROPIO RELOJ


    Los científicos casi dieron por sentado que había solo un reloj que controlaba todo el cuerpo, y supusieron que este reloj se ubicaba en el cerebro, hasta que el experimento que hizo un estudiante de doctorado acabó con todas estas hipótesis. Jeff Plautz, que tenía solo unos pocos años más que yo en la facultad, tomó unas moscas de la fruta y fusionó los genes Per con una sonda fluorescente. Estas moscas, con suficiente comida y agua disponible, se iluminaban de color verde y luego dejaban de resplandecer en un ritmo de veinticuatro horas, incluso cuando estaban en una sala completamente oscura.


    Un día, Plautz estaba limpiando el laboratorio y cortó algunas moscas de la fruta y utilizó los fragmentos (alas, antenas, boca, patas, abdomen, etc.) para diferentes experimentos. Había oído que, incluso después de trocearlas, los órganos individuales seguían vivos durante unos días. Se fue de vacaciones a Las Vegas y volvió al cabo de una semana. Al entrar en el oscuro laboratorio se dio cuenta de que las antenas, las patas, las alas y los abdómenes que habían estado completamente separados de la cabeza de las moscas seguían resplandeciendo con un ritmo perfecto, tal y como lo hubiera hecho una mosca completa. No era necesario que los órganos estuvieran en el cuerpo para resplandecer y atenuarse en un ritmo de veinticuatro horas. Este experimento demostró que todos los órganos de los animales tienen su propio reloj, y no necesitan instrucciones del cerebro para funcionar. El descubrimiento de Plautz fue considerado uno de los diez avances más importantes de 1997 por la revista Science.


    Imaginemos que el cuerpo humano es como una casa, y que cada órgano es una estancia diferente con un reloj particular. El reloj del dormitorio nos indica cuándo ir a dormir y cuándo despertarnos; el reloj del despacho nos informa de cuándo debemos trabajar; el de la cocina, cuándo debemos dormir; el del baño… Bueno, ya se entiende lo que quiero decir. Hoy sabemos que el reloj de los intestinos controla cuándo se producen hormonas para decirnos que tenemos hambre o estamos saciados, cuándo se producen líquidos digestivos para digerir la comida, absorber los nutrientes o incitar a la microbiota del intestino para que se active, o cuándo transferir los deshechos al colon. El reloj del páncreas decide cuándo generar más insulina y cuándo restringir la producción. De forma parecida, los relojes en los músculos, el hígado y el tejido graso que acumulamos desempeñan sus tareas respectivas para sincronizarse con las funciones de los órganos.


    Decidí dar un paso más allá en la investigación de los genes del reloj circadiano y me pregunté: ¿cómo regulan los relojes el sueño en el cerebro en comparación con cómo controlan el metabolismo del hígado? Mientras que otros investigadores se centraban en cómo una docena de genes se activaban y desactivaban en diferentes momentos de la noche o el día en el cerebro o en el hígado, yo encargué a mi equipo que ampliaran la búsqueda y que comprobaran cuándo y cuáles de los más de los veinte mil genes de nuestro genoma se activaban o desactivaban en los distintos órganos. Comenzamos el estudio en 2002 utilizando una tecnología genómica muy moderna.[2] Y gracias a esta investigación, que sigue en curso y cada vez es más sofisticada, hemos descubierto que, en cada órgano, miles de genes se activan y se desactivan en diferentes momentos de forma sincronizada.


    Todos los genes del genoma tienen un ciclo circadiano. No obstante, los ciclos no coinciden, y algunos solo tienen ciclos en un solo órgano. Esto significa que en cada tejido hay un código temporal oculto en el genoma. Por ejemplo, aunque cada célula de nuestro cuerpo contiene el genoma entero, nos dimos cuenta en este estudio de 2002 de que hasta el 20 por ciento de todos los genes se activan o desactivan en diferentes momentos del día: recordemos que no todas las funciones biológicas pueden estar activas al mismo tiempo. Más interesante todavía es que el 20 por ciento de los genes que están desactivados en un momento específico en el cerebro no son los mismo que están desactivados en el hígado, el corazón o los músculos. Lograr un conocimiento detallado de la acción y la sincronización de los genes nos ha proporcionado una comprensión clara de cómo los ritmos circadianos optimizan la función de las células.


    Ahora, analicemos qué actividades celulares son cíclicas:


     


    •Las vías que perciben los nutrientes o la energía, como las de la saciedad o el hambre de las células, son circadianas. De la misma forma que todo nuestro cuerpo siente hambre cuando se queda sin energía disponible de inmediato y se siente saciado después de comer, o no siente tanta hambre de noche, cada célula de todos los órganos posee un mecanismo similar que genera hambre en las células y abre la puerta a que accedan nutrientes durante el día. Y, cuando ha almacenado suficiente energía, cierra la puerta para no atiborrarse.


    •La vía del metabolismo de la energía es circadiana, y afecta a la función celular y al metabolismo de todos los nutrientes esenciales. El uso y almacenamiento de carbohidratos, grasas o proteínas no es un proceso continuo. Cuando se absorbe el azúcar de la sangre y se convierte en grasa o en glucógeno para su uso futuro, la función del cuerpo para romper las grasas está desactivada. Solo después de que se haya agotado el azúcar comienzan a descomponerse las grasas.


    •Los mecanismos de mantenimiento celular son circadianos. Cada reacción química, sobre todo cuando las células producen energía, provoca un desorden llamado «especies de oxígeno reactivo». Es parecido a la grasa de la cocina o a los gases aceitosos que desprende una sartén caliente. Para gestionar este desorden en la cocina, activamos el extractor y nos ponemos un delantal. De forma parecida, las células tienen un mecanismo que se activa en un momento determinado para limpiarse. Esto también incluye el proceso de desintoxicación.


    •La reparación y la división de células también son circadianas. El cuerpo se repara y se rejuvenece cada día. De la misma forma que las cañerías se desgastan y empiezan a gotear después de un tiempo, tenemos cientos de kilómetros de vasos sanguíneos que deben controlarse y repararse si hay goteras. Análogamente, el revestimiento del intestino y la piel necesitan cuidados diarios para evitar que las bacterias, los elementos químicos y las toxinas entren en nuestro cuerpo. Dentro de cada órgano mueren muchas células que deben ser reemplazadas. También deben sustituirse las células sanguíneas. Esta reparación, que se lleva a cabo gracias a la producción de nuevas células, no ocurre de forma aleatoria, sino en un momento específico: por la noche, mientras dormimos.


    •La comunicación de las células es circadiana. Los órganos tienen que comunicarse entre ellos, y esta comunicación tiene lugar según un ritmo particular. Por ejemplo, cuando estamos saciados, los tejidos adiposos del cuerpo producen la hormona leptina, lo cual es una señal para que el cerebro nos ordene que no comamos más. De manera análoga, al comer, las hormonas del intestino le comunican al páncreas que produzca insulina para que la glucosa de la comida pueda ser absorbida por el hígado y los músculos. Estas comunicaciones son más intensas en unos momentos del día que en otros.


    •La secreción celular es circadiana. Cada célula produce algo de valor para sus vecinas o para el cuerpo en su conjunto. En consecuencia, cada órgano produce algo que se introduce en la circulación sanguínea o se transfiere a sus vecinos. La producción y la secreción de estas moléculas es circadiana. Por ejemplo, el hígado produce varios tipos de moléculas que son necesarias para formar coágulos de sangre. Dado que los factores que determinan los coágulos de sangre son circadianos, si medimos con precisión los momentos en que generamos sangre o coágulos veremos un claro ritmo circadiano. Esto nos podría ayudar mucho a decidir a qué hora realizar una intervención quirúrgica para lograr una curación más rápida. De forma parecida, el revestimiento nasal, intestinal y pulmonar produce lubricación, y esta producción también es circadiana.


    •Casi todos los objetivos de los fármacos son circadianos. Es una de las consecuencias más relevantes de la ciencia circadiana, sobre todo para aquellas personas que están sometidas a un tratamiento por una enfermedad crónica o por el cáncer. Recordemos que miles de genes de un órgano se activan o se desactivan en ciertos momentos. Imaginemos que pudiéramos focalizarnos en un gen que produce la proteína que ayuda a generar colesterol en el hígado. Esta proteína tiene un ritmo diario, de forma que genera más colesterol por la mañana que por la noche. Si queremos reducir la producción de colesterol en el hígado, ¿no sería mejor disponer de un fármaco que bloqueara la proteína que genera colesterol cuando está más activa?


    NSQ: EL RELOJ MAESTRO


    Los científicos sabíamos que las células se comunicaban entre ellas, pero nos preguntábamos si los relojes internos hacían lo mismo de órgano a órgano. Descubrimos que un pequeño grupo de células tenían la función de reloj maestro, de la misma forma que los relojes atómicos son los relojes maestros del resto de los relojes del mundo. Estas células, conocidas colectivamente como «núcleo supraquiasmático», o NSQ están ubicadas de manera estratégica en el hipotálamo, el centro de la base del cerebro, que alberga el control del hambre, la saciedad, el sueño, el equilibrio de fluidos, la reacción del estrés y muchas otras cosas. Las veinte mil células que conforman el NSQ están indirectamente conectadas con la glándula pituitaria, que produce la hormona del crecimiento; con las glándulas de adrenalina, que liberan las hormonas del estrés; con la glándula tiroides, que produce hormonas tiroideas, y con las gónadas, que producen las hormonas reproductivas. El NSQ también está conectado de forma indirecta con la glándula pineal, que produce la hormona del sueño, la melatonina.[3]


    La función del NSQ es tan esencial para el ritmo diario que, cuando se extirpa quirúrgicamente, como han hecho los científicos con los roedores, el animal pierde todos sus ritmos. De hecho, en la última fase de las enfermedades neurodegenerativas, como el Alzheimer, si también se ha atrofiado el NSQ, el paciente pierde el sentido del tiempo: se van a dormir o se queda despierto durante más tiempo, tiene mucha hambre o va al baño en momentos intempestivos de la noche o el día.


    El NSQ es el vínculo entre la luz y el tiempo, porque recibe información lumínica del mundo exterior y la comparte con el resto del cuerpo. Las células de melanopsina de la retina se conectan directamente con el NSQ, y esta es la razón por la cual el reloj maestro es tan sensible a la luz azul. Cuando se restaura el NSQ con la luz, se ajustan los demás relojes que hay en el hipotálamo: la glándula pituitaria, la glándula de adrenalina, la pineal, etc. El resto de los relojes del cuerpo, como el del hígado o el del intestino, crean sus ritmos circadianos por una combinación de la señal del NSQ y el horario en que comemos. El reloj del NSQ está conectado con el centro del hambre en el cerebro, de modo que, de hecho, le dice al cerebro cuándo tener o no tener hambre. Así que, en este sentido, el NSQ nos orienta y nos ordena cuándo comer, lo cual, de modo indirecto, rige el reloj del hígado, del intestino, del corazón, etc.


    Hay un ritmo circadiano para beber agua que ayuda al hígado y a los músculos a desempeñar varias funciones. Las células del hígado crecen cuando comemos para generar sus propias proteínas (el hígado produce la mayoría de nuestras proteínas sanguíneas). Las células solo pueden crecer cuando absorben agua. Por esta razón sabemos que la hidratación ayuda a los órganos a realizar las reacciones químicas necesarias para suministrar energía y mantener activas las funciones vitales.


    El sistema es lo bastante flexible para que, si hay alimento en un momento inusual, se reajuste en unos pocos días. El intestino se adecua para producir líquidos digestivos antes de que lleguen los alimentos, y el reloj del hígado, para procesar nutrientes que se absorben en el intestino. Poco a poco, después de una o dos semanas, se ven afectados algunos de los relojes del cerebro, que se reajustan a nuevos horarios de comidas. De esta forma, podemos comprobar cómo la luz y lo que comemos afectan a muchos de estos relojes.


    LOS TRES RITMOS BÁSICOS


    Los relojes de los diferentes órganos se sincronizan como en una orquesta para crear tres ritmos principales que conforman los fundamentos esenciales de la salud: el sueño, la nutrición y la actividad. Es más, estos ritmos están completamente interrelacionados y bajo nuestro control. Cuando funcionan a la perfección, tenemos la salud ideal. Cuando uno de los ritmos se descarrila, los otros acaban desequilibrándose y se crea un círculo vicioso de mala salud.


    Los ritmos del cuerpo son como una intersección controlada por semáforos. Cualquier actividad, desde el funcionamiento del cerebro hasta la digestión de la comida, se rige igual que el tráfico: cada función proviene de una dirección, pero, en última instancia, todas convergen. Si no tenemos la pauta de tráfico adecuada, perdemos el ritmo. Dado que las funciones del cuerpo no pueden darse a la vez, nos quedamos parados en un semáforo en rojo interminable o, como los coches que sufren un accidente de tráfico, los ritmos se estorban entre ellos. Y si no prestamos atención a los semáforos, o cuando vamos en contra de nuestro ritmo óptimo, los semáforos se confunden y, al final, ponemos en peligro la salud.


    Ritmo 1. El sueño: el mito de las alondras matinales y los búhos nocturnos


    Muchas personas creen que van a dormirse muy pronto o tarde y que se despiertan pronto o tarde. Atribuyen estos hábitos de sueño a la genética y se describen como búhos nocturnos que se van a dormir tarde o como alondras matinales que se despiertan temprano.


    De hecho, ser una alondra matinal o un búho nocturno es algo que puede cambiar con la edad. Los bebés y los niños pequeños suelen despertarse pronto porque se quedan dormidos durante las primeras horas de la noche. Si tratamos de mantener despiertos a los niños más allá de las nueve o de las diez de la noche, estaremos interfiriendo o perturbando su tendencia natural a dormirse. Retrasar la hora natural de descansar de los niños se ha convertido en un importante problema de salud que afecta al desarrollo del cerebro. De hecho, incluso entre los adultos, el trastorno de déficit de atención con hiperactividad (TDAH) y el trastorno del espectro autista (TEA) están relacionados con irse a dormir muy tarde, no descansar lo suficiente y quedarse en el interior de una casa gran parte del día.[4] Desde luego, a veces los niños se van a dormir tarde porque, como es normal, los padres quieren pasar tiempo con sus hijos. Es un problema grave en India y China, donde muchos padres trabajan muy lejos de sus hogares.


    Es más habitual que los adolescentes se vayan a dormir tarde y también se despierten tarde. Muchos se quedan despiertos hasta bien pasada la medianoche, pero no descansan lo bastante si tienen que despertarse a las siete para ir al instituto.


    A medida que nos hacemos mayores y cumplimos treinta o cuarenta años, volvemos de forma natural a despertarnos pronto. Esto significa que nos cuesta menos irnos a dormir por la noche y que solemos despertarnos cuando amanece. No obstante, en la pospubertad la tendencia es que las mujeres se despiertan antes que los hombres. Esta diferencia desaparece en la mediana edad, cuando las hormonas sexuales se debilitan, y muestra claramente cómo una menor cantidad de hormonas del sexo afecta a los patrones del sueño.[5]


    Estamos programados para tener un patrón de sueño de al menos nueve horas cuando somos bebés y siete horas el resto de nuestra vida, pero el sistema general del reloj se debilita con la edad y es menos efectivo. A medida que nos hacemos mayores, el impulso interno de dormir o despertarse de forma regular se debilita poco a poco, y nos despertamos con más facilidad debido a la luz y los ruidos, y nos cuesta más volvernos a dormir. En esta situación, reforzar el reloj corporal con mejores hábitos se convierte en una cuestión importante.


    Aunque muchas personas piensan que los cambios de sus ciclos de sueño se deben a la herencia, la probabilidad de tener una mutación genética es, en el mejor de los casos, remota. Muy pocas personas sufren un defecto genético que cambie su reloj de forma tan profunda que sea difícil adoptar nuevos hábitos. Pero estudiar a estas personas nos ha ayudado a comprender el ritmo circadiano.


    Una mujer llamada Betty era consciente de que tenía un problema con el sueño. Estaba tan débil que tuvo que buscar una solución. Betty sabía que debía dormir siete horas cada noche, pero su patrón estaba fuera de la norma. Cada día se acostaba a las siete de la tarde y se despertaba a las dos de la madrugada. Esta rutina le suponía un gran problema, porque limitaba la cantidad de tiempo que podía dedicar a una vida social normal. Betty acudió a muchos médicos, y todos ellos le decían que no había problema alguno porque dormía siete horas. Pero, por mucho que lo intentara, no podía ajustar sus patrones de sueño.


    El último médico al que vio fue Christopher Jones, de la Universidad de Utah, quien al principio también pensó que el horario de sueño de Betty no era un problema, hasta que ella le contó que varios miembros de su familia tenían el mismo patrón de sueño. Chris pensó de inmediato que podía deberse a una mutación genética familiar. Le contó la historia de Betty al genetista molecular Louis Ptacek y a su mujer, la bióloga molecular Ying-Hui Fu, que se tomó el problema de Betty como un reto. Durante los siguientes años, Ptacek y Fu descubrieron un único cambio en el gen Per de Betty, el mismo que se había alterado en los experimentos de la mosca de la fruta de Seymour Benzer y Ron Konopka. Por primera vez, una sola mutación genética de un humano estaba relacionada sin género de dudas con el cambio en el ciclo sueño-despertar o ritmo circadiano.[6]


    Esta mutación única y extremadamente rara provocaba que el reloj circadiano de Betty fuera más rápido de lo normal, y siempre iba a ser así. Por la mañana, cuando el reloj del cerebro se sincroniza con la luz matinal, el reloj empieza la cuenta atrás de las horas que vamos a estar despiertos. Para la mayoría de las personas, después de doce horas de vigilia el reloj del cerebro empieza a lanzarnos indirectas para que nos vayamos a dormir. Casi todos nos querremos acostar después de pasar dieciséis horas de estar despiertos. Pero el reloj de Betty funcionaba más rápido. Su cerebro contaba doce horas como si fueran catorce. Y tras catorce horas despierto, su cerebro pensaba que había estado en vela dieciséis, de modo que le costaba mantenerse alerta.


    Pocos años después, Fu descubrió otra familia que tenía una potencial mutación diferente de un gen llamado Dec2, que reduce la necesidad de dormir. Las personas con esta mutación pueden dormir solo cinco horas y levantarse sintiéndose completamente descansadas, capaces de cumplir con sus rutinas diarias a la perfección.[7]


    Incluso si tenemos un gen defectuoso, los hábitos saludables pueden contrarrestar sus efectos nocivos. Aunque a Betty le costaba permanecer despierta por la noche y socializar con sus amigos, otras personas como ella aprovechan este defecto genético para ir a trabajar más pronto y volver a casa antes, o para alargar la jornada laboral. No obstante, la mayoría de las personas, sobre todo aquellas que se acuestan tarde, lo más probable es que no tengan un gen defectuoso. La causa se puede deber a otros hábitos que van en contra de su código circadiano.


    Una vez conocí a un exitoso hombre de negocios que se quejaba de lo mucho que le costaba descansar por la noche y tenía problemas para dormir varias horas seguidas. Estaba convencido de tener algunos genes defectuosos que afectaban al sueño. Pero después de charlar con él sobre sus rutinas diarias y sus horarios de comida, me quedó claro que su problema con el sueño se debía a las tres tazas de café bien cargado que se tomaba entre la última hora de la tarde y la hora de irse a la cama. Cuando dejó de beber café después de comer, comenzó a quedarse dormido a las diez de la noche y fue capaz de dormir siete horas del tirón.


    Otra de las razones por las que pensamos que considerarnos una alondra matinal o un búho nocturno se debe a malos hábitos la descubrimos gracias a un experimento que llevó a cabo Ken Wright Jr. en la Universidad de Colorado, Boulder. Organizó una acampada con personas que creían ser búhos nocturnos: todos se iban a dormir bien entrada la noche y se despertaban tarde. Antes de la acampada, registraron sus patrones de sueño y se tomaron muestras de saliva para averiguar en qué momento producían más cantidad de melatonina. Ken descubrió que muchos de los búhos nocturnos comenzaban tarde a producir melatonina: su hormona del sueño no aumentaba hasta las diez de la noche y llegaba a su máximo después de medianoche.


    No obstante, después de dos días de acampada en la naturaleza, analizaron de nuevo el momento en que aumentaba la melatonina. Para su sorpresa, todos los individuos convencidos de que estaban programados genéticamente para ser búhos nocturnos tenían una producción de melatonina normal, y empezaba a aumentar antes en comparación con las primeras pruebas. Es más, todos fueron capaces de irse a dormir antes de las diez de la noche. Los niveles de melatonina se incrementaban hacia las siete o las ocho, en lugar de hacia las nueve o las diez, y les costaba mantenerse despiertos.[8] El cambio no se debió a incómodos ajustes del patrón del sueño, sino a la falta de luz por la noche y a la ausencia de malos hábitos, como trabajar en horario nocturno o ingerir cafeína tarde. Sin luz brillante a horas intempestivas, fueron capaces de retomar un ritmo circadiano más normal.


    Este experimento, junto con otros, es una de las razones por las cuales estoy tan convencido de que podemos controlar nuestra salud. Corregir conductas habituales es la clave para mejorar el código circadiano. He experimentado esta corrección de primera mano. Mientras estuve de acampada en la Reserva Nacional Maasai Mara de Kenia, sin luz eléctrica y rodeado de animales salvajes, mis colegas y yo no teníamos incentivo alguno para irnos a dormir tarde. Hacía años que no dormía tan bien y me despertaba completamente recuperado al menos media hora antes de que saliera el sol durante varios días seguidos. Al volver a San Diego, caí en los viejos patrones de sueño: me acostaba tarde e intentaba despertarme una hora después del amanecer. Cuando les conté esta historia a mis colegas, me comentaron que había varias diferencias entre la vida que llevaba en San Diego y la que había llevado en Maasai Mara: en Kenia había estado expuesto a mucha luz durante el día, una oscuridad total por la noche, menos ruido, temperaturas nocturnas relativamente más frías, y cenaba más pronto. Todos estos factores han demostrado que contribuyen a conseguir un sueño mejor.


    Ritmo 2. La hora de comer afecta al reloj


    Si el principal objetivo del sistema circadiano es optimizar la ingesta de energía y la supervivencia, entonces, ¿qué ocurre con el sistema cuando el alimento está disponible en el momento inadecuado? En el caso de los roedores, si les ofrecemos comida durante el día (cuando se supone que deben dormir y ayunar), ¿qué les ocurre? ¿El reloj maestro del NSQ ignora el alimento? Esto supondría, como mínimo, un efecto perjudicial para su salud, porque si deciden ignorar la señal de la comida, mueren. De hecho, cuando los ratones se dan cuenta de que la comida solo está disponible durante el día, empiezan a despertarse una hora antes para comenzar a buscarla. En otras palabras, confeccionan un mecanismo para anticipar el acto de alimentarse. Pero, después de comer, se vuelven a dormir (como suelen hacer durante el día), y por la noche empiezan a merodear. En otras palabras, el reloj NSQ, que controla el ciclo sueño-vigila, sigue funcionando bien, excepto durante un breve periodo del día en el que se despiertan para comer.


    Cuando los ratones comen durante el día, un momento en el que se supone que no deberían hacerlo, ¿qué ocurre con la comida? ¿La digiere y la metaboliza el hígado, donde el reloj regula el metabolismo? En aquella época creíamos que, a pesar de que el hígado podría tener un reloj, su función sería controlada, al menos en parte, por el cerebro, que le enviaría una señal. Pero, a la vez, éramos un poco escépticos al respecto, porque el reloj del hígado debería dedicar mucha energía y esfuerzo a estar tan conectado al cerebro. Además, si el animal come cada día a la hora incorrecta (de día para los ratones), pero el hígado está programado para metabolizar la comida por la noche, entonces ese reloj no sería capaz de metabolizar la comida que el roedor ingiere por el día.


    Así que en 2009 llevamos a cabo un sencillo experimento. Cogimos a algunos ratones, que suelen ser nocturnos, y los alimentamos solo durante el día. Luego analizamos la función de su hígado. Descubrimos que casi todos los genes del hígado que se activan y se desactivan cada veinticuatro horas se regían por la comida e ignoraban el horario de la exposición a la luz.[9] Esto significaba que era la comida lo que reajustaba el reloj, no el cerebro.


    Este hallazgo cambió por completo nuestra percepción del ritmo circadiano respecto a la luz y la comida. En lugar de pensar que toda la información temporal del mundo exterior que llega a los órganos lo hace a través de los sensores de luz azul, ahora sabíamos que el cuerpo era capaz de sincronizarse a partir de otras señales. De la misma forma que la luz de la mañana reajusta el reloj del cerebro, el primer bocado del día reajusta los relojes de los órganos. De hecho, el horario de la comida es una poderosa señal que puede anular la señal maestra del reloj NSQ.


    Pensemos en el desayuno. ¿Alguna vez nos hemos dado cuenta de que tenemos hambre más o menos a la misma hora de la mañana sin importar lo que hayamos comido por la noche? Esto ocurre porque el reloj del cerebro, o el del centro del hambre, nos dice cuándo deberíamos tener hambre. A la vez, el cerebro y los intestinos se comunican entre ellos, y el reloj del intestino le dice al cerebro que debe prepararse para el desayuno. El páncreas también está listo para secretar insulina, los músculos están preparados para absorber azúcar y el hígado está a punto para almacenar algo de glucógeno y grasas.


    Si normalmente desayunamos a las ocho de la mañana, a esa hora tenemos una cita con nuestro estómago, hígado, músculos, páncreas, etc., que estarán listos para procesar el desayuno. Este primer bocado es también uno de los vínculos del reloj con el mundo exterior: el desayuno se convierte en la señal que sincroniza el reloj interno con el tiempo exterior. Mientras desayunemos a las ocho de la mañana (minuto arriba, minuto abajo), el reloj interno estará en sincronía con el mundo exterior.


    Pero imaginemos que un día nos tenemos que levantar más temprano para coger un vuelo de Los Ángeles a Chicago y cambiamos el horario. En lugar de desayunar a las ocho, «tenemos que» hacerlo a las seis: al fin y al cabo, nos han dicho que el desayuno es «la comida más importante del día». Cuando nos sentamos frente al cuenco de cereales, lo más probable es que no tengamos hambre. Esto se debe a que el cerebro no ha enviado la señal al estómago para que genere los jugos gástricos que procesarán la comida. El hígado y el resto de los órganos tampoco están preparados.


    Pero no importa: sabemos lo que tenemos que hacer, así que desayunamos. Con el primer bocado, el estómago adoptará el modo de emergencia y procesará la comida. El cuerpo dejará de hacer todo lo que se supone que hace a las seis de la mañana y prestará atención a la comida que ingerimos. O quizá ignorará la comida y durante dos horas no será digerida. Lo normal es que el cuerpo escoja la primera opción: detiene todas las actividades habituales de antes del desayuno, lo que incluye limpiarse y utilizar energía almacenada. Así que, cuando aparece el desayuno prematuro, el cuerpo tiene que detener la limpieza y desactivar el interruptor de combustión de grasas para poder utilizar la comida fresca como energía.


    Es más, el reloj del estómago, del hígado, de los músculos, del páncreas, etc., también tomarán nota del desayuno anticipado y se confundirán. Estos relojes pensarán que tal vez se han equivocado y que ya son las ocho. Para recuperar el «tiempo perdido», tratarán de acelerarse. Pero el reloj circadiano tiene muchas partes móviles, y no es fácil acelerar todos los relojes de los diferentes órganos con rapidez y luego ajustarlos. Lo normal es que se puedan ajustar una hora cada día.


    Cuando vamos a desayunar al día siguiente, son las ocho de la mañana en Chicago, pero el cuerpo sigue pensando que son las seis de la mañana de Los Ángeles, y el estómago no está preparado. Adopta el modo de emergencia y trata de procesar la comida. Y, de nuevo, intenta acelerar los relojes.


    Cuatro días después, hemos creado un nuevo código circadiano que se ha ajustado al nuevo horario. Pero, ¡sorpresa!: es hora de volver a casa. De nuevo en Los Ángeles, desayunamos a las ocho, pero nuestro sistema cree que son las diez. En esta ocasión, los órganos estaban listos para desayunar a las seis, pero no hemos ingerido comida, así que han comenzado con otras tareas de su lista. En cuanto empezamos a desayunar, el estómago, el hígado, los músculos, el páncreas, etc., deben dejar lo que están haciendo o prestar atención a procesar el desayuno. En esta ocasión, deciden hacer varias tareas a la vez. De nuevo, los relojes intentan ajustarse a los nuevos horarios del desayuno ralentizándose durante unos días.


    Este ejemplo muestra cómo un desayuno errático confunde los órganos y pone en peligro su funcionamiento. Con el reloj circadiano, cada órgano está programado para procesar comida a ciertas horas, empezando por el desayuno. Si esta primera comida es a las ocho de la mañana, el sistema funciona de manera óptima durante ocho o diez horas. Cada vez que comemos, el proceso completo de digestión, absorción y metabolismo precisa de unas dos horas para completarse. Incluso un solo bocado necesita una o dos horas para procesarse. Después de la ventana de diez horas, los órganos intestinales y metabólicos seguirán procesando la comida, pero su eficiencia será cada vez menor, puesto que no están programados para estar en funcionamiento a todas horas. Los relojes de los órganos no son tan eficientes. Los jugos gástricos y las hormonas intestinales se producen a un ritmo diferente y la digestión se ralentiza, lo cual nos da la sensación de indigestión o de reflujo ácido.


    Es más, igual que desayunar fuera de horas, cenar tarde también interfiere en otras tareas que los órganos deben hacer. Sin embargo, en este caso la alteración es más grave. El mismo alimento que necesita unas dos horas para digerirse a las seis de la tarde, cuesta más digerirlo a las ocho, porque estamos fuera de la ventana temporal óptima de las diez horas. Este sobresfuerzo retrasa la siguiente tarea, o incluso la puede suprimir por completo.


    Ahora es posible que alguien piense: «Doctor Panda, ¿a quién le importa? Estaré durmiendo de todas formas». Pero he aquí un problema: las células no pueden crear y descomponer grasa corporal al mismo tiempo. Cada vez que comemos se activa el programa para generar grasa, y las células del hígado y de los músculos crean grasa y la almacenan. El programa de quemar grasas se activa más despacio, cuando los órganos constatan que no llega más comida, un proceso que requiere algunas horas más de la última ingesta. Y se necesita aún más tiempo para consumir una buena porción de grasa corporal almacenada.


    Supongamos que empezamos a cenar a las ocho de la noche y acabamos media hora después. El reloj sigue corriendo, el proceso de generar grasa se atenúa poco a poco y, hacia las diez y media, nos entran ganas de picar algo. Una fruta, un cuenco con cereales, una barra de muesli, un puñado de frutos secos, no importa. Tan pronto como la comida llega al estómago, el reloj que había colgado el cartel de COCINA CERRADA debe ponerse en marcha de nuevo y procesar el alimento. Por la mañana, esta comida se habría procesado en una hora aproximadamente, pero por la noche, cuando el estómago no está preparado, serán necesarias un par de horas para digerirlo. El proceso de crear grasa continúa hasta pasada la medianoche, y el proceso de quemar grasas no empezará hasta la mañana, pero al desayunar se vuelve a activar el interruptor de crear grasa.


    Aquí sentado, en mi laboratorio, me puedo imaginar que algún lector se rascará la cabeza de nuevo: «Doctor Panda, ¿y qué importancia tiene? ¿No estamos hablando únicamente de unos pocos gramos de grasa después de picar algo por la noche? ¿Al día siguiente no se habrá restaurado ya el ritmo metabólico?». En realidad, es mucho peor. Para el cuerpo ya es muy difícil gestionar las hormonas, los genes y los relojes de alguien que sigue una rutina alimentaria estricta. Pero cuando comemos en momentos aleatorios del día y de la noche, el proceso de generación de grasa siempre está activo. Al mismo tiempo, la glucosa que crean los carbohidratos digeridos inunda el torrente sanguíneo y el hígado no es tan eficaz absorbiéndola. Si persistimos con estos hábitos durante unos días, la glucosa en sangre se sigue incrementando y alcanza los peligrosos valores de la prediabetes o la diabetes.


    Así que si alguien se pregunta por qué no le han funcionado las dietas antes, quizá la respuesta resida en el horario. Aunque hubiera hecho deporte de forma rigurosa, contado calorías, evitado grasas, carbohidratos y azúcares, e ingerido montones de proteínas, es bastante probable que no respetara los relojes circadianos. Si cenamos tarde o desayunamos en horas irregulares de la mañana, estamos desequilibrando el cuerpo todo el tiempo. Pero no hay de qué preocuparse: equilibrarlo de nuevo es igual de sencillo. Debemos fijar una rutina y seguirla. El tiempo lo es todo.


    Ritmo 3. El efecto de la actividad física en el horario


    Cuando no estamos comiendo ni durmiendo, se supone que hacemos algún tipo de actividad física. De hecho, nuestro metabolismo y fisiología han evolucionado para que el cuerpo pueda ejercer actividades físicas durante las horas que estamos despiertos, de la mañana a la noche. Cuando estamos activos, se supone que utilizamos la mayoría de los músculos, que, en su conjunto, constituyen casi un 50 por ciento de nuestro peso corporal. Muchos de los grupos musculares son autónomos y se mueven sin que ni siquiera nos demos cuenta. Entre ellos, los músculos cardíacos y los músculos lisos del tracto digestivo. Incluso estos tienen un ritmo circadiano y son más eficientes de día que de noche.


    Los músculos intestinales se contraen y se expanden de forma automática para generar lo que llamamos «movilidad intestinal». Es lo que desplaza la comida digerida del estómago a los intestinos. La movilidad intestinal es mayor durante el día que durante la noche, cuando es muy lenta. Dado que es menos activa de noche, al comer tarde, el alimento se mueve muy despacio por el tracto y podemos sufrir una indigestión.


    Tanto los músculos de los pulmones como los del corazón tienen una variación circadiana: de día, tenemos un ritmo cardíaco y una respiración más profundos que de noche. El ritmo cardíaco y pulmonar más alto tiene la función de ayudar a distribuir el oxígeno y los nutrientes por el cuerpo, entre ellos los músculos, lo cual los predispone a la actividad física. Por la noche, los músculos no necesitan la misma cantidad de nutrientes y de oxígeno que durante el día, porque es menos probable que los utilicemos. Esta podría ser una de las razones por las cuales el ritmo del corazón y de la respiración se ralentizan de noche, lo que ayuda a que el cuerpo se enfríe para que podamos dormir mejor.


    La mayoría de los músculos se activan cuando hacemos alguna actividad física. El ejercicio supone beneficios inmensos para la salud, y algunos tipos de actividad física tienen un efecto en el reloj circadiano. Los primeros experimentos para analizar el efecto de la actividad física en los ritmos circadianos se hicieron con ratones que tenían acceso a una rueda de ejercicios. Al dejarles utilizarla cuando les viniera en gana, se subían a la rueda cada noche. Los investigadores se dieron cuenta de que los ratones que hacían ejercicio tenían un reloj circadiano sólido: dormían mejor cuando se suponía que tenían que hacerlo y tenían menos sueño cuando estaban despiertos.[10] El efecto de la actividad física en el sueño no parecía estar relacionado con la comida y no afectó a su consumo de agua.


    Estas primeras observaciones dieron pie a diversos estudios humanos con un amplio abanico de participantes, desde adolescentes hasta adultos mayores. Todos los estudios llegaron a la misma conclusión: la actividad física mejora el sueño. Entre los adolescentes, el ejercicio vigoroso no solo les hizo dormirse antes o dormir mejor, sino que también estaban de mejor humor durante el día, se concentraban con más facilidad y mostraban menores síntomas de ansiedad y depresión.[11] Entre los adultos mayores (de cincuenta a setenta y cinco años), la actividad física moderada o incluso los estiramientos regulares los ayudaron a mejorar el inicio del sueño, la calidad, la duración y, además, redujo su dependencia de los somníferos. Estos adultos también sintieron menos sueño durante la actividad diaria regular.[12], [13], [14] Si el horario de nuestro sueño mejora, también lo hacen los ritmos circadianos.


     


    
      ¿Qué entendemos por «actividad física»?


      Cualquier tipo de movimiento que tenga como resultado un consumo de energía es considerado una actividad física de la vida diaria. Estar en forma significa ser capaz de hacer actividades físicas. El deporte es una forma de actividad física competitiva e implica el pensamiento y la planificación. El ejercicio general es otra forma de actividad física que está planificada y estructurada, y se define por la frecuencia, la duración y la intensidad. Cuidar el jardín, mover objetos contundentes, pasear y hacer las tareas del hogar también cuentan como actividad física. En el capítulo 7 se incluye una tabla que enumera todos los tipos de actividad física y cuál es su valor en comparación con las demás.
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    Seguimiento y pruebas: ¿está sincronizado nuestro código circadiano?


    La esperanza de vida para un bebé que nacía en 1900 era de cuarenta y siete años.[1] Solo uno de cada cien superaba los noventa años, y un tercio de los bebés nacidos morían antes de los cinco. Las enfermedades infecciosas, causadas por gérmenes y otras bacterias, representaban los mayores peligros para la salud. Los científicos lucharon contra estas enfermedades con una mejor higiene, vacunas y antibióticos que salvaron vidas. Hoy en día, un recién nacido en el mundo occidental tiene una esperanza de vida de ochenta años.


    Casi todos nosotros sufriremos una o más enfermedades crónicas, como la diabetes, la obesidad, enfermedades coronarias, depresión o ansiedad. Es muy probable que las causas de estas enfermedades no sean las infecciones, sino que estén relacionadas directamente con nuestro modo de vida. Y la medicación que tomamos solo palía los síntomas. No existen curas garantizadas para la mayoría de estas enfermedades. Los fármacos son más efectivos cuando los combinamos con un modo de vida más saludable, y este modo de vida está vinculado con el código circadiano.


    Los expertos definen un modo de vida saludable a partir de los alimentos que deberíamos ingerir y el tipo de ejercicio que deberíamos hacer. Pero yo no quiero que nos centremos en el «qué», sino en el «cuándo». Un modo de vida saludable debe incluir qué y cuándo comemos, cuándo y cuánto dormimos, y cuándo y con qué frecuencia nos movemos. Al focalizarnos en el cuándo estamos aprovechando el poder del código circadiano, que nos puede compensar cuando tomamos decisiones que no son demasiado ejemplares. Aún más, al estar en concordancia con este ritmo interno, sacaremos el máximo partido de un modo de vida saludable.
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    Un modo de vida errático, o el envejecimiento, provoca un desequilibrio circadiano y varias enfermedades. La iluminación circadiana, el tiempo restringido para comer y un sueño restaurador apuntalan el ritmo circadiano y evitan o revierten estas enfermedades.


    ¿TENEMOS UN CÓDIGO SÓLIDO?


    Lo más probable es que hayamos nacido con un reloj circadiano fuerte que estructura todos los aspectos del cuerpo para funcionar con eficacia. Fija un ritmo diario para dormir, despertarse, comer y estar activo. Gozamos de mejor salud cuando vivimos en concordancia con este ritmo perfecto. No obstante, a veces la vida no nos lo pone fácil. Como hemos explicado, es menos probable que los genes estén mandando mensajes equivocados al reloj y desequilibrando el ritmo, y más probable que nuestros hábitos estén entorpeciendo el reloj corporal. Y, por desgracia, no se necesitan muchos días de desequilibrio para descarrilar el ritmo. Cuando trabajamos a turnos de forma regular, o nos vamos a dormir tarde, o comemos fuera de horas, confundimos los ritmos circadianos, lo cual, en última instancia, perjudica a nuestra salud mental y física.


    La salud que tengamos en cada momento también afecta al buen funcionamiento del reloj, una influencia que puede ser directa o indirecta. Por ejemplo, la depresión suele perjudicar el ciclo sueño-vigilia, lo que conlleva insomnio o somnolencia. También incita a las personas a permanecer en lugares cerrados, en penumbra. Ambos síntomas desequilibran el reloj al trastornar la iluminación y el horario, lo cual nos hunde más en la depresión.


    Enfermedades crónicas como la diabetes de tipo 2 o las dolencias hepáticas aparecen cuando una gran cantidad de genes que deberían activarse y desactivarse en diferentes momentos del día se quedan estancados en una sola posición, lo cual produce un desequilibrio del azúcar en sangre, atracones de comida o ansias de comer. Romper este ciclo con una estructura alimentaria mejor puede facilitar que estos genes retornen a su ciclo diario y que reviertan las enfermedades.


    Por último, el cuerpo genera muchas señales químicas cuando lucha contra los tumores de ciertos cánceres. Algunas de estas señales pueden viajar por el torrente sanguíneo hacia órganos distantes, donde desequilibran las funciones rítmicas normales. De nuevo, cuando nos adaptamos a un modo de vida que está en concordancia con el ritmo circadiano que mantiene los ciclos de sueño-vigilia y comer-ayunar, podemos luchar contra estas señales desequilibrantes y acelerar la recuperación.[2]


    NO SOMOS TAN RESILIENTES


    Tal vez pensemos que pasar una mala noche, trabajar hasta altas horas o comer copiosamente en plena noche no nos va a matar. Pues bien, hasta cierto punto, tenemos razón: una sola vez no nos perjudicará demasiado. No obstante, los malos hábitos de vida afectan de forma directa al código circadiano y, aunque, en sentido estricto, no nos vayan a matar, sí que nos hacen vulnerables a otros factores que sí son capaces de hacerlo. Por ejemplo, en un estudio que simulaba el jet lag o el trabajo a turnos, cuando se cambió el horario de iluminación de los ratones, en solo unas pocas semanas se volvieron tan frágiles y se debilitó tanto su sistema inmunológico que sucumbían con facilidad a las infecciones y, si no las trataban, la mitad de ellos morían.[3]


    Los estudios en humanos han arrojado resultados similares. En un gran análisis realizado con más de ocho mil trabajadores de cuarenta organizaciones diferentes, los investigadores descubrieron que los trabajadores a turnos tenían más probabilidades de sufrir enfermedades infecciosas, desde el típico resfriado hasta infecciones estomacales, que los que no lo hacían.[4] Estas observaciones nos demuestran que cuando no respetamos nuestro ritmo y entramos en contacto con virus cotidianos a los que, normalmente, somos resistentes, pueden causarnos enfermedades graves.


    Es necesario más tiempo del que nos imaginamos para que el cuerpo se ajuste al menor desequilibrio del ritmo circadiano. Por ejemplo, trasnochar un día puede mermar nuestras capacidades cognitivas durante una semana entera. Viajar a otros países tal vez parezca algo más benigno, pero cuando debemos ajustarnos a una nueva zona horaria es posible que padezcamos jet lag durante unos días. El reloj circadiano, en la mayoría de las personas, precisa de casi un día entero para ajustar cada hora de cambio horario, aunque a algunas personas les puede suponer dos días por hora. De la misma forma, cuando nos quedamos despiertos tres horas de más y retrasamos el desayuno tres horas durante el fin de semana, el efecto que sufre nuestro cuerpo es como volar de Los Ángeles a Nueva York. Salir de fiesta o quedarse despierto hasta tarde es como volar a zonas con diferentes horarios. Por esta razón, los científicos llaman a este hábito «jet lag social».


    Podemos saber cómo nos ajustamos al jet lag contando cuántos días tardamos en acostumbrarnos al cambio de hora estacional, cuando avanzamos o retrasamos el reloj solo una hora. Así nos daremos cuenta de qué ocurre cuando socializamos algunas noches cada mes y nos vamos a dormir más tarde de lo normal.


    Y no solo un cambio en el sueño puede desajustar el reloj: un trastorno en cualquiera de los tres ritmos básicos (sueño, horario de comidas y actividad) puede afectar a los órganos de manera similar. Puesto que el código circadiano regula un abanico de funciones en los diferentes órganos, interferir en su ritmo primordial puede comprometer el funcionamiento óptimo de cualquier órgano.


    Al contrario que fumar, que sabemos que tiene un efecto directo en el riesgo de padecer cáncer de pulmón, el desequilibrio del ritmo circadiano no provoca ninguna enfermedad específica, pero puede poner en peligro a la salud de diferentes formas. Si somos susceptibles de contraer una enfermedad concreta, es posible que notemos los síntomas antes. Es parecido a conducir campo a través cinco modelos de coche diferentes. Cada uno de ellos tendrá una serie de problemas específicos. Algunos tendrán los neumáticos intactos pero la suspensión rota. Otros tendrán problemas de transmisión o de alineamiento. Así que, si tenemos un problema de acné, el desequilibrio del ritmo circadiano lo podrá agravar. Si tenemos un estómago sensible, nos provocará acidez o indigestión.


    Es bastante posible que algunos malestares diarios, enfermedades frecuentes o crónicas estén relacionados con el desequilibrio circadiano. Los síntomas de varias enfermedades incluyen dormir poco o demasiado, un cambio de apetito o una menor actividad física. Son desequilibrios del código circadiano. No obstante, al fijar el ritmo podemos, potencialmente, revertir la enfermedad o paliarla. Por esta razón afirmo que fortalecer el ritmo circadiano es un principio de corrección de todas las enfermedades.


    Si estamos sintiendo cualquier molestia física, o cambios en nuestra forma de pensar, no los ignoremos: son las primeras señales de advertencia de una enfermedad crónica. En primer lugar, prestemos atención a si nuestros patrones de sueño, alimentación o actividad diarios han cambiado. Tratemos de volver a los patrones normales. Si los síntomas persisten, acudamos a un médico.


    Las dolencias pueden convertirse en enfermedades que precisen prescripción de medicamentos. La medicación para las enfermedades crónicas no funciona igual que las prescritas para las infecciones bacterianas: un tratamiento con antibióticos elimina las bacterias patógenas y estamos curados. Las enfermedades crónicas no se pueden curar y, en la mayoría de los casos, deberemos medicarnos durante el resto de nuestra vida. Sin olvidar los efectos adversos de estos medicamentos.
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    Cuanto más tiempo tengamos un desequilibro circadiano, más riesgo correremos de desarrollar una enfermedad grave


     


    Un estudio reciente sobre los diez fármacos más rentables de Estados Unidos demostró que por cada persona a la que ayudan, son ineficaces en entre tres y veinticuatro personas.[5] Aún peor, con el tiempo, el desequilibrio circadiano conlleva que tratar los síntomas sea menos efectivo. Puede ralentizar la recuperación e incluso hacernos resistentes a la terapia. Por ejemplo, las mujeres en tratamiento por cáncer de mama que no pueden dormirse a la hora adecuada tienen un índice de supervivencia menor que las que se acuestan a una hora regular.[6]


    En la tercera parte del libro explicaré que vivir en contra de los ritmos básicos trastorna el microbioma, el metabolismo, el sistema inmunológico, el cerebro y todo lo que podamos hacer para revertir los síntomas. Son los elementos primordiales de la salud. Pero no respetar el código circadiano, aunque solo sea durante unos días, hace que la vida sea más difícil. No es una sorpresa que las personas que sufren privación de sueño sean más desagradables, e incluso hostiles, en sus relaciones sociales que las que duermen bien. En este sentido, en 2011 un estudio demostró que, sobre todo en adolescentes, la privación del sueño merma las emociones positivas y aumenta las negativas.[7] Dormir mal compromete nuestra capacidad para evaluar recompensas positivas o negativas y tomar decisiones racionales. También afecta a nuestra capacidad para prestar atención a lo que estamos haciendo en un momento dado. En 2017, un estudio descubrió que, cuando parejas con falta de sueño discuten, son más irracionales o perciben que la otra persona es más irracional.[8]


    Como hemos dicho, cuando un ritmo se descarrila, los siguientes van detrás. Todos lo hemos vivido con el jet lag real o social, como cuando nos vamos de fiesta hasta altas horas de la noche. Supongamos que vamos a bailar. La luz a la que estamos expuestos suprime la necesidad de dormir. Cada hora que seguimos despiertos después de la medianoche desequilibra cada vez más el ritmo circadiano. Al día siguiente, nos sentimos fatal. Estamos cansados y nos cuesta recuperar el sueño perdido, aunque nos echemos una siesta. Despertarnos tarde también desequilibra el patrón de comidas regular, desplazándolo de las ocho a las diez, y también puede reducir el tiempo que dedicamos al ejercicio. Asimismo, nos daremos cuenta de que tenemos el cerebro espeso y que nos cuesta prestar atención o incluso tomar decisiones simples.
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    Estos gráficos representan los patrones de sueño y actividad durante tres semanas de un (a) adulto con un patrón ideal de sueño-actividad, (b) un trabajador a turnos, (c) un estudiante de instituto y (d) un viajero frecuente. Cada línea horizontal representa la actividad (con picos en negro) y el sueño (barras grises). Fijémonos en que un adulto sano se va a dormir hacia las diez y media de la noche y duerme ocho horas. Los demás se van a dormir a una hora intempestiva al menos un día cada semana.


     


    A veces, las enfermedades crónicas causan sus propios desequilibrios circadianos. Por ejemplo, la obesidad aumenta el riesgo de sufrir una apnea del sueño obstructiva. No alcanzar un sueño reparador porque no podemos respirar libremente aumenta la somnolencia durante el día y reduce las ganas de hacer ejercicio. Al disminuir la actividad física, la predisposición para dormir por la noche también se reduce. Esto conlleva que nos quedemos despiertos bajo la luz brillante y, como consecuencia, es más probable que comamos algo a altas horas.


    PONER A PRUEBA NUESTRO CÓDIGO CIRCADIANO


    Si padecemos una enfermedad, es importante saber si puede estar desequilibrando los ritmos circadianos. He creado dos cuestionarios que se pueden hacer en privado para comprobar si la calidad de nuestro código circadiano está afectando a nuestra salud. El primer cuestionario se centra en cómo pensamos y nos sentimos ahora. El segundo nos permitirá saber qué nos falta para vivir en un ritmo circadiano óptimo.


    La evaluación médica del código circadiano


    En el primer cuestionario se presentan varios síntomas y enfermedades que podemos estar sufriendo. Estos síntomas o enfermedades pueden afectar a los ciclos de sueño o de comida. O pueden ser la reacción a un código circadiano defectuoso. Sea como sea, reconocer que tenemos estos problemas, y que pueden estar afectando a nuestra salud más de lo que creemos, es el primer paso para solucionarlos.


    Si nuestro trabajo nos obliga a estar despiertos al menos tres horas entre las diez de la noche y las cinco de la mañana durante más de cincuenta días al año (una noche por semana), somos un trabajador a turnos y corremos el riesgo de sufrir enfermedades relacionadas con los trabajos a turnos. Muchos de nosotros no dormimos lo suficiente, o hacemos ejercicio físico intenso en momentos inadecuados. Comprender qué factores afectan a nuestro reloj nos ayudará a llevar a cabo pequeños cambios que nos proporcionarán años de buena salud en nuestra vida.


    Respondamos a las siguientes preguntas con sinceridad, haciendo un círculo en la respuesta correcta. Los resultados serán tan individuales como nosotros mismos: no hay buenas o malas respuestas. No obstante, si respondemos «sí» a cualquiera de estas preguntas, lo más probable es que optimizar el ritmo circadiano suponga un beneficio para nuestra salud. No hay que preocuparse si no somos perfectos; casi todo el mundo tiene margen para mejorar.


     


    SALUD FÍSICA


     


     


    
      
        
          	
            ¿El médico te ha dicho que tienes sobrepeso?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Te han diagnosticado prediabetes o diabetes?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Tomas medicación prescrita por alguna enfermedad crónica, como una enfermedad cardíaca, de presión sanguínea, por colesterol, asma, reflujo ácido, dolor articular o insomnio?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Tomas medicamentos sin receta médica


            para el reflujo ácido, el dolor, alergias o insomnio?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Tienes un ciclo menstrual irregular?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Tienes sofocos o un sueño irregular debido a la


            menopausia?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Ha disminuido tu libido?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Te han diagnosticado una enfermedad relacionada con la inflamación crónica, como la esclerosis múltiple o la enfermedad inflamatoria intestinal?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Tienes dolores lumbares frecuentes?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Te han diagnosticado apnea del sueño?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Roncas?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Te despiertas congestionado o con la nariz tapada?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Con frecuencia tienes dolores abdominales, ardor de estómago o indigestión?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Tienes frecuentes dolores de cabeza o migrañas?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Sientes los ojos cansados al final del día?

          

          	
            S/N

          
        

      
    


     


    SALUD MENTAL


     


     


    
      
        
          	
            ¿Te sientes ansioso?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Con frecuencia te sientes bajo de ánimos o deprimido?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Te cuesta prestar atención o concentrarte?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Sientes el cerebro espeso o una baja concentración?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Pierdes cosas con frecuencia, como las gafas, el cable del cargador o las llaves?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Se te olvidan con facilidad los nombres o las caras?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Dependes de calendarios o listas de quehaceres?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Te sientes cansado por la tarde?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Te despiertas cansado?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Te han diagnosticado trastorno por estrés postraumático?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Te han diagnosticado trastorno por déficit de atención con hiperactividad (TDAH) o trastorno del espectro autista (TEA), o un trastorno bipolar?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Tienes antojos de comida?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Sientes que te falta fuerza de voluntad respecto a la comida?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Te han dicho que eres irritable?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Te cuesta tomar decisiones?

          

          	
            S/N

          
        

      
    


     


    HÁBITOS DE CONDUCTA


     


     


    
      
        
          	
            ¿Caminas menos de 5.000 pasos al día?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Pasas menos de una hora al día en el exterior?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Haces ejercicio después de las nueve de la noche?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Pasas más de una hora frente al ordenador,


            el móvil o el televisor antes de irte a dormir?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Te tomas una o más copas (cócteles, vino, cerveza) después de cenar?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Olvidas beber agua a lo largo del día?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Bebes café, té o bebidas con cafeína por la tarde o la noche?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Consumes chocolate, alimentos con muchos carbohidratos (donuts, pizzas) o bebidas energéticas para mejorar tus niveles de energía?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Picas comida a última hora independientemente del hambre que tengas?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Bebes o comes algo (que no sea agua) después de las siete de la tarde?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Duermes con una luz encendida?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Duermes menos de siete horas al día?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Necesitas un despertador para levantarte por la mañana?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Recuperas horas de sueño el fin de semana?

          

          	
            S/N

          
        


        
          	
            ¿Comes cualquier cosa que te pongan delante, aunque ni siquiera tengas hambre?

          

          	
            S/N

          
        

      
    


    Valorar las respuestas


    La mayoría de nosotros habremos respondido con algunos «sí» a las preguntas de arriba. Es habitual (aunque no es normal), dado que todos somos trabajadores a turnos y sufrimos algún desequilibrio circadiano. En las secciones de salud física y mental, muchos habremos respondido que sí a una o dos preguntas, pero hacerlo en tres o más en cada sección significa que el ritmo circadiano seguramente no es normal. También es posible que demos por supuesto que algunos de los síntomas sean benignos o insignificantes porque muchas personas de nuestra edad también los tienen. Pero que sea común no significa que sea normal.


    En la sección de los hábitos de conducta, cualquier respuesta afirmativa es un desequilibrio potencial del reloj circadiano. Muchas personas tienen cinco o más respuestas afirmativas, lo cual significa que disponen de diversas maneras de optimizar su ritmo y recuperar la salud.


    IDENTIFICAR NUESTRAS CIFRAS CIRCADIANAS


    La segunda parte de la prueba no es un cuestionario, sino un ejercicio de seguimiento. Durante la próxima semana, debemos rellenar el siguiente gráfico utilizando la descripción como guía. Responder a estas seis preguntas durante una semana nos proporcionará una idea cabal de nuestro ritmo diario. Lo más probable es que descubramos que las respuestas dependen de muchos factores: si estamos trabajando o no, si es un día entre semana o de fin de semana, o si nuestro modo de vida es demasiado impredecible.


    En mi laboratorio, hemos analizado a miles de personas de todo el mundo, y la tendencia es la misma: la mayoría tienen ritmos diferentes los días laborables y los fines de semana. No obstante, sabemos que no siempre tiene por qué ser así: cuando hemos estudiado los datos de pueblos indígenas, como los Toba en Argentina o los Hadza de Tanzania, sus patrones de sueño y de actividad física son extremadamente predecibles y constantes día tras día.


    Yo no puedo determinar cuál debería ser nuestro código circadiano ideal, pero lo más probable es que ya lo sepamos. Nos percatamos de él cuando nos tomamos una semana de vacaciones. Si no bebemos mucho y seguimos haciendo ejercicio, recuperaremos el ritmo que, en general, prefiere nuestro cuerpo. Es posible que nos vayamos a dormir antes, que estemos más activos durante el día y que no sucumbamos a los antojos a última hora de la noche.


    Sin embargo, cuando se acaban las vacaciones, la realidad de nuestra vida nos impide mantener un código circadiano óptimo. Quizá no seamos capaces de incorporar de forma inmediata todos los aspectos de un ritmo ideal en nuestra vida diaria, pero prestar atención a los ritmos naturales nos dará una buena comprensión de qué es lo que hacemos mal y nos ayudará a ver qué pequeños cambios nos pueden beneficiar. También es posible que nos demos cuenta de que podemos elegir cómo queremos vivir. Cuando conozcamos nuestro código, quizá decidamos seguir con nuestra forma de vida porque creemos que es inevitable para nuestro trabajo y/o nuestra familia, lo cual nos puede predisponer a una enfermedad crónica. O podemos tomar la decisión de que nuestra salud es más importante y llevar a cabo los ajustes que nos permitan ser productivos en el trabajo y en el hogar por muchos años.


    En los próximos capítulos analizaremos cuáles deben ser nuestros objetivos. Pero, por ahora, echemos un breve vistazo a la importancia de cada una de estas cuestiones.


    Cuándo (y cómo) nos despertamos es el acontecimiento más importante del día


    Cuando nos despertamos, abrimos los ojos y salimos de la cama, el primer rayo de luz activa los sensores lumínicos de la melanopsina de la retina y estos le comunican al reloj maestro del NSQ que la mañana ha llegado. Igual que en una película de espías en la que dos agentes comienzan la misión sincronizando sus relojes, el primer rayo de luz pone en marcha el reloj del NSQ. Lo normal es que cuando el NSQ identifica la mañana, nos incite automáticamente a abandonar el sueño, como si fuera un despertador interno. Pero, si necesitamos un despertador de verdad para levantarnos significa que el NSQ no está preparado y que todavía cree que es de noche. Por esta razón el objetivo es depender menos de un despertador y dormir lo suficiente para que nos despertemos cuando el NSQ reconoce la mañana.


    Cuando rellenemos el gráfico de la página 101, deberemos anotar no solo a qué hora nos hemos despertado, sino también si ha sido necesario un despertador. No nos despertamos igual que lo hacían las personas de hace solo un siglo. En el pasado, cuando el reloj circadiano estaba sincronizado con el ciclo noche-día y nos íbamos a dormir antes de las diez de la noche, el reloj del NSQ nos despertaba al alba. Es cuando, de forma natural, dejamos de producir melatonina y el impulso de dormir se reduce.


    El alba también genera varias señales ambientales para que nos despertemos, como las primeras luces y los cantos de las aves, o el ruido de otros animales. Si estos estímulos indirectos no nos despiertan, lo hará un aumento de la temperatura en el cuerpo. Cuando los niveles de melatonina caen y se reduce el impulso de dormir, aumentan los niveles de cortisol y con ellos la temperatura corporal.


    En la actualidad, rara vez nos despiertan estos estímulos indirectos. Dormir en una habitación con la temperatura controlada y con ventanas de doble cristal cubiertas con cortinas gruesas o con persianas significa bloquear todas las señales naturales de la luz, el sonido y la temperatura. Y cuando nos vamos a dormir tarde, el impulso de continuar durmiendo y los niveles de melatonina siguen siendo altos al alba. Por esta razón, la mayoría de nosotros necesitamos un despertador que nos haga vibrar hasta los huesos.


    El primer bocado/sorbo del día


    De la misma forma que el primer rayo de luz sincroniza el reloj del cerebro con la luz, el primer bocado marca el inicio del día para el resto de los relojes del cuerpo. En nuestra investigación, descubrimos que el 80 por ciento de las personas comen o beben algo que no sea agua en el espacio de una hora después de despertarse.[9] Un 10 por ciento lo hacen en el espacio de dos horas y solo una pequeña fracción espera más de dos horas para comer. Muchas personas también afirmaron que se saltaban el desayuno. Las cifras no encajaban, así que investigamos más y nos dimos cuenta de que el concepto desayuno no parece comprenderse bien.


    Desayunar significa «dejar el ayuno»: el tiempo que ha pasado durante la noche en el que no hemos comido ni bebido nada. Pero ¿qué constituye un desayuno? La respuesta es cualquier cosa que haga pensar al estómago, el hígado, los músculos, el cerebro y el resto del cuerpo que hemos dejado de ayunar. Y esta respuesta es cualquier cosa que comamos o bebamos que no sea agua.


    Tal vez creamos que una tacita de café con un poco de leche y azúcar no supondrá romper el ayuno. La mayoría de las personas relacionan lo primero que beben por la mañana con un intento de despertar el cerebro. De hecho, en cuanto ponemos calorías en nuestra boca, el estómago empieza a segregar los jugos gástricos para digerir la comida. Después, una cascada de hormonas, enzimas y genes se ponen en funcionamiento. Una taza de café o té es todo lo que se necesita para poner en marcha el reloj del estómago y del cerebro.


    La mayoría de los encuestados consumían menos de un cuarto de su ingesta diaria de calorías entre las cuatro de la madrugada y el mediodía, mientras que, por la noche, comían un 30 por ciento de las calorías.[10], [11] Afirmaban que se saltaban el desayuno, pero, en realidad, lo único que se saltaban era una comida importante por la mañana. Tomaban un tentempié o un café/té/zumo/yogur/etc., que no consideraban comida. No obstante, el estómago sí lo considera comida. No le importa que sea una taza de café o un cuenco lleno de cereales; cuando dejemos de ayunar, anotemos el momento.


    La última comida/bebida


    Igual que el cerebro debe dejar de estar activo para rejuvenecerse y descansar por la noche, los órganos metabólicos necesitan desactivarse y reposar durante varias horas. El último bocado o sorbo del día es la señal para que el cuerpo se prepare para desconectarse, limpiarse y rejuvenecerse. El cerebro y el cuerpo necesitan unas pocas horas para recibir el mensaje y comenzar el proceso. Deben estar completamente seguros de que no vamos a ingerir más calorías. Así que, de la misma forma que una taza de café pone en marcha el reloj metabólico, el último bocado o sorbo forma parte del proceso digestivo dos o tres horas antes de que el cuerpo active el modo de regeneración y rejuvenecimiento.


    La cultura es uno de los indicadores de los patrones alimentarios. Aunque muchas personas en Estados Unidos cenan pronto, vivimos en una cultura del picoteo tardío, de los tentempiés a altas horas de la noche. En muchos países occidentales y en otros lugares de Europa, el picoteo después de cenar es algo normal. En algunos lugares, los restaurantes no abren la cocina hasta las nueve de la noche. En otros, la cena a altas horas de la noche es la comida más importante del día, mientras que en otros es una comida ligera o los restos del almuerzo.


    Seamos sinceros y anotemos cuándo damos el último bocado o sorbo (que no sea agua o medicación) del día. Quizá afrontemos este ejercicio pensando que ya tenemos un horario, pero mi investigación ha demostrado que lo más probable es que no lo tengamos. La comida nos sirve para proporcionarnos energía o para relajarnos. Los fines de semana son un reto diferente, porque a menudo llevamos un horario completamente distinto y socializamos hasta altas horas de la noche. Registrar lo que hacemos nos mostrará con claridad si estamos siguiendo o no un patrón.


    ¿Cuándo nos vamos a dormir?


    De nuevo, es una pregunta difícil de responder. La hora del despertar está relativamente determinada por el horario de trabajo, así que las horas de sueño dependen de cuándo nos acostamos. Algunos tienen un horario fijo durante los días laborables. Otros se van a dormir a la misma hora, pero dependiendo de si es un día de trabajo o festivo, se despiertan a una u otra hora. La respuesta más precisa es la hora en la que apagamos las luces, después de mirar por última vez la cuenta de correo o las redes sociales, y estamos en la cama con los ojos cerrados.


    ¿A qué hora apagamos todas las pantallas?


    Hace cincuenta años, cuando alguien se iba del salón, se desconectaba de la interacción social y del entretenimiento para relajarse y dormir. Incluso en los primeros tiempos de la televisión, no había muchos programas nocturnos y la mayoría de las cadenas dejaban de transmitir después de los horarios de máxima audiencia. Pero con un entretenimiento de veinticuatro horas siete días por semana en las redes sociales, la televisión y las plataformas de streaming en los dispositivos digitales, es importante saber cuándo nos despedimos de la fiesta virtual.


    Una vez que apagamos los dispositivos, el cerebro necesita diez minutos para desconectar. Los ojos reciben una buena porción de luz de las pantallas digitales, así que apagarlas marca el momento en el que el cerebro deja de recibir luz.


    ¿En qué momento hacemos ejercicio?


    Existen diferentes efectos en el ritmo circadiano y en el sueño según en qué momento hacemos ejercicio o una actividad física intensa. Así que cuándo hacemos ejercicio es importante.


     


    
      
        
          	
             
          

          	
            ¿A qué hora te has despertado?


            ¿Con o sin despertador?

          

          	
            ¿A qué hora te has ido a dormir?

          

          	
            ¿A qué hora has tomado el primer bocado/sorbo del día?

          

          	
            ¿A qué hora has tomado el último bocado/sorbo del día?

          

          	
            ¿A qué hora has apagado todas las pantallas?

          

          	
            ¿A qué hora has hecho ejercicio?

          
        


        
          	
            Lunes

          

          	
            Hora

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            ¿Despertador?

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            Martes

          

          	
            Hora

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            ¿Despertador?

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            Miércoles

          

          	
            Hora

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            ¿Despertador?

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            Jueves

          

          	
            Hora

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            ¿Despertador?

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            Viernes

          

          	
            Hora

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            ¿Despertador?

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            Sábado

          

          	
            Hora

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            ¿Despertador?

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            Domingo

          

          	
            Hora

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        


        
          	
            ¿Despertador?

          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          

          	
             
          
        

      
    


    Valorar las respuestas


    Estos seis momentos nos proporcionarán una buena idea sobre nuestro sistema circadiano. No existe un horario mágico que funcione para todos. Sin embargo, aprovechemos la siguiente información para determinar por dónde empezar a hacer cambios. Incluso los pequeños cambios nos ayudarán mucho para tener una vida sana, productiva y libre de enfermedades. Los primeros cuatro parámetros son más importantes y relevantes para casi todas las personas, utilicemos pantallas digitales y/o hagamos ejercicio, o no.


     


    •Si los seis momentos difieren en dos horas o más a lo largo de la semana (días laborables y fines de semana), tenemos mucho margen para mejorar. Es muy probable que, al menos, debamos ajustar uno de los parámetros. A veces, ajustar un parámetro conllevará de forma automática que se ajusten otros.


    •Observemos el número total de horas que dormimos cada día: la Fundación Nacional del Sueño recomienda que los adultos duerman al menos siete horas cada noche, y los niños, un mínimo de nueve.[12], [13], [14] Si estamos durmiendo menos y nos despertamos cansados por la mañana, lo primero que deberíamos hacer es acostarnos antes o reconfigurar el horario para ganar al menos media hora más de sueño cada mañana. Si dormimos siete horas, pero nos seguimos sintiendo cansados al despertar, quizá la calidad del sueño no es la óptima. Debemos recordar que tres de cada siete días durmiendo mal echarán al traste todos nuestros esfuerzos.


    •Analicemos el total de horas en que nuestro estómago está activo: tomemos la hora más temprana y la más tardía en que comemos un día de la semana, ignorando solo una hora atípica de nuestra «rutina normal». Este es el periodo en que el intestino está preparado para procesar alimentos. Si esta cifra es mayor que doce, la buena noticia es que tenemos algo que mejorar, y tendrá un efecto determinante en nuestra salud el resto de la vida. Y no estamos solos: únicamente el 10 por ciento de los adultos come en un periodo de doce horas o menos de manera constante sin seguir un programa como este. Quienes puedan comer en un periodo de entre ocho y once horas la mayoría de los días obtendrán los mejores beneficios para la salud.


    •Comparemos el último bocado/sorbo con la hora a la que nos vamos a dormir. Deberían estar separados por un espacio de tres horas o más.


     


    ¿Eso es todo? Sí, lo es. Quizá nos sorprenda, o incluso nos decepcione, que ajustar estos pocos parámetros pueda ser tan beneficioso. ¿Y qué hay de contar calorías? ¿Y de las dietas bajas en carbohidratos, libres de azúcar, paleolítica, vegana, mediterránea, de las Zonas Azules, Atkins o Guerrera? ¿Qué hay de los suplementos esenciales como el aceite de pescado o el té verde? No es necesario que nos preocupemos de ello.


    Reflexionemos durante un segundo: hace solo cien años las personas de todos los lugares del mundo comían según donde vivieran: no había comida china para llevar en Nueva York ni bagels en India. Y no existían enfermedades crónicas relacionadas con ningún tipo de cocina, ya fuera alta en calorías, grasas o proteínas. Pero nuestros ancestros de todas las partes del mundo tenían una cosa en común: comían menos, hacían más ejercicio físico, dormían más y llevaban a cabo sus rutinas diarias con una precisión de relojería porque no disponían del lujo de la luz. De nuevo, el tiempo lo es todo.


    De hecho, el tiempo es el gran corrector de otros hábitos conductuales. Hemos comprobado clínicamente que, cuando tratamos de ingerir todas las calorías en un periodo de ocho, diez o doce horas, mejoramos el ritmo circadiano del cuerpo y el cerebro. Un control natural sobre la ingestión de calorías toma el mando y, por mucho que lo intentemos, no podemos ingerir demasiada comida en un espacio de tiempo tan corto. Esto significa que, a medida que nos habituemos, nos sentiremos más saciados con menos comida.


    Como nos gusta decir, los buenos hábitos generan buenos hábitos. Unas pocas semanas después, comenzaremos a tomar mejores decisiones alimentarias. Las galletas de siempre ya no nos parecerán tan apetecibles, y tampoco las frituras. Es más, cuando se restaura el equilibrio hormonal, el sistema inmunológico, el humor, el sueño, la felicidad y la libido mejoran. Si estamos tomando medicamentos para tratar la tensión arterial, el colesterol o el azúcar en sangre, ajustar el código circadiano mejorará la recuperación y necesitaremos menos dosis para seguir sanos.


    ÚNETE A NUESTRO EQUIPO 


    He creado una aplicación que proporciona información y nos permite controlar con facilidad el código circadiano. En mycircadianclock.org te puedes apuntar para participar en una investigación de catorce semanas y conseguir gratis la aplicación myCircadianClock para el teléfono. Es una manera formidable de analizar con más detalle nuestros hábitos de sueño y alimentarios. A medida que se expanda el campo de los ritmos circadianos y hagamos más descubrimientos en la ciencia clínica y la salud pública, comunicaremos esta nueva información a los usuarios de la aplicación y la publicaremos en nuestro blog.


    Para participar, lo único que hay que hacer es registrar todo lo que comemos y bebemos, incluida el agua y las medicinas, de forma sencilla, tomando una fotografía y subiéndola a través de la aplicación. También haremos un seguimiento del sueño, o podremos agregar un controlador de la actividad o del sueño a la aplicación. Las dos primeras semanas nos ayudarán a saber cuál es el estado de nuestra rutina diaria y qué cambios podemos llevar a cabo para abordar una cuestión en concreto.


    Cuando las fotos llegan a nuestros servidores, las incluimos en un cronograma para ver con más facilidad a qué horas comemos. Lo llamamos feedogram (comegrama, en castellano). Podemos consultar nuestro comegrama en la aplicación. Un poco más adelante exponemos un ejemplo.


    Después de las dos primeras semanas que necesitaremos para evaluar nuestro hábito circadiano, serán precisas dos semanas más para adoptar de forma gradual un nuevo hábito que afecte a nuestros genes. Los hábitos y el entorno en el que vivimos son como cualquier otra capa de información que influye en nuestro ADN. Se llama «código epigenético», y es tan poderoso que refuerza nuestros hábitos de manera que sentimos que son inevitables. Cuando intentamos cambiar de hábitos (ya sea haciendo ejercicio, siguiendo una nueva dieta o una rutina alimentaria), el viejo código epigenético es el que nos pone pegas. Es aquí donde necesitamos un poco de fuerza de voluntad para luchar contra los viejos hábitos y crear nuevos. Cuando el cuerpo percibe los resultados positivos de estos nuevos hábitos, se acostumbrará a ellos poco a poco y los viejos códigos epigenéticos serán reemplazados por los nuevos, de manera que nos incitarán a mantener la nueva rutina.


    Hasta el momento, tenemos a miles de participantes, y sus datos nos han ayudado a descubrir nuevos hallazgos. Muchas de las historias que comparto en las próximas páginas provienen de personas que han participado directamente en nuestros estudios o de personas que han seguido el programa y me han contactado personalmente. Algo que aprendimos casi de inmediato es que comemos con mucha más frecuencia de lo que creemos. Por ejemplo, la mayoría pensamos que comemos unas tres veces al día, pero un tercio completo de los participantes comen casi ocho veces al día y, en ocasiones, a altas horas de la noche.
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    Un «comegrama» típico de una persona que (A) comía de forma aleatoria desde las seis de la mañana hasta la medianoche, que (B) adoptó un hábito alimentario de 12 horas durante una semana y (C) uno de 10 horas durante una semana. Cada línea horizontal representa un día completo, y la posición de cada círculo representa la bebida/comida que ingirió la persona en un momento específico.


     


    A medida que cumplamos con el programa, podemos hacer otra contribución importante a la ciencia al registrar los nuevos hábitos e informarnos de qué fue bien y qué fue mal. Esto nos ayudará a orientar a los demás, y nuestra experiencia ayudará a otros.

  


  
    SEGUNDA PARTE


    El estilo de vida circadiano

  


  
    4


    El código circadiano para dormir bien


    Ahora que ya sabemos cómo funciona nuestro código circadiano, el siguiente paso es sacarle el máximo partido. Queremos aprovechar a fondo nuestras actividades diarias y el descanso nocturno. El objetivo es doble: en primer lugar, ajustar las actividades a los momentos óptimos del día que están más sincronizados con nuestro reloj. Queremos comer cuando metabolizamos de forma más eficiente el alimento, estar activos cuando el cerebro y el cuerpo están en su momento de rendimiento máximo, y descansar lo bastante para poder repetirlo al día siguiente. En segundo lugar, queremos restablecer el equilibrio y reajustar los relojes para mejorar nuestra salud.


    Una suposición racional sería que lo primero que debemos hacer es ajustar el patrón de comidas. Pero, en realidad, los relojes circadianos se reajustarán mejor cuando nos ocupemos de las actividades nocturnas, sobre todo limitando el acceso a la luz y mejorando el sueño. La razón es que el sueño no es una experiencia pasiva: el cuerpo humano empieza a prepararse para el día la noche anterior. De la misma forma que comenzamos el Año Nuevo celebrándolo el 31 de diciembre, el sueño es el principio de nuestro día biológico, no el final.


    Cada día, el cuerpo lucha contra un gran número de factores estresantes que causan daño celular. Por la noche, no solo realizaremos las reparaciones que necesita el cuerpo, sino que el cerebro también se ocupa de consolidar recuerdos y mandar instrucciones que nos preparen para la siguiente ronda de actividad. Los cambios que tienen lugar de noche son absolutamente determinantes para que nos sintamos bien al día siguiente. Por esta razón, cuando tenemos buena salud y dormimos lo suficiente, nos despertamos sintiéndonos descansados.


    LAS FASES DEL SUEÑO


    Se obtiene un buen descanso cuando hay ciclos de sueño lento y sueño activo. El sueño lento está constituido por tres fases que tienen una secuencia específica: N1 (adormecimiento), N2 (sueño ligero) y N3 (sueño profundo). A menos que algo interrumpa el proceso, pasamos suavemente de una fase a otra y, al hacerlo, el cuerpo y el cerebro llevan a cabo diferentes funciones dependiendo de los relojes. En primer lugar, al hacer la transición entre estar despierto y el sueño ligero, estamos solo unos minutos en la fase de sueño N1, pero el cuerpo y el cerebro cambian con rapidez: la temperatura del cuerpo empieza a descender, los músculos se relajan y los ojos se mueven despacio de un lado a otro. Durante la fase N1 empezamos a perder conciencia de nuestro entorno, pero nos podemos despertar con facilidad.


    La fase N2, o de sueño ligero, es la primera de verdadero sueño. Los ojos están quietos y el ritmo cardíaco y de respiración se ralentiza. Tienen lugar breves momentos de actividad cerebral llamados «husos del sueño», cuando las ondas cerebrales se aceleran medio segundo o más. Algunos investigadores creen que los husos del sueño desempeñan un papel en la consolidación de los recuerdos.


    La fase N3, o de sueño profundo, sucede cuando el cerebro es menos sensible a los estímulos externos, lo cual hace que sea más difícil que nos despertemos. La respiración se vuelve más regular. La presión sanguínea desciende y el pulso es de un 20 a un 30 por ciento más lento que cuando estamos despiertos. El riego sanguíneo no se concentra tanto en el cerebro, lo cual hace que este se enfríe bastante. Justo antes de que acabe esta fase, los músculos que nos permiten estar erguidos para contrarrestar la gravedad se paralizan, lo cual impide que nos movamos siguiendo el impulso de los sueños. No obstante, existen algunos trastornos del sueño, como el sonambulismo o el trastorno de la alimentación relacionado con el sueño, en los que esta condición no se cumple. Una pérdida de sueño durante esta fase puede conllevar una reducción de la actividad durante el día, cambios de humor y menor capacidad motora.


    Estas tres fases de sueño lento se alternan con periodos de sueño activo, al que llamamos sueño REM (Movimiento Rápido del Ojo, por sus siglas en inglés). En esta fase, el cuerpo está calmado, pero la mente va a toda velocidad. Los ojos se mueven de un lado para otro bajo los párpados. La presión sanguínea aumenta y los ritmos cardíacos y de respiración van tan rápidos como durante el día. Es ahora cuando soñamos. Normalmente, tenemos entre tres y cinco ciclos de sueño REM cada noche, que tienen lugar cada noventa o ciento veinte minutos. El primer episodio suele durar unos pocos minutos y, luego, a lo largo de la noche, el sueño REM dura cada vez más. En este periodo, el cerebro se centra en el aprendizaje y la memoria.


    Cada vez que pasamos del sueño calmado al sueño REM, completamos un ciclo del sueño. Para tener una salud óptima, necesitamos un equilibrio entre los diferentes tipos de sueño durante la noche. Así que, si dejamos de dormir noventa minutos o más, perdemos el equivalente a un ciclo de sueño entero. Cuando sacrificamos un ciclo o más de sueño REM, podemos desequilibrar el ritmo circadiano.


    En el periodo de siete horas hay una fase crucial de cuatro horas. Quizá nos hemos dado cuenta de que entre las diez de la noche y las dos de la madrugada, o en las primeras cuatro horas de sueño, es cuando mejor descansamos. Esto se debe a que estas horas iniciales de dedican a pagar la deuda de sueño. Neutralizan las ganas de dormir o el cansancio que sentíamos antes de irnos a la cama. Por esta razón puede ser difícil volverse a dormir si nos despertamos después de este periodo de cuatro horas: ya no tenemos la deuda de sueño que nos hacía sentir cansados. Las siguientes tres horas o más de sueño se dedican al cuerpo y al cerebro, que tienen tiempo suficiente para repararse y rejuvenecerse.
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    Las diferentes fases del sueño durante una noche de ocho horas.


     


    Los trabajadores a turnos que deben dormir durante el día también sufren un desequilibrio del ritmo circadiano. Dado que no es el momento adecuado ni hay la iluminación propicia para que el reloj circadiano mande la señal de irse a dormir, los trabajadores a turnos no alcanzan el número máximo de ciclos del sueño durante el día, aunque duerman siete horas. Esta es la razón por la cual cuando echamos una siesta durante el día pocas veces dormimos más de dos o tres horas: el código circadiano no nos lo permite.


    COMPRENDER LA DEUDA DE SUEÑO


    Tan pronto como nos despertamos, el reloj NSQ empieza a monitorizar el tiempo de vigilia. Por cada hora que estamos despiertos, debemos dormir entre veinte y treinta minutos. Por la noche, los relojes de los órganos se sincronizan entre ellos para crear unas condiciones de sueño perfectas. La glándula pineal, ubicada en el cerebro, empieza a producir melatonina, la hormona del sueño. Al mismo tiempo, el reloj del corazón le ordena bajar el ritmo, y el NSQ indica al cuerpo que haga descender la temperatura. Después, cuando ha llegado la hora y la luz es tenue, nos vamos a dormir.


    Cada noche, los adultos deberíamos darnos la posibilidad de dormir ocho horas consecutivas, y los niños, diez. Esto incluye meterse en la cama, calmarse y dormirse. Los niños deberían dormir al menos nueve horas por la noche; los adultos, no menos de siete.[1], [2]


    La deuda de sueño es la diferencia entre la cantidad de sueño que deberíamos tener y la que realmente tenemos. Así que, si anoche dormimos seis horas y media, estaremos comenzando el día con una deuda de sueño de media hora. Cuando nos vayamos a dormir esta noche, lo primero que haremos será pagar la deuda de la noche anterior. Esto significa que, aunque durmamos siete horas, solo contarán como seis horas y media. Es una de las razones por las que dormimos hasta tarde los fines de semana. Es la forma que tiene el cuerpo de pagar toda la deuda.


    La deuda de sueño aumenta nuestra propensión a dormir, mientras que el ritmo circadiano nos ordena cuándo hacerlo. Por ejemplo, si nos quedamos despiertos durante dos días, tendremos una deuda de sueño que no será posible pagar en una sola noche. Nos acostaremos, pero el reloj circadiano no nos dejará dormir dieciséis horas. La primera noche tal vez durmamos ocho, nueve o diez horas, pero luego la tendencia circadiana nos despertará. Al día siguiente seguiremos adormilados, porque el reloj le estará comunicando al cerebro que es hora de estar despiertos, pero la deuda de sueño le dirá que deberíamos dormir más. Este conflicto se mantiene hasta la siguiente noche, de nuevo, cuando dormiremos un poco más para recuperar el sueño.


     


    
      La siesta cuenta para pagar la deuda de sueño


      Una siesta corta durante el día es una forma de pagar la deuda de sueño. Por ejemplo, si tenemos una deuda acumulada de dos horas durante una semana y el sábado por la tarde nos echamos una siesta, podremos saldar cuentas. Pero debemos ir con cuidado de no dormir demasiado: la duración del sueño, igual que las horas que estemos despiertos, es una función del reloj circadiano. Una siesta larga por la tarde reducirá la presión para dormir que se ha ido acumulando desde la mañana, pero cuanto más durmamos, más atrasaremos la hora de irnos a dormir por la noche, lo cual provocará que nos cueste más dormirnos cuando queramos.


      En las únicas ocasiones en que la siesta es contraproducente es cuando tenemos jet lag, si somos un verdadero trabajador a turnos y queremos dormir por la noche, o si estamos tratando de madrugar un poco más. En estos casos, lo mejor es alentar la propensión a dormir por la noche y luego reajustar el reloj la mañana siguiente.

    


     


    LA CURVA U DEL SUEÑO Y LA LONGEVIDAD


    Se cosechan auténticos beneficios si alcanzamos las horas necesarias de sueño. Después de estudiar a un millón de individuos, los investigadores han identificado un patrón, conocido como la «curva U del sueño y la longevidad».[3] Las personas que duermen demasiado poco de forma habitual tienen más probabilidades de morir antes que las que duermen siete horas cada noche. De igual manera, las personas que duermen de diez a once horas cada noche también tienen más posibilidades de vivir una vida más corta. La mayor parte de las personas que tiene un índice de masa corporal ideal (IMC), un parámetro de salud estándar que mide la proporción entre el peso y la altura, suelen dormir siete horas. La conclusión es que dormir demasiado o muy poco puede ser perjudicial.


    Una forma de comprobar si estamos en este punto óptimo de la curva U es analizando nuestros hábitos de sueño. Podemos emplear el gráfico del Capítulo 3 y anotar cuándo nos vamos a dormir y cuándo nos despertamos, o aprovechar la aplicación de myCircadianClock (disponible en mycircadianclock.org) o cualquier controlador del sueño portátil. Cuanto más sepamos sobre nuestros patrones de sueño, más fácil será corregirlos. Las indicaciones de la página 119 son ideales para mantener el código circadiano, sea cual sea nuestra edad.


     


    
      El mito de los patrones del sueño ancestrales


      Parece que corre un mito por internet según el cual los pueblos ancestrales dormían solo unas pocas horas, se despertaban en plena noche, realizaban alguna actividad, como tener sexo o comer, y luego volvían a dormirse. No obstante, esta afirmación no se basa en ninguna investigación. Hace poco tiempo, en 2016, los científicos llevaron a cabo algunos estudios con grupos indígenas, entre ellos los Hadza de Tanzania y los Toba de Argentina, que no tienen acceso a la luz eléctrica.[4], [5] Duermen en sus cabañas, o a veces a cielo abierto. Cuando los científicos monitorizaron su sueño durante varios días, no hallaron pruebas de un sueño en dos fases. Dormían siete, ocho o nueve horas. Se iban a la cama hacia las nueve o las diez y se despertaban al amanecer.


      El sueño en dos fases, de hecho, es más común en nuestro estilo de vida moderno. Muchas personas se despiertan después de dormir tres o cuatro horas (el periodo en el que se paga la deuda de sueño) y les cuesta mucho volverse a dormirse. Frustradas, se ponen a trabajar con el ordenador, empiezan a leer un libro o se van a la cocina para prepararse un cuenco con cereales. Este tipo de sueño va en contra del código circadiano y es uno de los hábitos que este libro nos ayudará a romper.

    


    ¿DORMIMOS BIEN?


    Horas de sueño recomendadas a lo largo de la vida


    
      
        
          	
             
          

          	
            Número de horas de sueño

          

          	
            Minutos en la cama antes de dormirse

          

          	
            Número de veces que se despiertan durante >5 min

          
        


        
          	
            Edad

          

          	
            Ideal

          

          	
            No Recomendado

          

          	
            Normal

          

          	
            Límite

          

          	
            Consulte con su médico

          

          	
            Normal

          

          	
            Límite

          

          	
            Consulte con su médico

          
        


        
          	
            Recién nacidos

          

          	
            0-3 meses

          

          	
            14-17

          

          	
            < 11 o > 19

          

          	
            0-30 min

          

          	
            30-45 min

          

          	
            > 45 min

          

          	
            Es normal que se despierten algunas veces

          
        


        
          	
            Bebés

          

          	
            4-11 meses

          

          	
            12-15

          

          	
            < 10 o > 18

          

          	
            0-30 min

          

          	
            30-45 min

          

          	
            > 45 min

          

          	
            Es normal que se despierten algunas veces

          
        


        
          	
            Niños

          

          	
            1-2 años

          

          	
            11-14

          

          	
            < 9 o > 17

          

          	
            0-30 min

          

          	
            30-45 min

          

          	
            > 45 min

          

          	
            1

          

          	
            2-3

          

          	
            > 4

          
        


        
          	
            Prescolares

          

          	
            3-5 años

          

          	
            10-13

          

          	
            < 8 o > 16

          

          	
            0-30 min

          

          	
            30-45 min

          

          	
            > 45 min

          

          	
            1

          

          	
            2-3

          

          	
            > 4

          
        


        
          	
            Escolares

          

          	
            6-13 años

          

          	
            9-11

          

          	
            < 7 o > 15

          

          	
            0-30 min

          

          	
            30-45 min

          

          	
            > 45 min

          

          	
            1

          

          	
            2-3

          

          	
            > 4

          
        


        
          	
            Adolescentes

          

          	
            14-17 años

          

          	
            8-10

          

          	
            < 7 o > 13

          

          	
            0-30 min

          

          	
            30-45 min

          

          	
            > 45 min

          

          	
            1

          

          	
            2

          

          	
            > 3

          
        


        
          	
            Adultos jóvenes

          

          	
            18-25 años

          

          	
            7-9

          

          	
            < 6 o > 11

          

          	
            0-30 min

          

          	
            30-45 min

          

          	
            > 45 min

          

          	
            1

          

          	
            2-3

          

          	
            > 4

          
        


        
          	
            Adultos

          

          	
            26-64 años

          

          	
            7-9

          

          	
            < 6 o > 10

          

          	
            0-30 min

          

          	
            30-45 min

          

          	
            > 45 min

          

          	
            1

          

          	
            2-3

          

          	
            > 4

          
        


        
          	
            Otros adultos

          

          	
            > 65 años

          

          	
            7-8

          

          	
            < 6 o > 10

          

          	
            0-30 min

          

          	
            30-60 min

          

          	
            > 60 min

          

          	
            2

          

          	
            3

          

          	
            > 4

          
        

      
    


    M. Ohayon et al., «National Sleep Foundation’s Sleep Quality Recommendations: First Report», Sleep Health 3, n.º. 1 (2017), pp. 6-19


     


    Hagámonos las siguientes tres preguntas para saber cuál es la calidad de nuestro sueño.


     


    PREGUNTA #1: Cuando nos acostamos, ¿cuánto nos cuesta dormirnos?


    En primer lugar, bajemos el listón: la mayoría de las personas no se duerme de inmediato con solo apagar las luces. Una persona normal que tiene unos buenos hábitos de sueño debería dormirse durante los veinte minutos que pasan después de apagar las luces. En ese tiempo no debería haber nada entre nosotros y el sueño. Nada de libros, de móviles ni de luces.


    Si nos cuesta dormirnos y damos vueltas en la cama durante más de media hora, inquietos, es una señal de que tenemos dificultades para conciliar el sueño. Es la definición del insomnio: problemas para dormirse.


    Las principales causas del insomnio son:


     


    
      Pasar el día en el exterior hace que la luz interior por la noche sea más tolerable


      Cuando nos pasamos el día entero (cuatro o cinco horas) en la playa o en el parque bajo la brillante luz del día, somos menos sensibles al efecto de las luces en el interior. Durante mi acampada en la Reserva Nacional Maasai Mara de Kenia, estuve bajo la luz del sol ocho horas cada día, sin luz artificial. Era como si viviera en un mundo de hace mil años, y cada noche dormí de maravilla: siete horas y media. Una semana después, estuve trabajando en un laboratorio en Nairobi donde, a pesar de que era un lugar interior, había muchas ventanas que dejaban entrar la luz del día, y el efecto era como pasarse tres horas a plena luz. Aquellas noches también dormí bien, pero no tanto como cuando estuve al aire libre. Luego, volví a San Diego. Mi despacho tiene una luz natural limitada y apenas me pasaba una hora al día bajo la luz del sol. Mis gráficos de sueño están en la página 121. Se puede observar que, de vuelta en casa, ya no dormía tan bien debido a la falta de luz del sol durante el día.


      Debemos prestar atención a cuánta luz del sol recibimos cada día. Si el único momento en que recordamos ver el cielo es cuando vamos en coche al trabajo o a casa, lo más probable es que no estemos recibiendo suficiente luz solar. Tenemos que intentar dar un paseo, aunque sea durante unos minutos, cada día. Aunque lo mejor es organizar reuniones al aire libre o cerca de una gran ventana que deje entrar una buena porción de luz del sol.
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    •Preocupaciones: aumenta la hormona del estrés cortisol, cuya función es mantenernos despiertos


    •Exceso de comida: la temperatura del cuerpo se mantiene demasiado alta como para dejarnos dormir


    •Poca actividad física: reduce la producción de la hormona muscular que propicia el sueño


    •Exceso de tiempo bajo luz brillante por la noche: activa la melanopsina y reduce la producción de melatonina


     


    PREGUNTA #2: ¿Cuántas veces nos despertamos por la noche?


    El sueño fragmentado se produce cuando nos despertamos más de una vez por la noche durante al menos cinco minutos, hasta el punto de que es difícil volvernos a dormir. Este tipo de sueño no es óptimo, porque el cerebro solo registra el tiempo que dormimos y reacciona como si no estuviera durmiendo durante estos periodos de sueño fragmentado. Por ejemplo, si nos pasamos ocho horas en la cama, pero nos despertamos tres o cuatro veces, el cerebro solo registrará unas cuatro o cinco horas de sueño real. Aunque solo hayamos estado despiertos durante diez o quince minutos cada vez, es necesario un tiempo adicional para volver a la fase de sueño profundo, lo cual nos hace perder este sueño continuo e ininterrumpido.


    A medida que nos hacemos mayores, el sueño se vuelve más frágil y muchas personas sufren un sueño fragmentado. El umbral del despertar se reduce con la edad, así que el ruido o un pequeño alboroto nos pueden despertar. No obstante, es posible evitar el sueño fragmentado, sobre todo si ajustamos el tiempo de dormir al código circadiano.


    Las principales causas del sueño fragmentado son:


     


    •Deshidratación


    •Temperatura ambiente muy fría o caliente


    •Reflujo ácido causado por comer a última hora


    •Dormir con una mascota


    •Roncar/apnea del sueño


    •Ruidos


     


     


    PREGUNTA 3#: ¿Nos sentimos descansados al despertar por la mañana?


    Si necesitamos un despertador, o si estamos adormilados o espesos, es que no nos sentimos descansados y probablemente se deba a que no hemos dormido suficiente.


    DORMIR MAL PERTURBA EL CÓDIGO CIRCADIANO


    El sueño fragmentado o insuficiente afecta a casi uno de cada tres adultos en Estados Unidos. Esto significa que, por la mañana, si vamos en coche al trabajo y miramos al conductor de delante, de la izquierda o de la derecha sabremos que a uno de ellos le faltan horas de sueño (si no somos nosotros mismos).


    No importa la edad; dormir mal conlleva un bajo rendimiento que tiene consecuencias a corto y largo plazo. A corto plazo, después de solo una noche durmiendo mal, los adultos sienten la mente espesa y el pensamiento confuso, de forma que afecta a la toma de decisiones, al tiempo de reacción y a la atención. Por ejemplo, sabemos que, cuando no hemos dormido suficiente, nuestro rendimiento es peor que el de alguien que ha tomado dos bebidas alcohólicas.[6], [7] No hace falta decir que los niños y los adolescentes que no duermen lo suficiente rinden peor en el colegio que los que descansan bien. Incluso afecta a los niños pequeños, y la falta de sueño hace que sean más irritables o difíciles de tratar.


    Cuando la falta de sueño es habitual, las consecuencias a largo plazo son más graves. Un estudio demostró que los niños con trastorno de atención con hiperactividad (TDAH) tienen menos síntomas cuando han dormido bien por la noche y han recibido luz del sol durante el día.[8] Los adultos con malos hábitos de sueño tienen más posibilidades de sufrir ansiedad o depresión, y en la tercera edad puede conllevar perjuicios para la memoria.[9], [10]


    Dormir menos también significa hacer algo más y, en muchos casos, eso se traduce en exponerse a luz adicional por la noche, o a más comida a lo largo de todo el día. La falta de sueño afecta directamente a las hormonas de la ansiedad y del hambre, como la ghrelina y la leptina, que tienen un comportamiento circadiano. La ghrelina se produce en el estómago siempre que está vacío y es la señal para que el cerebro sienta hambre. La leptina se produce en las células adiposas e informa al cerebro de que estamos llenos. Sin embargo, un patrón del sueño nocivo perturba estas señales y provoca que seamos más proclives a comer en exceso, porque el cerebro no recibe suficientes señales. Un estudio de Reino Unido analizó a cientos de niños entre los tres y los once años. Descubrieron que los niños que cenaban siempre a la misma hora y que se iban a dormir pronto cada noche tenían menos posibilidades de desarrollar obesidad a los once.[11] Estos niños tenían un sólido código circadiano tanto en el sueño como en el metabolismo.


     


    
      Señales de un problema crónico de sueño


      Despertarse con dolor articular puede ser una señal de que no hemos dormido bien durante varias noches seguidas. Se supone que, al dormir, se reduce la inflamación del cuerpo. Si no dormimos lo bastante, no hay tiempo para que la inflamación remita. Si dormimos menos de seis horas durante tres o cuatro noches, es posible que nos despertemos con las articulaciones rígidas, o que sintamos dolor en las rodillas. Por el contrario, si tenemos un buen patrón de sueño, es posible que el dolor desaparezca sin medicación, sin hacer ejercicio y sin cambiar de dieta.

    


     


    Por desgracia, tomar un tentempié a última hora es la rutina general de muchas personas antes de meterse en la cama. De la misma forma que sabemos que la ghrelina y la leptina perturban los patrones circadianos de alimentación, hay muchos mecanismos que incitan al cuerpo a comer de más cuando no hemos dormido lo suficiente. Creemos que la razón es que el cerebro quiere tener disponibles las calorías necesarias para garantizar la actividad durante esas horas.


    En estudios controlados en el laboratorio del sueño de Ken Wright, los participantes que redujeron sus horas de sueño de ocho a cinco ingirieron de forma constante más calorías de las necesarias para mantener el cuerpo activo durante las horas extra de vigilia.[12] Este descubrimiento no significa que el cerebro necesite comida adicional para funcionar correctamente sin haber dormido. Más bien podría tratarse de que un cerebro falto de sueño, o que está expuesto a la luz brillante durante la noche, desea más calorías de las que necesita, lo cual provoca que ganemos peso.
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    La luz intensa por la noche tiene un nocivo efecto dominó en el cerebro y el cuerpo. Si logramos gestionar nuestra exposición a la luz y nos resistimos a la tentación de comer por la noche, romperemos este patrón.


     


    De hecho, incluso un cerebro soñoliento funcionará mejor sin suministrarle más comida. Las investigaciones en el laboratorio de Mark Mattson en el Instituto Nacional de Salud han demostrado que los ratones que ayunan durante un periodo más largo tienen una función cerebral mejor, porque limitarse a un periodo de alimentación restringido refuerza las conexiones o las sinapsis entre las células cerebrales.[13] Una conexión más sólida entre las neuronas facilita que el cerebro pueda pensar y recordar mejor, sin que importe si estamos descansados o no.


     


    
      ¡A dormir!


      La lección básica para mejorar el sueño es, en primer lugar, aumentar la proclividad para irnos a dormir y evitar los factores que lo suprimen o perturban.


      Durante el día, las ganas de dormir se ven afectadas por varios factores:


       


      •Cuánto tiempo llevamos despiertos: las ganas de dormir aumentan con cada hora que estamos despiertos. Si queremos acostarnos pronto, deberíamos despertarnos temprano.


      •Ejercicio o actividad física: la actividad física, sobre todo al aire libre, bajo el sol o una luz natural más tamizada, aumentan las ganas de dormir.


      •La hora en que tomamos cafeína: la cafeína disminuye las ganas de dormir y nos mantiene despiertos. Reducir la cafeína después del mediodía es una buena regla básica.

    


    COMIDA, TIEMPO Y SUEÑO


    Comer a altas horas no solo es malo para el metabolismo, sino que también afecta al sueño. Este hábito interfiere en la capacidad para dormirnos y para mantener el sueño profundo. Para dormir, la temperatura central del cuerpo debe bajar casi medio grado centígrado. Pero, al comer, la temperatura básica del cuerpo aumenta, porque la sangre se concentra en el intestino (en el centro) para digerir y absorber los nutrientes. De modo que comer a altas horas nos impide llegar al sueño profundo. Para dormir bien deberíamos comer de dos a cuatro horas antes de irnos a la cama para asegurarnos de que el cuerpo podrá bajar la temperatura.


    En mi laboratorio hemos descubierto que los ratones que siguen una alimentación restringida en el tiempo (TRE, por sus siglas en inglés) de ocho o nueve horas duermen mejor. La temperatura central de su cuerpo cae y entran en sueño profundo. Sorprendentemente, no duermen más que los ratones que comen con un horario aleatorio, pero el registro electrónico de sus cerebros muestra que su sueño es más profundo y, tal vez, más restaurador (no podemos preguntarle a un ratón si ha dormido bien). No conocemos las razones, pero hemos visto a menudo que un horario alimentario restringido en el tiempo mejora el sueño al aumentar el umbral del despertar. En otras palabras, las ganas de dormir básicas no cambian bajo el TRE, pero el TRE hace que los ratones lleguen al sueño profundo (alto/amplio umbral de despertar).


    Con mi aplicación, myCircadianClock, hemos observado que muchas personas que restringen su horario alimentario a diez horas afirman haber mejorado sustancialmente el sueño. De hecho, algunas de ellas se ajustan al TRE no para perder peso, sino para dormir mejor.[14]


    Beber alcohol antes de irse a dormir tiene un efecto muy diferente, incluso comparado con la ingestión de dulces, pero es igual de perturbador. Como si fuera un oxímoron, las bebidas alcohólicas nos deshidratan y, cuanto más bebemos antes de acostarnos, más sedientos nos sentiremos en plena noche. La resaca, en parte, es una reacción del cerebro al no recibir suficientes fluidos. Así que, aunque algunos se tomen una copa a última hora para conciliar el sueño, en general tienen problemas para seguir dormidos. Quien tenga por costumbre beber un cóctel después de cenar, haría mejor tomándolo antes, o durante la cena, siempre que sea de dos a cuatro horas antes de irse a dormir.


    Cuando nos acostumbramos a dormir bien, tomar más de un vaso de vino ya no nos tentará tanto. Por ejemplo, un hombre de nuestro grupo de estudio solía tomarse tres o cuatro cócteles después de cenar. Cuando empezó a beber menos alcohol, se dio cuenta de que dormía mejor. Después de un tiempo dejó de beber cócteles. Me dijo: «Ya no los disfruto, y prefiero dormir bien por la noche».


    JAY NO PODÍA DORMIR TODA LA NOCHE


    Jay, un hombre de cuarenta y un años con un puesto directivo muy estresante, estaba tan ocupado en su trabajo que nunca tenía tiempo para hacer ejercicio. Cuando lo conocí, tenía al menos un sobrepeso de veinte kilos en su pequeño cuerpo. Me dijo que dormía fatal. Se despertaba dos o tres veces cada noche, y luego se ponía nervioso porque le preocupaba no volver a dormirse. Para compensar esta situación, trató de permanecer en la cama ocho horas cada día, pero, dado que su sueño era fragmentado, nunca se despertaba sintiéndose descansado.


    Le sugerí que probara un TRE para restringir sus comidas en un periodo de diez horas. Unas semanas después, Jay se puso en contacto conmigo y daba la impresión de estar genial. Le costó muy poco tiempo ajustar su rutina alimentaria, a pesar de que hasta entonces había comido durante un periodo de quince horas. Afirmó que en solo unas semanas consiguió dormir durante toda la noche: siete horas seguidas. También había perdido cinco kilos, lo cual no fue una sorpresa para mí. Pero lo más interesante fue que Jay me dijo que cada mañana se sentía descansado y que era más productivo después de siete horas de sueño. No tenía que quedarse en la cama durante ocho horas, y por lo tanto podía dedicar una hora más a su familia.


     


    
      El problema del reflujo ácido


      Algunas personas se despiertan en plena noche con reflujo ácido, o sintiendo una incomodidad en el estómago que solo la comida parece aliviar. El alimento que se suele escoger es un cuenco de cereales, lo cual supone dos problemas: las proteínas de la leche provocan que el estómago produzca más ácido, y los carbohidratos de los cereales generan un aumento de la glucosa en sangre.


      Es importante consultar con el médico si es un problema habitual, pero mi consejo es que no utilicemos la comida como cura y que, en su lugar, tomemos medicación. Pero lo primordial es evitar comer a última hora porque lo más habitual es que sea eso lo que causa el reflujo ácido (lo explicaremos con detalle en el Capítulo 9). Cuando evitamos picar a última hora y comemos antes alimentos más sanos, es posible dejar la medicación, porque el reflujo ácido se reducirá hasta el punto de que no será necesario tomar fármacos ni levantarse para comer algo.

    


    LA LUZ POR LA NOCHE INHIBE EL SUEÑO


    La forma más fácil de dormirse es teniendo un entorno oscuro. Todos sabemos lo difícil que es dormirse bajo una luz intensa. El reloj circadiano lo impide. Los sensores de luz azul perciben la potente iluminación, de modo que desinhiben el sueño y facilitan la vigilia. No obstante, otros colores del espectro de luz, sobre todo el naranja y el rojo, son menos efectivos a la hora de impedir el sueño.


    Prestemos atención al tipo de luz a la que estamos expuestos por la noche. No podemos volver a la Edad Media y apagar todas las luces después de que se ponga el sol, pero gestionar la exposición a la luz puede tener un efecto determinante para mejorar el sueño y mantener la salud. Si somos especialmente sensibles, podemos tratar de dormir con un antifaz. Tiene que ser cómodo y quedarse fijo si nos movemos. Si nos aprieta demasiado, quizá nos duelan las orejas por la mañana, pero uno que nos vaya bien mejorará mucho nuestro sueño.


     


    
      Adolescentes y sueño


      Los adolescentes son especialmente sensibles a la luz y al desequilibrio del código circadiano. No solo es más posible que se queden despiertos hasta tarde por los deberes u otras actividades, sino que también hay estudios que demuestran que son muy sensibles a la luz.[15] Esto significa que la exposición a una iluminación intensa durante la noche retrasa su hora de irse a dormir y reduce la producción de melatonina.


      Podemos hacer dos cosas para ayudarlos. En primer lugar, preparar la cena pronto para que tengan el estómago vacío cuando se vayan a dormir. Es más posible que se duerman tres o cuatro horas después de cenar. A la vez, deberíamos informarlos sobre la importancia de la oscuridad y de dormir bien. Quizá podemos organizar un entorno que facilite el sueño para que hagan los deberes, por ejemplo, con una lámpara que ilumine el escritorio, pero no sus ojos.

    


     


    
      Los pequeños cambios en la iluminación tienen un efecto notable


      No estoy sugiriendo que nos pasemos las noches a oscuras hasta que nos vayamos a dormir. Existen muchas técnicas y productos que nos pueden ayudar a reducir nuestra exposición a la luz azul. Por ejemplo, por la noche podemos apagar todas las luces cenitales y encender sólo lámparas de mesa. Para habitaciones como la cocina y el baño, interruptores graduables nos ayudarán a reducir la luz ambiente. Incluso hay luces que se pueden programar para apagarse en diferentes momentos del día. Estas estrategias benefician tanto a los adolescentes como a los adultos, porque son una forma fácil de reducir la cantidad de luz de los hogares. Explicaremos más sobre técnicas y productos específicos de iluminación en el Capítulo 8.

    


    Michael Gorman, de la Universidad de California en San Diego, hizo un sencillo experimento con ratones y luz.[16] Por la noche, encendió una luz muy tenue en el habitáculo de los ratones. Era más tenue que la típica lámpara de noche que utilizamos en casa, casi como las luces que emiten los indicadores del televisor, el móvil o instrumentos similares. Sin embargo, los ratones eran muy sensibles incluso a este nivel de luz tenue, y su ciclo de sueño se vio afectado. Una nueva investigación del laboratorio de Samer Hattar en el Instituto Nacional de Salud Mental indica que incluso la luz tenue de origen inocuo puede comprometer el sueño y el ritmo circadiano de los animales. Aunque es algo que debe probarse con humanos, de forma anecdótica hemos visto que muchas personas son muy sensibles a la luz tenue, y que duermen mejor con un antifaz o en una habitación completamente oscura en la que no entra ni un rayo de luz.


    Si nos despertamos en plena noche para ir al baño o beber un vaso de agua, encender las luces hace que sea muchísimo más difícil volverse a dormir. Debemos intentar que haya la mínima luz. Tengamos a mano un vaso de agua, cerca de la cama, y así no tendremos ni que levantarnos. O, si debemos ir al baño, será práctico utilizar el móvil: con la linterna podemos iluminar el suelo para saber por dónde vamos.


    Siempre tengo un vaso de agua al lado de la cama. Algunas personas piensan que si beben agua en plena noche se desvelarán. En realidad, no bebemos más que unos pocos sorbos. De hecho, ignorar la sed es mucho peor: lo más seguro es que la garganta seca sea la razón por la que nos hemos despertado.


    EL CAMINO HACIA UNA BUENA NOCHE DE SUEÑO


    Una buena noche de sueño garantiza un mejor rendimiento al día siguiente. Nos ajustamos mejor al código circadiano al incrementar la producción de la hormona del crecimiento mientras descansamos y rejuvenecemos el cerebro y el cuerpo. Aumenta la producción de cortisol por la mañana, lo cual nos ayuda a estar más lúcidos, y equilibra las hormonas del hambre y la saciedad para tener un metabolismo más fuerte y eficiente. Es más: sincroniza todos nuestros relojes internos para que todo el cuerpo funcione a su máximo rendimiento.


    Si, de forma constante, no dormimos bien, o si nos despertamos por la noche, probemos con las siguientes técnicas.


    Bajar la temperatura


    El cuerpo tiene que enfriarse durante la noche para dormir. Es una buena idea reducir la temperatura del dormitorio por debajo de los 21 ºC para sentir la piel fresca. Cuando esto ocurre, la sangre fluye hacia ella para calentarla. Dado que se aleja del centro del cuerpo, la temperatura central baja y es más fácil conciliar el sueño.


    Si no podemos controlar el termostato de nuestro hogar, démonos una ducha o bañémonos con agua caliente antes de ir a dormir. Esto también provocará que la sangre fluya hacia la piel y se aleje del centro del cuerpo.


    Algunas personas consiguen dormirse, pero, después de unas horas, se despiertan acaloradas. Probemos con diferentes mantas para averiguar cuál nos funciona mejor. Si la manta no es la causante, quizá sea el colchón. Se sabe que los colchones de espuma captan calor. Durante las primeras horas, nos ayudan a enfriarnos, pero después pueden devolvernos el calor y despertarnos.


    Bloquear o generar ruido


    En muchas ciudades, el ruido y las sirenas pueden entorpecer el sueño. Las ventanas con triple cristal bloquearán estos sonidos en gran medida. Durante años, los trabajadores a turnos se han adaptado con el truco de tener un ventilador encendido para suprimir y bloquear con su sonido los pequeños ruidos que puedan molestarlos. Una estrategia más moderna es una máquina de ruido blanco (o una aplicación de ruido blanco). Estos dispositivos pueden ayudar a dormir de un tirón al bloquear el ruido con ruido: la máquina crea un muro de sonido como defensa, de forma que nos protege de los ruidos perturbadores que podrían interferir en nuestro cerebro mientras dormimos.


    Para algunos, el ruido, de hecho, puede ser tranquilizador y los ayuda a dormirse. Podemos encender la radio o el móvil con un temporizador y reproducir música relajante en un volumen bajo durante unos minutos hasta dormirnos.


    Para otros, como yo, incluso los ruidos más mínimos (como el aire acondicionado o una pareja que ronque) nos pueden despertar. Aquí es donde los tapones para los oídos entran en juego. Siempre que viajo los llevo encima. Pero no todos son iguales. Algunos son blandos y otros, duros. Unos, de silicona. Otros, de espuma. Quizá debamos probar para encontrar los más cómodos, que encajen en nuestro oído y no nos duela el conducto auditivo por la mañana. Cuando hallemos los idóneos, dormiremos mejor de forma inmediata: representan un gran cambio.


     


    
      La edad no es una excusa: dormir mejor está al alcance de todos


      No estamos programados para dormir menos cuando nos hacemos mayores. Lo que ocurre es que, con la edad, somos más sensibles a diferentes factores que nos despiertan. Probemos con los consejos de este capítulo, porque nos facilitarán el sueño. Por ejemplo, yo solía dormir solo seis horas. Después de poner en práctica todos estos trucos puedo dormir con facilidad siete, siete horas y media, e incluso ocho (también cuando estoy de viaje).

    


    ¿LOS RONQUIDOS ESTÁN AFECTANDO A NUESTRO SUEÑO?


    Roncar tal vez sea una broma habitual en las series, pero no es algo de lo que reírse. Los adultos suelen roncar cuando engordan o cuando el músculo alrededor del canal respiratorio se debilita. En ambos casos, la tráquea se obstruye al dormir y provoca los ronquidos.


    Es raro que ronquen los niños, pero puede ocurrir cuando están congestionados por una enfermedad o alergias. Tanto los niños como los adultos que tienen la nariz tapada respiran por la boca de noche, y tienden a roncar. Respirar por la boca reduce la cantidad de oxígeno que llega al cerebro. El resultado es que el cerebro entra en un estado hipóxico, o de bajo nivel de oxígeno, lo cual aumenta el riesgo de padecer demencia u otros problemas relacionados con el cerebro, como la pérdida de memoria.


    Consejos fáciles para dejar de roncar:


    La forma más fácil y menos invasiva para dejar de roncar es utilizar un aerosol salino o una pera de lavado nasal. Limpian y abren la nariz tapada. El aerosol salino lo pueden utilizar tanto los niños como los adultos a diario.


    La segunda solución simple es un artefacto que mantenga la nariz abierta. Hay dos tipos: el que abre la piel de la nariz, como la tira nasal Breathe Right, y los que se insertan dentro de la nariz para despejar el conducto de aire. No solo mantienen abierta la nariz durante la noche, sino que también permiten inhalar más oxígeno, lo cual mejorará la calidad del sueño de forma considerable. Algunas veces, si estoy cansado al final de un largo día de trabajo, me pongo una de las tiras Breathe Right mientras conduzco de camino a casa, porque sé que uno de los factores del cansancio es que el cerebro no ha recibido suficiente oxígeno durante el día (porque suelo tener la nariz tapada). En el trayecto de treinta minutos, recibo suficiente oxígeno para llegar a casa sintiéndome lleno de energía.


    Si los ronquidos persisten incluso utilizando estos remedios, deberíamos consultar con un otorrinolaringólogo o con un especialista en el sueño de la medicina pulmonar.


    La apnea del sueño es grave


    La apnea del sueño obstructiva (ASO) es una de las principales causas de la falta de sueño. Tiene lugar cuando se padece un bloqueo en la cavidad nasal o en la garganta, o cuando se tiene una lengua blanda que obstruye los conductos, parcial o completamente, durante la noche. Las obstrucciones privan al cerebro y al cuerpo del oxígeno que necesitan y provocan una respuesta automática que nos despierta lo suficiente para respirar de nuevo, aunque no lleguemos al punto de estar conscientes. Estas incidencias pueden durar toda la noche, pero las personas que sufren apnea no suelen darse cuenta. En lugar de ello, se despiertan cansados por la mañana. Otras pistas sutiles pueden ser despertarse con la boca seca o tener que ir al baño varias veces en plena noche.


    Algunas personas con apnea del sueño roncan, pero no todas. Y no todo ronquido se considera apnea del sueño. Nuestra pareja puede ser un buen detective para determinar si padecemos apnea del sueño: si nos dicen que contenemos la respiración durante la noche, es posible que nos esté afectando.


    La apnea del sueño no solo incide en la calidad y la cantidad del sueño, sino también en la salud de nuestro cerebro. Problemas cognitivos, como déficits de memoria, atención o capacidad visual, acompañan con frecuencia a la ASO. También es uno de los principales factores de riesgo para las enfermedades coronarias o las embolias, ya que dos tercios de las personas con apnea del sueño tienen una tensión arterial alta.[17]


    Un estudio del sueño nos puede ayudar a determinar si estamos sufriendo apneas. El tratamiento estándar para este trastorno es un dispositivo llamado CPAP (presión positiva continua en las vías respiratorias, por sus siglas en inglés). El personal médico que lo prescribe ofrece también la orientación sobre cómo utilizarla. Es una máscara que se coloca sobre la nariz y la boca y que está conectada con una máquina que garantiza un continuo suministro de aire. Existen otros dispositivos y aplicaciones que también pueden controlar la inhalación de aire.


    Medicación para el sueño


    A pesar de que son efectivos, los fármacos para el sueño nunca se han probado durante un uso continuado de más de seis meses. No se conocen los beneficios a largo plazo o los efectos secundarios de la mayoría de ellos. Es importante tener esto en cuenta si habéis pensado pedirle al médico una receta.


    Los fármacos del sueño se clasifican en dos categorías diferentes. Los primeros son los que mejoran la capacidad para conciliar el sueño, como Ambien (zolpidem), Lunesta (eszopiclone) y Restoril (temazepam). Quienes necesiten este tipo de fármacos deberían probar primero con suplementos de melatonina, puesto que reducen el tiempo entre irse a dormir y dormirse.[18]


    El segundo tipo de fármaco está pensado para las personas que no pueden mantenerse dormidas, o que se despiertan demasiadas veces por la noche. Estos fármacos, como Silenor (doxepin), ayudan a las personas con sueño fragmentado a dormir de forma continuada, pero algunos son tan fuertes que, por la mañana, las personas todavía se sienten adormiladas o con la mente espesa. Ayudan a dormir, pero dificultan el despertar.


    Los fármacos para dormir no son un remedio permanente para un problema de sueño. Cuando nos acostumbramos a ellos, el cerebro confía en la medicación para descansar. Si se usan con frecuencia, o se han tomado durante un buen tiempo, puede llevar unas dos semanas volver a conciliar el sueño con facilidad sin ellos. Además, estos fármacos tienen muchos efectos secundarios, como mareos, aturdimiento, dolores de cabeza, problemas gastrointestinales, somnolencia prolongada durante el día, reacciones alérgicas graves y problemas de rendimiento y memoria durante el día. Es más, no hay estudios longitudinales (a largo plazo) que demuestren su efectividad más allá de seis meses.


    Mi consejo es que, si de verdad creemos que necesitamos fármacos para dormir, probemos primero con un suplemento de melatonina de alta calidad.


    Suplementos de melatonina


    El efecto positivo sobre el sueño de los suplementos de melatonina se conoce desde hace al menos cinco décadas. Necesitamos melatonina para dormir. El cuerpo la produce, pero al hacernos mayores, la glándula pineal genera menos de noche. Una persona de sesenta años produce entre un 50 y un 30 por ciento menos que un niño de diez años. Por lo tanto, mejorar la cantidad de melatonina por la noche con una pastilla puede ser una solución razonable si tenemos problemas para dormir.


    Probemos con un suplemento de melatonina dos o tres horas antes de acostarnos. No obstante, tenemos que saber que la melatonina puede interferir en la regulación de la glucosa en sangre, que aumenta de forma natural después de cada comida y necesita una hora o más para recuperar sus niveles normales. Tomar melatonina después de comer puede ralentizar la reducción de glucosa en sangre. Por lo tanto, no es buena idea tomar melatonina justo después de comer: debemos esperar al menos una hora o más para que la melatonina no interfiera en los niveles de glucosa en sangre.


    En muchos individuos, los niveles naturales de melatonina empiezan a aumentar entre dos y cuatro horas antes de su hora habitual de irse a la cama. Si es nuestro caso, el mejor momento para tomar melatonina es dos horas antes de irnos a dormir. Esto significa que, si nos acostamos hacia las diez de la noche, debemos cenar a las seis y tomar la melatonina a las ocho.


    La dosis efectiva de melatonina varía según la persona. Algunas son muy sensibles y con una pequeña dosis de un miligramo ya tienen bastante, mientras que otras deben ingerir cinco miligramos para dormir bien.


     


    
      Prepararse para viajar en avión


      Cuando volamos a diez mil metros de altura, el avión solo está presurizado a cinco mil metros. Esto significa que, de hecho, es como si estuviéramos sobre una montaña a cinco mil metros de altura. No es extraño que nos duela la cabeza, que el cerebro esté espeso, la respiración sea superficial y que no podamos dormir en el avión: la falta de oxígeno es un problema. De nuevo, es una ocasión en la que una ayuda para respirar puede venirnos muy bien, porque nos abre las aletas nasales y nos permite respirar entre un 20 y un 50 por ciento más de aire (y de oxígeno) que la persona que está sentada a nuestro lado. Así se reduce el cansancio y el jet lag cuando llegamos a nuestro destino.


      Pensemos en el viaje en avión como el mejor momento para dormir. En lugar de ver la tele, pongámonos el antifaz, los tapones y tratemos de dormir. Mientras estemos en el avión, nos podemos saltar la comida que sirvan si no se ajusta a nuestro horario de comida normal: no es necesariamente saludable para nuestro código circadiano y, sin duda, no nos ayudará a dormir.

    


    TÉCNICAS CONDUCTUALES PARA DORMIR MEJOR


    1.No miraremos el reloj, el despertador o el móvil cuando no podamos dormir o si nos despertamos en plena noche, porque la luz de estos dispositivos desencadenará la producción de melanopsina. En realidad, no importa qué hora es cuando nos despertamos por la noche, y no hay beneficio alguno en empezar a preocuparse por no dormir lo suficiente. Si necesitamos una alarma para despertarnos a determinada hora, no hay problema: pongámosla y cubramos el aparato para que ni siquiera esas luces perturben nuestro sueño.


    2.No nos estresemos a la hora de dormir ni nos preocupemos por no despertarnos a tiempo al día siguiente. Para algo existen los despertadores. Confiar en un despertador no es una situación ideal, pero mientras nos dediquemos a mejorar nuestro ritmo circadiano, pueden ser útiles. En lugar de preocuparnos por no despertarnos a tiempo, tratemos de respirar hondo con el vientre para relajar la mente y el cuerpo.


    3.No nos estresemos por cómo hemos dormido la noche anterior ni nos preocupemos por lograr lo mismo. Tenemos el control de nuestro sueño. Al seguir las recomendaciones que hemos apuntado en este capítulo, lo más probable es que nuestro sueño vaya mejorando poco a poco.


    4.No nos preocupemos por el número de horas que dormimos en este momento. Si nos sentimos bien descansados al día siguiente, quizá no necesitemos tantas horas como otros. Pero, si no es así, o si nos sentimos soñolientos a última hora de la tarde, sigamos algunos de los consejos de este capítulo.


    5.No utilicemos el dormitorio para nada que no sea dormir. No es un estudio, ni un salón, ni una sala de cine.


    LA MEJOR MANERA DE DESPERTARSE


    ¿Hay margen para mejorar nuestro despertar?


     


    •La mejor forma de despertarnos descansados es dormir lo suficiente porque nos hemos ido a la cama pronto.


    •Expongámonos a luz intensa justo después de despertarnos. Abramos las cortinas o encendamos una luz cenital. Acerquémonos a la ventana tanto como sea posible.


    •Demos un paseo matinal rápido, de entre cinco y quince minutos. Cuidemos las plantas, rellenemos el recipiente para comida de los pájaros, juguemos con el perro en el patio, limpiemos el coche. Hagamos cualquier cosa que nos saque de casa y nos exponga a la luz del día.


    •Tratemos de ser constantes y despertémonos cada día a la misma hora. Si los fines de semana nos despertamos dos horas después, es una señal clara de que no estamos durmiendo bien durante la semana.
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    Comer durante un tiempo restringido: ajustemos el reloj para perder peso


    Toda la ciencia de la nutrición se basa en dos experimentos. El primero demostró la idea de la restricción de calorías: si comemos menos, perdemos peso y tenemos mejor salud. Este experimento se llevó a cabo a principios del siglo XX y, desde entonces, las personas hemos contado calorías.[1], [2]


    El segundo experimento (de hecho, existen más de once mil estudios que usan este modelo) respalda la idea de una «dieta sana». En este experimento, un par de ratones genéticamente idénticos fueron alimentados siguiendo dos dietas diferentes, una con un equilibrio saludable de carbohidratos, azúcares simples, proteínas y grasas, y otra alta en grasas y azúcares. Al cabo de unas semanas (que es el equivalente a unos meses o años humanos), el ratón con la dieta alta en grasas y azúcares se volvió obeso, casi diabético, y tenía altos niveles de grasa y colesterol en la sangre. Este hallazgo dejó claro que la calidad de la comida, su contenido nutricional, es muy importante para la salud.


    Se siguen llevando a cabo variaciones de este experimento con diferentes macronutrientes (proteínas, carbohidratos o grasas) y micronutrientes (antioxidantes, vitaminas, minerales, etc.). Estas investigaciones son las responsables del actual pensamiento de «come esto, no comas lo otro». Pero ninguna de estas investigaciones ha demostrado de forma concluyente que un tipo de comida sea ideal para todos. Resulta que lo mejor para nosotros es una combinación equilibrada de varios macronutrientes y micronutrientes en la medida suficiente para saciarnos sin hacernos ganar peso. Pero la definición de lo que es «equilibrado» sigue en disputa, porque es muy diferente lo que es óptimo para un atleta, una futura madre, un adolescente, un culturista o un paciente con diabetes.


    Ya sabíamos que los ratones que no tienen un reloj normal están predispuestos a padecer obesidad, diabetes y muchas de las enfermedades que sufren los ratones con una dieta alta en grasas. Es más, una mala dieta es todo lo que necesita un ratón para romper el reloj del hambre y la saciedad.[3] Los ratones con mala salud comen cuando deberían estar durmiendo, e incluso se despiertan en plena noche para picar algo. Queríamos saber en qué medida su enfermedad se debía a una mala dieta o a unos malos hábitos alimentarios. Así que, en 2012, nos hicimos una pregunta muy sencilla: ¿hasta qué punto la enfermedad se debe a una mala dieta o a una forma de comer aleatoria?


    Nuestro experimento con ratones genéticamente idénticos se centró en la restricción del tiempo que tenían para comer, y generó unos resultados sorprendentes, poniendo sobre la mesa la idea de que no solo hay que tener en consideración cuánto y qué comemos, sino también cuándo comemos, sobre todo para obtener resultados positivos para nuestra salud a largo plazo. Utilizamos parejas de ratones genéticamente idénticos nacidos de los mismos padres y criados en el mismo lugar, y a uno de los grupos les dimos acceso a una dieta alta en grasas siempre que quisieran. El otro grupo disponía de la misma cantidad de alimento, pero se lo tenían que comer todo en un periodo de ocho horas. Los ratones con un periodo más corto para comer pronto aprendieron a ingerir el mismo número de calorías que los que tenían acceso a la comida todo el tiempo. En otras palabras, unos ratones iban picando durante todo el día y la noche, mientras que otros ingerían la misma cantidad de calorías en ocho horas.


    Durante las siguientes doce semanas del estudio, los ratones comieron exactamente el mismo número de calorías de la dieta alta en grasas y azúcares que otros once mil estudios han demostrado que causa graves enfermedades metabólicas, pero los que lo hicieron en un periodo de ocho horas no desarrollaron ninguna de las enfermedades que suele causar esta dieta nociva. Los ratones que debían comer en un tiempo restringido no ganaban peso, y tenían unos niveles de colesterol y de azúcar en sangre normales.


    Creemos que un periodo de alimentación más corto proporciona al sistema digestivo la cantidad de tiempo necesaria para llevar a cabo sus funciones de forma ininterrumpida, y tiene suficiente además para repararse y rejuvenecerse, promoviendo el crecimiento de bacterias saludables en el intestino. Este periodo de alimentación restringido se ajusta al código circadiano natural de los ratones, lo cual es la razón de que perdieran peso y siguieran sanos. Los beneficios se mantuvieron semana tras semana durante un año entero (que para los humanos son varios años), siempre que mantuvieran este nuevo horario de alimentación. De hecho, los beneficios en la salud eran mucho mejores que los efectos de un fármaco para tratar esas enfermedades. Es preciso recordar que no cambiamos la dieta y que no redujimos las calorías. El tiempo adecuado fue el que obró la magia.


    Más tarde, cuando hicimos el experimento con periodos de nueve, diez y doce horas, descubrimos beneficios generales similares. Al parecer, cuando los ratones comen durante quince horas o más cada día, el cuerpo reacciona como si estuvieran comiendo constantemente. Los ratones en la dieta de quince horas no tenían muy buena salud, pero los que comían solo en el periodo de ocho, diez o doce horas se mantuvieron sanos. Examinamos de forma sistemática su salud cada semana, controlando varias hormonas e incluso cómo cambiaban sus microbios intestinales. Analizamos cuáles de los veintidós mil genes se activaban o desactivaban en los diferentes órganos y momentos del día. Estos experimentos se prolongaron durante varios años y fueron publicados en revistas científicas revisadas por compañeros de profesión.[4], [5], [6]


    Los investigadores han indagado más sobre ello con otro estudio, en el que han combinado la restricción inicial de calorías con nuestra investigación sobre el reloj.[7] Querían saber si una dieta baja en calorías era igual de efectiva sin tener en cuenta cuándo comían. Al principio, dieron a los ratones la comida baja en calorías a la hora de irse a dormir, y descubrieron que no perdían peso. Pero al darles la misma cantidad de comida cuando se despertaban, los ratones perdieron peso y su patrón alimentario se ajustó al código circadiano.


    Hemos apreciado resultados similares en estudios con humanos. Por ejemplo, un grupo de científicos de Harvard y unos nutricionistas españoles descubrieron que los individuos que ingieren las calorías durante un largo periodo de tiempo, es decir, que comen el mismo número de calorías, pero a altas horas de la noche, no perdían mucho peso. No obstante, quienes comían mucho durante el día y evitaban comer por la noche perdieron una cantidad de peso considerable.[8] Esto significa que, sin que importe qué tipo de dieta limitada en calorías sigamos, cuándo comemos es más importante que el tipo de comida que ingerimos.


    DEJEMOS DE COMER COMO UN TRABAJADOR A TURNOS


    De la misma forma que es mejor no dormir como un trabajador a turnos, nuestros experimentos han demostrado que es mucho más sano no comer como uno de ellos. Los relojes del cerebro son muy sensibles a la luz, pero los relojes del intestino, el hígado, el corazón y los riñones reaccionan directamente a la comida. Por lo tanto, igual que el primer rayo de luz reajusta el reloj del cerebro y le informa de que es de día, el primer bocado o sorbo de café comunica a los relojes del intestino, el hígado, el corazón y los riñones que ha empezado la jornada. Si cambiamos de rutina cada día, los relojes se trastornan.


    En 2015 hicimos un estudio para saber cuándo come la gente. Les pedimos a 156 participantes que registraran cada comida, tentempié y bebida que tomaban. Utilizaron sus móviles y la aplicación de myCircadianClock. Descubrimos que el 50 por ciento de los participantes comían durante quince horas o más cada día.[9] Esto significaba que comían casi durante todas las horas que estaban despiertos. El 25 por ciento de los participantes retrasaban el desayuno del fin de semana dos horas en comparación con los días entre semana. Incluso este cambio en el desayuno desequilibraba su código circadiano. Era como si fueran trabajadores a turnos, o como si vivieran en diferentes zonas horarias: una durante los días laborables y otra los fines de semana. Pero lo más interesante fue que al pedirles a los participantes que nos dijeran cuándo creían que comían, respondían casi sin excepción que lo hacían en un periodo de doce horas. No contaban el primer café de la mañana, el último vaso de vino o el puñado de patatas o de frutos secos que ingerían después de cenar.


    Después, pedimos a diez participantes que comían durante catorce horas o más y que sufrían sobrepeso (con un IMC por encima de 25, que es la medición estándar) que escogieran un periodo de diez horas cada día en que podrían ingerir toda la comida. Todo: bebidas y tentempiés incluidos. No les dimos instrucción alguna sobre qué comer, cuánto o con qué frecuencia. Registraron de nuevo sus comidas y las anotaron en la aplicación. Reunimos los datos. Y lo que descubrimos fue sorprendente: todos los participantes perdieron una media del 4 por ciento de su peso total en solo cuatro meses. Comieron lo que quisieron y perdieron peso. También afirmaron que dormían mejor por la noche y que, durante el día, se sentían con más energía y menos hambre. Los beneficios en los humanos de comer en un tiempo restringido (TRE, por sus siglas en inglés) están siendo constatados actualmente por otros investigadores.[10], [11], [12], [13] Es evidente que el TRE hizo que recuperaran la sincronía con su código circadiano.


    Estos hallazgos enfatizan la importancia de uno de los objetivos principales de este programa: ajustar el horario de comida con el código circadiano. Podemos empezar fijando un periodo de doce horas durante una semana o dos, y luego tratar de reducirlo una hora cada semana. La razón para hacerlo es que el periodo óptimo para comer es entre ocho y once horas. Esto se debe a que los beneficios para la salud que obtenemos de comer en un periodo de doce horas se duplican si comemos en once horas, y se doblan de nuevo si comemos en diez horas, y así de forma sucesiva, hasta llegar a las ocho horas. Comer durante ocho horas o menos es factible para algunos, o para muchos de nosotros durante unos días, pero es difícil mantenerlo durante meses o años. A pesar de que los beneficios demostrados científicamente con doce horas son impresionantes, reducir el periodo (hasta ocho horas) es mucho más ventajoso.


    Comer en un tiempo restringido nunca conlleva contar calorías, sino que se trata de ser más disciplinado respecto a nuestros horarios. Hemos descubierto que los mejores resultados para perder peso los obtenemos con un periodo de ocho o nueve horas, y podemos mantener este patrón hasta lograr los resultados que queramos. Quemamos la mayor parte de la grasa corporal entre la sexta y la octava hora después de la última comida, y se incrementa de forma exponencial después de doce horas completas de ayuno, lo cual significa que cualquier tiempo de ayuno superior a las doce horas es muy beneficioso para perder peso. Cuando hemos logrado la pérdida de peso deseada, podemos volver al periodo de once o doce horas y mantener el peso corporal. Por descontado, es recomendable consultar nuestros planes con un médico antes de empezar cualquier programa alimentario.


    UN TÍPICO DÍA TRE 


    Empezaremos fijando un momento ideal para desayunar. En cuanto desayunamos o tomamos la primera taza de té o café comenzamos el periodo alimentario. Cuando hayamos decidido a qué hora desayunar, no la cambiemos. Si desayunamos a las ocho de la mañana, tendremos que cenar a las ocho de la noche. Hemos descubierto que lo más sano es desayunar tan pronto como sea posible. La razón es que la reacción de insulina es mejor en la primera parte del día y peor a última hora de la noche. Además, si empezamos pronto lo más probable es que acabemos pronto, o al menos dos o tres horas antes de acostarnos. Es una cuestión importante, porque los niveles de melatonina comienzan a aumentar entre dos y cuatro horas antes de nuestra hora habitual de irnos a la cama. Dejar de comer antes de que esto suceda es necesario para evitar el efecto perturbador de la melatonina en el azúcar en sangre.


    Las últimas horas de ayuno nocturno son muy importantes. Imaginemos que limpiamos la casa y ponemos toda la porquería en bolsas de basura en la puerta de entrada. De repente, sopla el viento, las bolsas se caen y se desparrama todo por el suelo. Nuestros esfuerzos se han ido al traste. Lo mismo ocurre si por la mañana desayunamos antes de lo habitual. Si el cuerpo no está esperando una ingesta considerable de comida, todos los esfuerzos que ha hecho durante la noche para limpiar el sistema no servirán de nada. Es particularmente importante cuando estamos en un ciclo alimentario de doce horas. Si estamos en un periodo más corto, de ocho a diez horas, desayunar antes de forma ocasional no mermará tanto los beneficios.


    Durante las dos primeras semanas podemos comer cuando queramos dentro de nuestro periodo temporal, pero entre el primer bocado y el último es una buena idea comer a horas regulares. Lo más probable es que, cuando nos ajustemos a un periodo de ocho a diez horas solamente, al despertarnos por la mañana el metabolismo y el hambre nos pidan un gran desayuno. Cepillarnos los dientes por la mañana (o por la noche) no perturbará el TRE. La pasta de dientes no cuenta.


    El desayuno es la comida que rompe el ayuno nocturno. No debe sorprendernos tener hambre por la mañana. No hay problema con comer un poco más en el desayuno, sobre todo si son alimentos saludables. Aumentemos la ingesta de fibra y proteína por la mañana. Desayunar bien nos llena el estómago durante horas. Mi desayuno que no falla nunca es una mezcla de avena, queso fresco, almendras molidas (lo hago yo mismo con el molinillo de café) y arándanos secos. Viajo a menudo, y este es un desayuno muy fácil que me puedo tomar en el coche.


    Un desayuno óptimo es equilibrado y contiene carbohidratos complejos o fibra, proteína magra y grasas saludables. Los alimentos ricos en fibra suelen ser poco glucémicos y nos ayudarán a controlar el azúcar en sangre durante todo el día. Comer proteínas a primera hora de la mañana desencadena la cantidad adecuada de secreciones ácidas en el estómago. Así que, en lugar de generar más ácido por la noche después de una cena rica en proteínas, podemos decidir ingerir la mayoría de las proteínas por la mañana y así reducir las probabilidades de tener acidez y dormir mal. Esta combinación, de hecho, hace que el sistema digestivo se tome más tiempo para digerir la comida y nos sentiremos llenos, saciados y con menos hambre, durante horas. Será menos probable que piquemos galletas, rosquillas u otros caprichos.


    Si el desayuno es lo bastante sustancial, nos sentiremos llenos entre cuatro y seis horas. De modo que, si hemos desayunado a las ocho, empezaremos a tener hambre hacia la una. He descubierto que una ensalada o una sopa para almorzar me ayuda a pasar el día. Me da mucha energía y, dado que es ligera, no siento el letargo postalmuerzo que suele ser la consecuencia de una comida pesada. Me mata el hambre hasta que ceno con mi familia.


    Después del desayuno, la cena es la segunda comida más importante para ajustarnos con nuestro ritmo circadiano, porque marca el final del periodo alimentario. Cuando el cuerpo se da cuenta de que ya no recibirá más alimento, poco a poco asume el modo de reparación y rejuvenecimiento. No queremos perder el tiempo que pasamos con nuestra familia al final del día, así que una comida especial para cenar nos dará la excusa perfecta para estar con ellos. Nuestras investigaciones también han demostrado que las personas que siguen el TRE no tienen el hambre extrema que solían tener a la hora de la cena. Con el tiempo, son capaces de reducir la cantidad de comida.


    En mi casa, lo habitual es una cena tradicional con proteínas y vegetales, cocinado con grasas saludables. No cenamos muchos carbohidratos simples porque el control de la glucosa en el cuerpo es más deficiente a última hora de la noche y los carbohidratos se almacenarán como grasa corporal (lo explicaré con más profundidad en el Capítulo 10). Después de cenar, no debemos tumbarnos ni irnos a dormir de inmediato. Yo me concedo al menos tres o cuatro horas entre el último bocado y la hora de dormir para digerir y descansar mejor.


    Es posible que nos demos cuenta de que el sistema se habitúa tanto al nuevo horario que, cuando hayan pasado entre dos y cuatro semanas, ya no tendremos hambre después de la cena. Lo que es más sorprendente es que las personas que han seguido un TRE durante un tiempo afirman que, si retrasan demasiado la cena o dan un bocado o un sorbo a última hora de la noche, pueden sentir como si la comida se quedara en su estómago, como si hubiera bajado la persiana y no volviera a trabajar hasta la mañana. Nos gusta llamarlo «resaca de comida».


    BEBER EN LA CENA


    Si queremos tomar un cóctel, una cerveza o una copa de vino, lo mejor es hacerlo antes de cenar o mientras cenamos. Si tomamos una bebida alcohólica después de cenar, pospondrá lo que se considera el último bocado del día. ¡Incluso un sorbo es un bocado!


    El cuerpo necesita mucha agua a lo largo del día, sobre todo si trabajamos en un ambiente seco como el de una oficina con aire acondicionado. La hidratación tiene un componente circadiano. Es más probable que sintamos sed durante el día porque el cuerpo necesita agua para digerir y procesar los nutrientes, producir elementos esenciales para la sangre y purificarse. Es recomendable beber un vaso de agua cada hora o dos horas para que por la tarde estemos hidratados y con energía.


    Beber agua después de cenar no interfiere en el periodo alimentario. Y, si nos despertamos por la noche con sed, es mejor beber algo de agua. Según mi experiencia, si no bebo agua me quedo despierto, pero si bebo lo más probable es que me duerma de inmediato. Muchos libros sobre salud resaltan los beneficios de beber agua, pero casi el 25 por ciento de las personas no beben más agua que la que hay en el café. No considero que el café sea una fuente de agua porque, en sí mismo, nos deshidrata, además de que la cafeína inhibe las ganas de dormir. Pero los tés de hierbas descafeinados pueden contar como ingesta de agua. A algunas personas les gusta tomar una taza de té antes de irse a dormir y, siempre que no contenga cafeína, endulzantes o leche, es una opción aceptable. De hecho, el té y muchos tés de hierbas contienen mucha cafeína, el mismo ingrediente que tiene el café y que nos mantiene despiertos. Dado que casi cada semana aparece una nueva marca de té «de hierbas» en el mercado, es difícil valorar si contiene cafeína o cualquier otro componente químico que nos mantenga despiertos. Así que, personalmente, después de cenar no tomo más que agua.


    ESTÁ BIEN PICAR DE DÍA, PERO NO DE NOCHE


    Se puede picar durante el día, siempre que sean alimentos saludables. La porción de pastel de cumpleaños ocasional o una galleta no supone problema alguno. Por la noche, un postre pequeño puede dar el toque de gracia a la cena. Pero no nos debe sorprender si nuestras papilas gustativas cambian cuando tomamos mejores decisiones respecto a lo que comemos. Poco a poco, nos daremos cuenta de que no nos tientan tanto los alimentos dulces o salados.


    Después de acabar la cena y limpiar la cocina, no comemos más. Tal vez sintamos hambre antes de irnos a dormir, sobre todo si comemos en un periodo de entre ocho y diez horas. Es normal sentirla. También es posible que nos despertemos de un sueño profundo con hambre. Debemos tratar de superar estos momentos bebiendo un vaso de agua. Cuando el cuerpo se ajuste a este nuevo ritmo, el hambre por la noche desaparecerá.


     


     


    
      Hambre a última hora y calambres estomacales


      Los calambres estomacales, sobre todo los que podemos sentir a última hora de la noche, pueden deberse a la actividad eléctrica disfuncional del intestino. Durante el día, la actividad eléctrica (como la de las contracciones musculares) facilita que la comida se mueva por el tracto intestinal. Las investigaciones han demostrado que este proceso se rige según un ritmo circadiano, y ahora se cree que las personas que sufren calambres estomacales e indigestión, de hecho, tienen una actividad eléctrica disfuncional. En lugar de desplazar la comida en la dirección adecuada, si la actividad eléctrica se altera, aunque sea un poco, puede desplazar la comida en la dirección errónea, lo cual causa dolor o calambres.


      En general, la actividad del intestino disminuye por la noche. Por esta razón, cuando comemos a última hora, el lento desplazamiento de la comida, o el movimiento en dirección equivocada, puede causar problemas estomacales. Es una situación bastante común. De hecho, los fármacos para paliar el reflujo ácido están entre los diez más vendidos de Estados Unidos, con más de sesenta y cuatro millones de prescripciones solo en 2004.[14]

    


     


     


    Comer a última hora de la noche es, de lejos, la peor decisión que podemos tomar, y acabará con todos los beneficios que hemos logrado durante el día. En primer lugar, picar algo trastorna el reloj digestivo: reiniciamos el metabolismo del intestino, el hígado y el resto del cuerpo. En este sentido, literalmente estamos despertando al cuerpo cuando su tendencia sería bajar de ritmo, enfriarse y prepararse para dormir. Aunque el cerebro nos diga que tenemos hambre, los órganos no están listos para procesar la comida.


     


    
      Sigamos con la misma rutina los fines de semana


      El cuestionario que hemos rellenado en el Capítulo 3 ya nos ha dado una idea de cuáles son nuestros hábitos alimentarios actuales. Hemos descubierto que la mayoría de las personas no son conscientes de que comen durante más de doce horas cada día. Otros llevan un buen horario durante la semana, pero lo ignoran los fines de semana. Este patrón se considera más que una ruptura «ocasional». Por ejemplo, si tres veces por semana comemos fuera del periodo de doce horas, no estaremos adhiriéndonos al TRE.


      Debemos recordar que cada vez que comemos ponemos en marcha el reloj digestivo completo. Tan pronto como el alimento llega al sistema, debe ser digerido, absorbido, clasificado y metabolizado, y los desechos deben procesarse en los riñones y el intestino grueso. Al comer fuera del periodo que hemos establecido, aunque solo piquemos algo, casi todos los órganos del aparato digestivo deben dejar el ciclo de descanso y reparación del ritmo circadiano para digerir y procesar la comida. Y, cuando comienza la digestión, se necesitarán varias horas para que los órganos retomen el ciclo de descanso y reparación. Al día siguiente, cuando comencemos la mañana con el desayuno a la hora habitual, los órganos deberán volver a procesarlo, aunque no hayan descansado lo suficiente la noche anterior.


      Es justo lo que ocurre cuando cambiamos el periodo alimentario según el día. Afecta el reloj metabólico, como si hubiéramos viajado entre dos zonas horarias diferentes en una semana.

    


     


    Un segundo problema es que, dado que el intestino no está preparado para digerir la comida, esta no se moverá por el sistema digestivo a la misma velocidad que durante el día. Cuando el alimento está en el estómago, se generan ácidos para digerir la comida. Pero, si la comida no se mueve, provoca reflujo ácido, sobre todo si nos tumbamos o nos vamos directos a la cama.


    LA DIETA DE SWIFTY


    Steve Swift se enteró de mi investigación en 2012 y contactó conmigo para preguntarme si lo había comprobado con humanos. Acabábamos de empezar a pensar en el experimento (no lo hicimos hasta 2015), así que Steve decidió empezar uno con, según dijo, «el único cuerpo que tengo disponible: el mío».


    Desde aquel día, Steve siguió con rigor la dieta. Poco más de un año después, volvió a contactar con mi laboratorio. Había perdido treinta y seis kilos en quince meses. ¡Era casi un tercio de su peso original! Según la escala IMC, pasó de gravemente obeso a tener una cantidad de grasa corporal normal.


    El horario TRE de Steve es notable por su sencillez. Se levanta cada mañana a las 6.40 en punto y desayuna hacia las siete. Ocho horas después, deja de comer hasta el día siguiente. Me dijo: «¡Puedes comer casi todo lo que quieras! Solía tomar tres postres para comer. Pero, aparte de esto, intento mantener un equilibrio en mi dieta».


    Nos aseguró que no tenía efecto secundario alguno. Sí que tenía hambre antes de irse a dormir, pero, como dijo, «nada voraz. No tengo antojos. Pero lo que sí tengo es una hora extra de tiempo libre cada día porque no estoy ocupado en comer». Le conté que había oído historias similares de otros. Muchas personas me dicen que les encanta tener más tiempo por la noche, cuando se sienten con fuerzas, y lo dedican de forma productiva a sus familias.


    Steve disfruta de otros beneficios. Me dijo que las rodillas, que llevaban meses doliéndole, ya no le molestaban tanto, le daban menos problemas. Contesté que se podía deber a la pérdida de peso, así como a la reducción de la inflamación general del cuerpo. También ha mejorado la memoria. Antes del TRE, Steve se dio cuenta de que le costaba más recordar detalles como números de teléfono, códigos, fechas, etc., y que siempre tenía que anotarlos. Ahora ya no necesita llevar consigo una libreta con todas estas cifras.


    Además, gracias a la pérdida de peso Steve se animó a volver a correr: casi diez kilómetros cada día. Y también utiliza más la bicicleta, en lugar del coche. Los buenos hábitos engendran buenos hábitos.


    PREGUNTAS FRECUENTES


    1. ¿Todo el mundo puede hacer el TRE?


    ¡Sin duda! La belleza de este programa es que configura los fundamentos de toda la salud. Al margen de la región, la cultura o la gastronomía, nuestros ancestros ingerían todos sus alimentos en un periodo de diez a doce horas, y nosotros también podemos hacerlo. Y cuando, junto con nuestra familia, sigamos este programa alimentario, nos ajustaremos a un solo código circadiano.


    Los niños, a partir de los cinco años, pueden hacer un TRE de doce horas, y comprobaremos que los ayuda a tener mejor salud, a dormir mejor y a evitar la obesidad infantil. También cuando van a la escuela o al instituto pueden hacer un TRE de doce horas. Los adultos con hiperlipidosis, depresión, hipertensión, ansiedad o cualquier otra enfermedad crónica pueden probar un TRE de doce horas, pero es recomendable consultar al médico si quieren hacer un ayuno más prolongado.


    Debemos recordar que el TRE no es una dieta. Las dietas son un protocolo que seguimos durante un breve periodo de tiempo para perder peso o solucionar un problema de salud. El TRE es un modo de vida. Es algo que querremos hacer el resto de nuestros días. Es como cepillarnos los dientes y pasarnos el hilo dental, una rutina sencilla que resuelve en gran medida nuestra higiene bucal. No obstante, tenemos que ir al dentista con regularidad para que nos haga una limpieza en profundidad. Del mismo modo, podemos probar un TRE más corto, por ejemplo de ocho horas durante una semana, si queremos perder peso o mejorar la digestión.


     


     


    
      El TRE de ocho horas es como la comida de un día de fiesta


      El TRE de ocho horas me recuerda al día de Navidad. Disfruto de una comida espectacular al mediodía y me siento lleno el resto del día. ¿Alguien ha probado alguna vez comer más después de la comida de Navidad? Al hacerlo, pasamos de estar satisfechos a sentirnos hinchados por comer en exceso.

    


    2. ¿Puedo escoger las doce horas que quiera?


    Cualquier horario es mejor que ningún horario. No obstante, hay más beneficios al comenzar a primera hora del día, como hemos apuntado antes. No lo sabemos con seguridad, pero es muy posible que la luz tenga algún efecto en nuestro metabolismo. Por ejemplo, un estudio descubrió que las personas que retrasaban la hora de la cena no perdían tanto peso como las que cenaban pronto.[15]


    Sabemos que, de noche, los niveles de melatonina aumentan para preparar al cerebro para dormirse. La melatonina, al parecer, también ralentiza el metabolismo y afecta al páncreas, que produce insulina. Puede tratarse de un mecanismo que incite a este órgano a descansar, porque durante millones de años no hemos comido por la noche y sería innecesario mantener el páncreas activo y a toda marcha en ese periodo de tiempo.


    Cuando los niveles de melatonina empiezan a aumentar por la noche y comemos, el alimento provoca una reacción de la insulina, que ayuda al hígado y a los músculos a absorber la glucosa de la sangre para que no alcance niveles demasiado altos. Pero, a última hora, dado que la producción de insulina disminuye, no hay suficiente para absorber toda la glucosa de la comida, lo cual conllevará que los niveles de glucosa en sangre sigan altos durante un periodo largo. Al mismo tiempo, el cuerpo almacenará el exceso de azúcar en sangre como grasa en lugar de combustible.


    3. ¿Podemos combinar el TRE con otras dietas?


    ¡Sí! Si obtenemos buenos resultados con una dieta concreta, como la Paleo, la Atkins o la cetogénica, la podemos combinar con un periodo alimentario más corto. El TRE, de hecho, mejorará los beneficios de estas dietas. Por ejemplo, hemos observado unos resultados excelentes combinando un TRE estricto de entre seis y ocho horas con una dieta cetogénica alta en proteínas. Por último, los efectos de la restricción calórica pueden multiplicarse si los enmarcamos en una restricción temporal y un horario óptimo.


    4.¿Podemos combinar el TRE con un ayuno periódico (dieta 5:2) o con una dieta que simule ayuno?


    Cualquier tipo de ayuno de un día al mes nos ayudará a lograr una purificación extra. Podemos combinar el TRE con una dieta 5:2, que consiste en cinco días de alimentación regular y dos de alimentación restringida cada semana. Los días que comamos debemos hacerlo en un periodo de doce horas o menos. Es posible que nos demos cuenta de que el TRE es una buena transición después de seguir un programa 5:2 para perder peso.


    5.¿Hay alguna desventaja? ¿Cuáles son los peligros potenciales?


    Tal vez algunas personas sean incapaces de tolerar doce horas sin comer. No me refiero a que su estómago se queje. Los sonidos de un estómago con hambre son la señal de que está vacío y preparado para digerir. También significa que el cuerpo está dejando de utilizar energía disponible de inmediato y empieza a echar mano de la que tiene almacenada. Pero si nos sentimos aturdidos o mareados después de doce horas de ayuno, lo mejor es dejar el programa y consultar con nuestro médico.


    En ocasiones asumimos un reto de forma radical, como pasar de comer en un periodo de dieciséis horas a comer en solo ocho. O comemos pocas calorías y restringimos el periodo alimentario a la vez. Es una combinación que puede pasarle factura al cuerpo, sobre todo si no estamos habituados a ingerir pocas calorías. Yo recomiendo empezar el TRE con un periodo de doce horas sin cambiar mucho lo que comemos. Después de dos o tres semanas, podemos intentar reducir el intervalo o mejorar la dieta.


    6. ¿Cuáles son las distracciones potenciales?


    Hemos descubierto que existe un punto de inflexión de seis semanas en este programa. Es la zona de peligro. Después de seis semanas es posible que empecemos a percibir algunos cambios en nuestro cuerpo, o no. Si no obtenemos los resultados que estábamos esperando, quizá nos decepcionemos o nos desalentemos. No obstante, es precisamente en este periodo de tiempo cuando comienzan los cambios ocultos. No son beneficios que se puedan medir en una escala, pero se revelan en un sueño mejor, una reducción de la inflamación sistémica, una mejora en la coordinación motora o un aumento general de la energía.


    Si seguimos el programa y no percibimos ninguno de estos avances, es tentador dejarlo. Sin embargo, sabemos que a menudo adoptamos el modo de vida que llevan nuestros amigos o conocidos. Así que el truco es hablar del TRE tan pronto como empecemos a ver algunos beneficios y tratar de convencer a los amigos y la familia para que adopten el mismo programa. Contarles los beneficios del TRE les informará de nuestros hábitos alimentarios y, si pueden ver los resultados, será más probable que ellos también lo adopten.


    Muchas personas se adaptan a un TRE de doce horas sin muchos problemas. Podemos compartir el desayuno o la cena con nuestra familia o amigos. Si queremos hacer un TRE de diez horas o menos, comer con los demás será un poco más complicado. No obstante, si hacemos un TRE breve durante unas semanas y luego volvemos a uno de once o doce horas, no tendremos que hacer cambios drásticos en nuestro modo de vida durante mucho tiempo. Un periodo restrictivo de alimentos más breve es más efectivo para reducir el peso corporal, la grasa, mejorar nuestro estado de ánimo y la resistencia. Algunas personas pueden mantener un TRE de diez horas o menos durante meses o años.


    7. ¿Qué hay que saber respecto a los medicamentos?


    Los medicamentos no se consideran comida y deberíamos seguir las instrucciones del médico. Sin embargo, podemos tener en cuenta a qué hora los tomamos. Algunos son más efectivos si los tomamos por la mañana o al acabar el día. Consultemos con el médico para asegurarnos de que el horario actual es el más indicado para los resultados que queremos.


    8. ¿Qué ocurre con el café?


    Beber café es uno de los hábitos más difíciles de ajustar con el código circadiano porque afecta directamente al sueño. Si tenemos una costumbre muy afianzada podría ser una señal de que el sueño está desajustado. Por ejemplo, si necesitamos una taza o dos a primera hora de la mañana para sentirnos bien despiertos, podría indicar que no estamos durmiendo lo suficiente, o que no descansamos bien por la noche.


    En la investigación más reciente que estudia los patrones TRE de trabajadores a turnos como bomberos y personal médico, hemos descubierto que, si estos individuos se quedan despiertos toda la noche o tienen un sueño fragmentado, el café de la mañana se suele utilizar como una «droga segura» que los ayuda a mantenerse despiertos en el camino de vuelta a casa. Sin embargo, utilizar una taza de café de esta manera a menudo es contraproducente, porque nos impide dormir y descansar bien durante el día. Les sugerimos que intentaran compartir coche o ir en transporte público para que pudieran dormir mejor durante el día y volver en plena forma para ser productivos en el trabajo al día siguiente.


    Incluso si tomamos un café matinal, sin desayuno, sigue contando como el momento en que hemos roto con el ayuno, así que debemos tenerlo en cuenta respecto al periodo TRE. Pensemos en ello cuando nos entren ganas de tomar un café, sobre todo si es con leche y/o azúcar.


    Si somos adictos al café, es posible que necesitemos otra ingesta de cafeína a última hora de la tarde. Esta segunda ronda, con toda probabilidad, interferirá en el sueño. El café permanece en nuestro cuerpo hasta diez horas. Por esta razón, la sabiduría popular recomienda no tomar café después del mediodía. Si nos falta energía por la tarde, es posible que se deba a la deshidratación: bebamos un vaso de agua y comprobemos los resultados.


    9. ¿Podemos seguir un TRE para siempre?


    ¡Por supuesto! Quizá no queramos mantener un TRE de ocho horas, pero podemos mantener un TRE de diez a doce horas sin problemas como modo de vida. ¡El código circadiano se fortalecerá y las probabilidades de sufrir una enfermedad crónica serán más bajas!


    10. ¿Con qué frecuencia puedo saltármelo?


    No creemos que se pueda hacer trampas en el TRE. No obstante, si nos descarrilamos, debemos volver al buen camino cuanto antes. Podemos seguir disfrutando de los beneficios del TRE si nos lo saltamos un día de vez en cuando. Aunque estos días pueden interferir en el código circadiano, seguir el TRE durante cinco o seis días por semana es mejor que comer de forma aleatoria durante toda la semana.


    Pongamos que de lunes a viernes seguimos el programa, pero que el sábado por la noche salimos con los amigos y nos saltamos el horario. ¡Que no cunda el pánico! Si el último bocado o sorbo fue a las once de la noche, aún podemos arreglarlo al día siguiente. De hecho, es bastante probable que no sintamos ganas de desayunar a la hora habitual. Escuchemos al cuerpo. Si no tenemos hambre, no comamos. Cuando la sintamos, podemos empezar a comer. Si ya es cerca del mediodía, considerémoslo la comida. Comamos de forma equilibrada y cenemos a la hora habitual. Si el objetivo es cenar a las siete, hagámoslo y retomemos el plan original.


    REGISTREMOS LOS PROGRESOS


    El siguiente gráfico nos puede servir para registrar los progresos del TRE. Durante un mes, anotemos cuándo tomamos el primer y el último bocado de cada día, y después, por la mañana, anotemos cuántas horas hemos dormido. En primer lugar, comprobemos si el sueño ha mejorado, y en qué medida esta mejora está relacionada con el TRE. ¿Dormimos mejor con el TRE más restringido? ¿O con el de doce horas ya nos vale?


    Luego, anotemos todos los cambios que sintamos en nuestra salud. Puede que tardemos una o dos semanas en sentir que mejora nuestra salud, ánimo o energía. También es posible que alcancemos un punto de estancamiento, y que más adelante lo superemos. Es un patrón muy habitual que hemos descubierto con nuestro estudio.


    Copiemos este gráfico para utilizarlo una y otra vez, o, sencillamente, transfiramos los datos a un calendario normal. Las investigaciones demuestran que llevar un registro preciso de nuestra salud es una de las mejores formas de no descarrilarse (como aprendimos en el Capítulo 3). O podemos utilizar la aplicación de myCircadianClock inscribiéndonos en mycircadianclock.org.


    CHRISTINE NO PODÍA DORMIR


    Christine llevaba toda la vida padeciendo problemas con el sueño. Desde niña, no recordaba haber dormido una noche siete horas seguidas. Probó con todas las posibilidades de nuestro protocolo de sueño, como gestionar la luz, mantener la habitación a oscuras y hacer ejercicio durante el día, pero nada le funcionó. Lo intentó con diferentes medicamentos y empezó a tomar pastillas para dormir, pero el resto del día estaba grogui. Después de seis años tomando somníferos, le dio una oportunidad al TRE.


    Le proporcionamos un reloj de actividad para que midiera sus horas productivas y de sueño, le pedimos que dejara de tomar la medicación para dormir y que empezara un TRE de ocho horas. La primera semana nos informó de que tenía hambre de noche y que no podía conciliar el sueño. La mayoría de las personas hubieran tirado la toalla en este punto, pero Christine estaba desesperada. Al final, en el octavo día, empezó a dormir mejor. Al acabar la segunda semana, por primera vez desde hacía años, durmió de cinco a seis horas sin medicación. Reconoce que es difícil no comer a partir de las seis de la tarde, sobre todo cuando queda con amigos o familiares, y a veces se salta el programa para picar algo con sus amigos, pero ahora está segura de que tiene otra herramienta, aparte de las pastillas, para dormir mejor.
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    QUÉ COMER


    No se puede obviar que el TRE requiere un poco de planificación. No comeremos de forma constante, así que querremos organizar las comidas para no sentir un hambre exagerada. Al mismo tiempo, no podemos establecer un periodo de doce horas para todo el mundo. A algunas personas les encanta el desayuno y lo necesitan para comenzar el día. Otros se esperan hasta el mediodía para gestionar mejor un TRE corto. Cada uno de nosotros debemos tomar nuestra propia decisión. En el próximo capítulo, explicaremos que el cerebro en realidad no necesita desayunar para obtener «energía extra». Así que depende de cada uno de nosotros.


    Para obtener los mejores resultados para la salud y la pérdida de peso, tenemos que seguir una dieta equilibrada: frutas y vegetales frescos en abundancia, proteínas magras y grasas saludables. Debemos recordar que no estamos contando calorías. Al mismo tiempo: no perdamos la cabeza con bollería y frituras. A continuación, hemos confeccionado una lista de siete alimentos que deberíamos evitar. Pensemos en ellos como las Siete Reglas del Buen TRE.


     


    1.Nada de refrescos, aunque sean bajos en calorías o similares. Beberse un refresco es una de las formas más fáciles y efectivas de introducir azúcar en el cuerpo y perturbar el sistema de glucosa de la sangre. Es una de las maneras más evidentes de excedernos con las calorías. Un refresco light no es una alternativa sana. Se cree que modifica el microbioma de los intestinos (sabremos más de ello en el Capítulo 9),[16] y necesitamos todas las buenas bacterias que podamos conservar.


    2.Nada de zumos de frutas o cremas de verduras envasados. Incluso los que afirman que son «100 % zumo de fruta» no son buenos, porque contienen conservantes que erosionan el revestimiento intestinal, causante del síndrome del intestino permeable (del que sabremos más en el Capítulo 9). Si queremos tomar zumos de fruta o veganos, lo mejor es hacerlos nosotros mismos. Y beberlos el mismo día.


    3.Nada de cereales para desayunar, a no ser que tengan menos de cinco gramos de azúcar por plato. No necesitamos empezar o acabar el día con azúcar.


    4.Nada de barritas «energéticas», de proteínas o de frutas y frutos secos. Son barras de caramelo, solo eso, aunque las publiciten triatletas y estrellas deportivas. Muchas de ellas tienen toneladas de proteínas y fibra, pero la mayoría también contienen muchos conservantes y azúcar. Es mejor comer un puñado de frutos secos en lugar de embutirlos en una barra.


    5.Nada de comida procesada que contenga sirope de maíz, fructosa o sacarosa (el 50 por ciento de la sacarosa es fructosa). Es necesario leer las etiquetas con atención, porque estos ingredientes se pueden encontrar tanto en las salsas para la pasta como en las barras de caramelo. Hay que evitarlas porque, aunque se utilizan como edulcorantes, el cuerpo no las reconoce como formas de azúcar, y engañan al sistema de control de la glucosa en sangre de tal forma que cree que no hay azúcar en la sangre, lo cual provoca que aumenten los niveles de azúcar. Es un problema serio para todos, sobre todo para quienes padezcan prediabetes o diabetes.


    6.Nada de chocolate negro o chocolate caliente por la noche. Una barra de chocolate negro de ciento cincuenta gramos contiene la misma cafeína que una taza de café. Si nos gusta el chocolate, tomémoslo con leche, que tiene la mitad de cafeína, y mejor en el almuerzo.


    7.Nada de cremas de frutos secos procesadas. Me encanta la crema de cacahuete, como a todo el mundo, pero es mejor consumir aquellas que tengan un solo ingrediente: frutos secos. Evitemos todas aquellas con azúcar o aceites añadidos.


     


    
      Los vegetarianos deben prestar atención a las proteínas que consumen


      A menudo, los vegetarianos comen lentejas como fuente de proteínas. No obstante, las lentejas tienen alrededor de un 25 por ciento de proteínas y un 65 por ciento de carbohidratos complejos. Así que, aunque son una elección saludable y nos ayudarán a sentirnos llenos, no son una fuente con muchas proteínas. Una opción mejor es el tofu o el requesón.

    


    LA IMPORTANCIA DE LAS PROTEÍNAS


    Los alimentos que contienen muchas proteínas nos proporcionan aminoácidos vitales, que son los elementos esenciales necesarios para producir las diferentes enzimas y crear la musculatura. Todas las plantas y los animales necesitamos aminoácidos y, por esta razón, se encuentran en todos los alimentos. Las plantas crean aminoácidos gracias a la luz del sol y el agua, mientras que los animales (entre ellos los humanos) solo crean algunos. El resto debemos obtenerlos de la comida.


    Podemos ingerir todo tipo de alimentos con alto contenido en proteínas. Aquellos con más proteínas son la carne roja, el pollo, el pescado, el marisco, las legumbres y los guisantes, los huevos, la soja, los frutos secos y las semillas (hay una lista completa en las páginas 173-174). Los vegetales con hojas verdes y los productos lácteos también proporcionan proteínas.


    ¿Es posible comer demasiadas proteínas? Sí. La regla básica es que deberíamos ingerir unos 0,72 gramos de proteínas por cada kilo corporal. Así que alguien que pesa unos setenta y cinco kilos debería ingerir unos 54 gramos de proteína al día. Prestemos atención a esta recomendación: la mayoría de nosotros tomamos muchas proteínas. No obstante, demasiadas (más de 2 gramos por kilo durante varias semanas o meses) no son buenas para la salud. El exceso de proteínas estresa al metabolismo, lo cual afecta a los riñones, y queremos vivir con dos riñones en perfectas condiciones.


    Las bebidas con proteínas parecen una buena idea para crear o mantener la masa muscular, sobre todo si buscamos un apoyo extra en el ejercicio físico. Sin embargo, también pueden contener muchos ingredientes que no necesitamos. Por ejemplo, un batido puede tener 15 gramos de proteínas y 10 de azúcar para que sea bebible. Si creemos que necesitamos bebidas con proteínas, deberíamos escoger aquellas que no tengan azúcar añadido.


    ESCOJAMOS CARBOHIDRATOS COMPLEJOS


    Los carbohidratos más sanos son los que se encuentran en vegetales con hojas y sin almidón, en frutas y granos que tengan un bajo índice glucémico (IG). Se trata de un sistema que evalúa el efecto del azúcar en sangre de diferentes alimentos. Los carbohidratos con IG alto disparan el azúcar en sangre, lo cual causa un exceso de insulina que provoca que el cuerpo almacene grasa y tenga hambre en pocas horas. En comparación, los alimentos con un IG bajo, que se queman con lentitud, como la avena y los vegetales verdes, restringen nuestro apetito. Estos carbohidratos con IG bajo son más eficaces para mantener los niveles de glucosa y la insulina estabilizados. Entre las frutas con un IG bajo se encuentran las bayas y las frutas cítricas.


    Limitemos o eliminemos los carbohidratos simples o procesados, como el pan blanco, la pasta, el arroz blanco, la bollería, las galletas y los pasteles. Comamos en cambio versiones con trigo integral que tienen alto contenido en fibra. Los alimentos con mucha fibra suelen ser carbohidratos, pero son una buena elección porque el cuerpo no puede digerir la fibra y nos limpia los intestinos en su camino para salir del cuerpo. La fibra ayuda a purificar el cuerpo y proporciona nutrientes necesarios para tener un intestino sano. Legumbres, bayas, vegetales verdes y con hojas, quinoa y granos integrales son buenas fuentes de fibra.


     


    
      El mejor arroz


      En mi familia hemos cambiado el tradicional arroz basmati, que está muy procesado y tiene un IG alto, por arroz vaporizado, considerado como un carbohidrato complejo porque es difícil de digerir. Tiene los mismos componentes saludables que el arroz integral, que también es una buena alternativa al arroz blanco.

    


    BUENAS FUENTES DE GRASAS SALUDABLES


    Las grasas que consumimos nos proporcionan elementos básicos para las células. Las necesitamos para el desarrollo del cerebro y para mantener la piel y el cabello sanos. También nos ayudan a absorber micronutrientes importantes, como las vitaminas A, D, E y K. Por último, incorporar grasas a las comidas nos ayuda a sentirnos saciados y llenos durante más tiempo.


    Las grasas más saludables son las que se encuentran en la comida integral, y las menos, las de los aceites procesados. Grasas saturadas, como la mantequilla, son sólidas a temperatura ambiente. Las grasas saturadas no son nocivas ni engordan, a pesar de lo que nos hayan dicho. Los ácidos grasos monoinsaturados son las mejores grasas, y son líquidos o blandos a temperatura ambiente. Las podemos encontrar en el aceite de oliva, el aguacate, los frutos secos, las semillas y las yemas de huevo. Las grasas monoinsaturadas son características de la dieta Mediterránea, que se cree que mantiene a las personas sanas y delgadas. Además, el cuerpo las puede utilizar con facilidad como energía.


    Los ácidos grasos poliinsaturados, que se encuentran en muchos alimentos vegetales y animales, también son una buena fuente de grasa. Hay dos tipos de grasas poliinsaturadas: omega-3 y omega-6. Las grasas omega-3 desempeñan un papel esencial para conservar nuestra salud, y también nos ayudan a controlar y reducir la grasa corporal. Esto se debe a que tienen la capacidad de aumentar el flujo sanguíneo para llevar las grasas a las partes donde el metabolismo está más estimulado.


    Las grasas omega-3 se encuentran de forma natural en pocos alimentos vegetales, como en el lino. También se hallan en algunos pescados, como el salmón, o en las gambas y en los huevos.


    Las grasas omega-6 se encuentran en gran cantidad en los aceites vegetales, como el de maíz, de soja o de cártamo. El omega-6 también conforma toda la grasa poliinsaturada que se encuentra en el pollo, la ternera y el cerdo. Dado que muchos de los alimentos que consumimos contienen omega-6, solemos ingerir suficiente en nuestra dieta. Estos dos tipos de grasas poliinsaturadas se denominan «esenciales», porque el cuerpo no puede vivir ni funcionar sin ellas.


    LA LISTA DE LA COMPRA DEL CÓDIGO CIRCADIANO


    Frutas y vegetales con un índice glucémico bajo


     


     


    
      
        
          	
            Manzanas

          

          	
            Coliflor

          
        


        
          	
            Albaricoques

          

          	
            Apio

          
        


        
          	
            Alcachofas

          

          	
            Coco

          
        


        
          	
            Rúcula

          

          	
            Acelgas

          
        


        
          	
            Espárragos

          

          	
            Pepinos

          
        


        
          	
            Aguacates

          

          	
            Berenjenas

          
        


        
          	
            Plátanos

          

          	
            Hinojo

          
        


        
          	
            Remolacha

          

          	
            Brotes de helecho

          
        


        
          	
            Pimentón

          

          	
            Higos

          
        


        
          	
            Moras

          

          	
            Ajo

          
        


        
          	
            Arándanos

          

          	
            Pomelos

          
        


        
          	
            Bok choy

          

          	
            Tupinambo

          
        


        
          	
            Brócoli

          

          	
            Jícama

          
        


        
          	
            Berza

          

          	
            Coles de Bruselas

          
        


        
          	
            Col

          

          	
            Kiwis

          
        


        
          	
            Zanahorias

          

          	
            Puerro

          
        


        
          	
            Melones

          

          	
            Frambuesas

          
        


        
          	
            Setas

          

          	
            Lechuga romana

          
        


        
          	
            Colinabo

          

          	
            Brotes de mostaza

          
        


        
          	
            Olivas

          

          	
            Algas de mar

          
        


        
          	
            Cebollas

          

          	
            Espinacas

          
        


        
          	
            Chirivía

          

          	
            Calabacines

          
        


        
          	
            Melocotones

          

          	
            Fresas

          
        


        
          	
            Peras

          

          	
            Acelgas

          
        


        
          	
            Pimientos

          

          	
            Tomates

          
        


        
          	
            Ciruelas

          

          	
            Hojas de nabo

          
        


        
          	
            Calabaza

          

          	
            Berros

          
        


        
          	
            Rábano

          

          	
             

          
        

      
    


     


     


    Proteínas de origen animal


     


     


    
      
        
          	
            Ternera

          

          	
            Cordero

          
        


        
          	
            Cerdo

          

          	
            Bisonte/Búfalo

          
        


        
          	
            Pollo

          

          	
            Pavo

          
        


        
          	
            Pato

          

          	
            Ternera lechal

          
        


        
          	
            Huevos

          

          	
             

          
        

      
    


     


     


    Proteínas vegetales


     


     


    
      
        
          	
            Judías negras

          

          	
            Alubias blancas

          
        


        
          	
            Alubias carilla

          

          	
            Cacahuetes

          
        


        
          	
            Garbanzos

          

          	
            Alubias pintas

          
        


        
          	
            Alubias rojas

          

          	
            Guisantes dulces

          
        


        
          	
            Lentejas

          

          	
             

          
        

      
    


     


     


    Pescado y marisco


     


     


    
      
        
          	
            Bagre

          

          	
            Pulpo

          
        


        
          	
            Almejas

          

          	
            Ostras

          
        


        
          	
            Bacalao

          

          	
            Abadejo

          
        


        
          	
            Cangrejo

          

          	
            Salmón

          
        


        
          	
            Vieira

          

          	
            Cangrejo de río

          
        


        
          	
            Lenguado

          

          	
            Lubina

          
        


        
          	
            Pescadilla

          

          	
            Gambas

          
        


        
          	
            Fletán

          

          	
            Pargo

          
        


        
          	
            Arenque

          

          	
            Sepia

          
        


        
          	
            Langosta

          

          	
            Pez espada

          
        


        
          	
            Caballa

          

          	
            Trucha

          
        


        
          	
            Mejillón

          

          	
            Atún

          
        

      
    


     


     


    Frutos secos


     


     


    
      
        
          	
            Almendras

          

          	
            Nueces pecanas

          
        


        
          	
            Piñones

          

          	
            Nueces de Brasil

          
        


        
          	
            Castañas

          

          	
            Pistachos

          
        


        
          	
            Avellanas

          

          	
            Nueces

          
        


        
          	
            Nueces de Macadamia

          

          	
            Cremas de frutos secos

          
        

      
    


     


     


    Semillas


     


     


    
      
        
          	
            Semillas de chía

          

          	
            Semillas de calabaza

          
        


        
          	
            Semillas de lino

          

          	
            Semillas de sésamo

          
        


        
          	
            Semillas de cáñamo

          

          	
            Semillas de girasol

          
        

      
    


     


     


    Aceites y grasas saludables


     


     


    
      
        
          	
            Aceite de aguacate

          

          	
            Aceite de Macadamia

          
        


        
          	
            Mantequilla

          

          	
            Aceite de oliva

          
        


        
          	
            Aceite de coco
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    Optimizar el aprendizaje y el trabajo


    Todo lo que hacemos a lo largo del día requiere aprendizaje. Es una verdad para toda la vida. Los niños aprenden en el colegio, y los adultos aprenden nuevas habilidades o mejoran su rendimiento en el trabajo. En casa, estamos aprendiendo constantemente a ser mejores padres, parejas, amigos, asesores e incluso cocineros.


    Todas las tareas que dominamos a través del aprendizaje requieren el cerebro y el cuerpo. De hecho, creo que hay siete normas para el aprendizaje. Cada una de ellas está influida por el código circadiano y se ve afectada por una exposición óptima a la luz, una cantidad adecuada de sueño y un horario alimentario correcto, o una combinación de los tres factores.


    Atención


    La atención es la capacidad para estar concentrado y completar una tarea sin distraerse. Requiere adaptabilidad, la capacidad de sustraernos de una actividad para abordar otra con efectividad. Los niños en el colegio deben prestar atención a lo que se les enseña para que su memoria de trabajo pueda absorberlo, consolidarlo y luego transferir la información al almacén de la memoria a largo plazo.


    Lo mismo ocurre con los adultos: a menos que prestemos atención, no podemos crear recuerdos. Por ejemplo, un banquero o un corredor de bolsa presta atención al movimiento de los precios, integra esta información en su memoria de trabajo, decide qué hacer, actúa, y lo recuerda todo para poder hacerlo mejor en el futuro. Igual que un médico, un piloto, un controlador del tráfico aéreo, un camionero, un artista, un constructor, etc. La atención también requiere una cantidad precisa de concentración: si es demasiada, no nos sacaremos la cuestión de la cabeza; si es poca, no seremos capaces de abordarla y, sin duda, no podremos finalizarla.


    La atención tiene un componente circadiano. Estamos más atentos durante el día y somos menos proclives a estarlo por la noche. No obstante, la falta de sueño interfiere en nuestra atención. Un cerebro con falta de sueño no se puede concentrar en las tareas durante el día, puesto que sentirse adormilado y cabecear es una distracción determinante.[1]


    La memoria de trabajo


    Esta es la función más importante del cerebro humano. Nos distingue de otros animales. Es la capacidad de absorber información, retenerla y relacionarla con otra información que ya hemos asimilado. Por ejemplo, a medida que conducimos por una calle, estamos empleando la cantidad exacta de presión en el pedal de aceleración y, al mismo tiempo, observamos los coches que están a nuestro alrededor y las señales a cada lado, mientras, a la vez, pensamos a dónde vamos. Cuando la memoria de trabajo está en pleno rendimiento, actuamos bien en el hogar y en el colegio. Pero si está en horas bajas, nos sentimos dispersos, olvidadizos y, en ocasiones, ansiosos.


    La falta de sueño compromete la memoria de trabajo porque afecta al tiempo de reacción. Cuando vemos algo nuevo, observamos la información y utilizamos la memoria antes de actuar. Por ejemplo, si vamos conduciendo por la autopista y el coche de delante frena, la falta de sueño afectará de forma negativa a nuestro tiempo de reacción y provocará un accidente. Sabemos que la mayoría de los accidentes tienen lugar por la mañana. También, que los accidentes a gran escala, como el derrame de petróleo de Exxon Valdez y la explosión de la central nuclear de Chernóbil, estuvieron relacionados con una falta de sueño.


    Evaluación de la recompensa positiva / evaluación de la recompensa negativa


    Las evaluaciones de las recompensas negativas o positivas son la forma en cómo utilizamos la atención y la memoria de trabajo para tomar decisiones. Por ejemplo, hemos aprendido y almacenado en la memoria que la fruta y los vegetales frescos son tentempiés saludables (recompensa positiva). También sabemos que las patatas fritas son una mala elección (recompensa negativa). Pero vamos al supermercado y las patatas fritas tienen una oferta increíble. Y nos gustan las patatas fritas. Si hemos dormido bien, y tenemos hambre, lo más probable es que optemos por la recompensa positiva y nos compremos una manzana o un plátano. Pero, si nos falta sueño y estamos hambrientos, es muy probable que compremos las patatas, aunque sepamos que no son una opción saludable.[2]


    Las evaluaciones de las recompensas positivas o negativas también influyen en nuestra forma de comunicarnos. Cuando nos comunicamos con alguien tenemos una idea bien formada sobre qué los hace felices y que los entristece. Si no dormimos bien, es posible que digamos algo de lo que más tarde nos arrepentiremos: de esta forma, la falta de sueño afecta a nuestras relaciones.


    Memoria del hipocampo


    El hipocampo forma parte de la región más primitiva del cerebro, el sistema límbico, y desempeña un papel esencial en la consolidación de la información para convertir un recuerdo a corto plazo en uno a largo plazo. La memoria del hipocampo se ocupa de recuperar la información que aprendimos la semana pasada y aplicarla a la tarea que tenemos entre manos. Una de las mayores funciones del sueño es la consolidación de los recuerdos en el hipocampo.[3] Por ejemplo, si estamos aprendiendo un idioma, empezamos un nuevo tema de matemáticas o jugamos a un videojuego por primera vez, es más probable que dominemos la tarea si hemos dormido suficiente que si llevamos varias noches durmiendo mal.


    La memoria a largo plazo se ve afectada por la falta de sueño. Al principio nos parecerá que somos más olvidadizos, pero, con el tiempo, incluso nos costará almacenar nuevos recuerdos, lo cual afecta a la recuperación de la información necesaria para aprender y trabajar.


    Lucidez


    El momento más lúcido del cerebro es por la mañana. A medida que avanza el día, el reloj circadiano ordena al cerebro que esté menos alerta: por esta razón algunas personas se quejan de que no pueden concentrarse al final del día. Hacia las nueve o las diez de la noche, el impulso para estar alerta se revierte: llega a niveles mínimos y nos vamos a dormir. Es el momento en que el cerebro cambia del control activo al modo «por defecto». Ya no tiene que escuchar nuestras órdenes y pone el piloto automático para regenerarse, reforzar las conexiones neuronales y trasladar los recuerdos de la memoria de trabajo al hipocampo para que se consoliden.


    Estado de ánimo


    El ánimo es un estado mental: nos sentimos felices, con energía, cansados, angustiados, irritables, enfadados, etc. El estado de ánimo puede ser transitorio y cambia según nuestras experiencias diarias. Es normal que las buenas noticias nos suban el ánimo y que las malas nos depriman.


    Dormir poco perturba la reacción normal a los acontecimientos y nos hace susceptibles a cambios de humor. Solemos ser más irritables, o estamos ansiosos o enfadados. Es más, la falta de sueño hace que la mayoría de las personas adopten un estado mental negativo.


    Uno de los factores naturales que más influyen en el estado de ánimo es la luz. Quizá nos hemos dado cuenta de que, si nos pasamos el día en una habitación poco iluminada, estamos bajos de ánimos y con la mente pesada, aunque hayamos dormido y comido bien el día anterior. Es posible que no nos sintamos del todo cómodos hasta que, bien entrada la mañana, la luz natural nos suba los ánimos.


    Un estudio con animales que se llevó a cabo en la Universidad Johns Hopkins demostró que una exposición insuficiente a la luz provoca un estado de ánimo parecido a la depresión y afecta al aprendizaje en ratones, y este efecto estaba relacionado con una activación insuficiente del sensor de luz azul, la melanopsina.[4] De forma análoga, un estudio colaborativo entre neurólogos y arquitectos descubrió que los trabajadores de oficina con acceso a la luz del día están de mejor humor, rinden más y duermen mejor que los que trabajan en oficinas sin ventanas.[5]


    Funciones autónomas


    El cerebro está compuesto por un sistema nervioso central, donde tiene lugar todo el aprendizaje activo; un sistema nervioso periférico, que conecta el cerebro con los órganos, entre ellos los músculos, para controlar el movimiento, y un sistema nervioso autónomo, que controla todo aquello que es automático, como la respiración, el ritmo cardíaco, la digestión y la producción de las hormonas de estrés. Para que el aprendizaje y el trabajo funcionen a la perfección, necesitamos que estos tres sistemas estén en forma. Si el ritmo cardíaco es defectuoso, sufriremos palpitaciones; si la digestión se entorpece, nos dolerá el estómago, y si generamos demasiadas hormonas de estrés, nos sentiremos ansiosos. En estas condiciones, como mínimo, estaremos molestos y, en el peor de los casos, nos abrumará la ansiedad.


    Todas las funciones del sistema nervioso autónomo tienen un componente circadiano. Por la noche, la actividad autónoma se aquieta, de modo que el ritmo cardíaco, la respiración y el movimiento estomacal, e incluso la producción de la hormona de estrés, disminuyen para que podamos dormir. Durante el día, la actividad autónoma llega a su punto máximo, al mismo tiempo que nuestra capacidad para trabajar y aprender. No obstante, la falta de sueño crónica o una rutina de sueño fragmentado pueden aumentar los niveles de las hormonas de estrés o sensibilizar el sistema de estrés hasta el punto de que reaccionemos de forma excesiva y automática a factores estresantes menores.[6]


    Muchas de estas mismas hormonas, así como las bacterias que se encuentran en el intestino, pueden afectar a las funciones del cerebro y al estado de ánimo, y causar ataques de pánico o ansiedad si el reloj circadiano maestro es disfuncional.[7], [8] Como expondremos en el Capítulo 9, comer durante un tiempo restringido refuerza los ritmos diarios del intestino y puede restaurar el equilibrio normal de las hormonas y las bacterias de este órgano, mejorando a la vez la función cerebral. El TRE también afianza el ritmo diario de las funciones autónomas del cerebro para que se produzca la cantidad correcta de hormonas de estrés, que mejora el estado de ánimo.


    EL DÍA DE TRABAJO ÓPTIMO


    Cuando estos siete factores alcanzan su máximo rendimiento, nuestra capacidad para trabajar y aprender es alta. El buen aprendizaje y rendimiento suelen ser una señal de que estamos equilibrados con el reloj circadiano, aunque siempre hay margen de mejora. Lo siguiente que debemos investigar es en qué medida estamos en equilibrio con el código circadiano.


    La función óptima del cerebro llega a su pico entre las diez de la mañana y las tres de la tarde. Son las horas en las que deberíamos trabajar o aprender. Los estudios han demostrado que es el periodo en que nos encontramos en el estado mental adecuado para tomar buenas decisiones, resolver distintos problemas y gestionar situaciones sociales complicadas.


    La fase ascendente del máximo rendimiento empieza a las diez de la mañana y llega a su cúspide hacia el mediodía. Durante estas horas el cerebro está rindiendo al máximo: la atención, la memoria de trabajo, las valoraciones y el estado de ánimo están a su nivel más alto. A partir del mediodía, el cerebro empieza a ralentizarse. Por eso es una buena razón no perder una hora de nuestra máxima productividad con una comida larga. De hecho, las comidas largas van en contra de nuestro ritmo circadiano. Si trabajamos durante la hora de comer, o si comemos brevemente, he descubierto que la productividad aumenta hasta tal punto que el mismo número de tareas que solemos hacer en ocho horas las podemos hacer en siete.


    Hacia el final del día, el cerebro está cansado y no podemos llevar a cabo tareas complejas y complicadas con tanta facilidad. La situación empeora debido a dos factores que experimentan casi todas las personas. Como hemos apuntado con anterioridad, la falta de sueño de la noche anterior se acentúa a medida que pasa el día, así que, si hemos dormido poco, por la tarde el cerebro sentirá una somnolencia extra. Además, si la comida ha sido copiosa, es más probable que sintamos sueño durante las dos horas posteriores.[9] Si nuestra hora habitual del almuerzo es entre el mediodía y la una, nos daremos cuenta de que nuestra atención y estado de ánimo decaen hacia las tres. Pero si hemos aprovechado la mañana y el mediodía, ya habremos acabado casi todo el trabajo.


    Si no hemos dormido suficiente y el almuerzo ha sido copioso, quizá queramos combatir el bajón de la tarde con un tentempié. No obstante, como hemos señalado antes en términos de recompensas positivas o negativas, lo más probable es que un cerebro soñoliento tome malas decisiones respecto a la comida. El problema es que un tentempié azucarado y poco saludable nos dará energía durante un tiempo breve y solo matará el hambre a corto plazo. Lo más probable es que necesitemos volver a picar más tarde para reprimir el hambre hasta la cena. Así que, aunque parece una estrategia efectiva a corto plazo, no es una buena idea.


    En lugar de un tentempié azucarado para despertarnos a media tarde, podríamos probar con un vaso de agua, un té sin cafeína caliente, una fruta, o un puñado de frutos secos. No obstante, el vaso de agua es la mejor opción, porque la hidratación sigue un ritmo circadiano, y el cuerpo necesita que bebamos agua durante el día, aunque mucha gente pase por alto esta necesidad. Si nos sentimos cansados por la tarde, quizá se deba a que el cuerpo nos está diciendo que estamos deshidratados.[10] Un vaso de agua nos llenará de energía, sin tener que añadir nada más. Si logramos hacer de ello un hábito, no volveremos a necesitar una rosquilla a las tres de la tarde.


    Trabajar en una oficina sin ventanas o realizando tareas monótonas también provoca cansancio. Podemos hacer una pausa y dar un paseo al aire libre. Nos espabilará para llegar al final del día. Incluso ponerse de pie y hacer estiramientos cada hora nos ayudará a estar más concentrados.


    En ocasiones, hay personas que quieren volver a trabajar después de cenar o trabajar hasta última hora. Tal vez conozcamos a una de estas personas, o seamos una de ellas: creen que estar más tiempo en la oficina significa ser mejor empleado. No obstante, ocurren dos cosas en el ritmo circadiano que provocan que seamos menos productivos a última hora. La primera es que las ganas de dormir naturales aumentan y nuestra lucidez disminuye. La segunda es que lo más probable es que tengamos que trabajar en una sala sin luz suficiente, y la luz tenue tiene un efecto diferente en el cerebro: literalmente, hace que sea más pesado y no podamos pensar con claridad. No importa cuánto lo intentemos, no podemos forzar al cerebro para que aprenda y trabaje de forma óptima de noche. Podremos trampear un par de noches, pero es insostenible a largo plazo.


    Ahora, es posible que pienses: «Doctor Panda, es fantástico saber todo esto, pero mi hijo tiene que hacer deberes cinco horas cada noche» o «Soy un trabajador a turnos» o «Siempre tengo plazos inminentes que cumplir en el trabajo». ¿Cómo podemos aprovechar el código circadiano para aumentar la productividad?


    Analicemos tres componentes clave del sueño, la luz y el horario para ver qué podemos hacer para optimizar el código circadiano y ser más productivos de cara a las realidades de la vida. Mis tres mejores consejos son los siguientes:


     


    •Debemos desterrar la idea de que estar más horas despiertos nos hará ser más productivos. De hecho, es lo contrario. Si reservamos ocho horas para dormir (tiempo total, incluyendo dormir y la preparación para hacerlo) para encarar un día productivo, le estaremos dando al cerebro el descanso que necesita para estar listo al día siguiente.


    •Durante el día, optimicemos la productividad exponiéndonos a la luz natural para estar más lúcidos y ser más productivos.


    •Por la noche, ajustemos la iluminación para preparar el cerebro para un sueño reparador.


    SI CONTROLAMOS LA LUZ, CONTROLAREMOS LA PRODUCTIVIDAD


    Durante la mayor parte de la historia del ser humano, nuestros ancestros pasaban casi todo el día al aire libre, expuestos a la luz del sol. Aunque estuvieran bajo la sombra de un árbol o una nube, seguían recibiendo mucha luz intensa, equivalente a varios miles de lux. 1 lux es una unidad de medida que da cuenta de la cantidad de luz que recibe el ojo. La luz del día al aire libre suele tener entre unos 1.000 lux (un día nublado) y unos 200.000 lux (un día soleado en el desierto). Una oficina sin ventanas suele tener entre 80 y 100 lux. Un hogar con luces cenitales, unos 50 lux. Las cifras de la página 187 ofrecen una estimación justa de la cantidad de luz que se puede hallar en diferentes tipos de edificios y cómo se relaciona con el ritmo circadiano y el estado de ánimo.


    En la actualidad, una persona normal se pasa más del 87 por ciento del tiempo en el interior. Pasamos apenas dos horas y media al aire libre, la mitad de las cuales después de que se ponga el sol. El entorno lumínico del interior puede estar perturbando nuestro ritmo circadiano y afectando a nuestro ánimo. Pero sabemos que, para mejorar el aprendizaje, la memoria y el trabajo, necesitamos la luz. Nuestros ritmos circadianos están diseñados para adaptarse al ciclo natural de la luz y la oscuridad. El cerebro necesita la luz para activar todas sus funciones.


    Al despertarnos, el sensor de luz azul del ojo, la melanopsina, detecta la luz y, cuando esto ocurre, le comunica al cerebro que deje de producir melatonina, la hormona del sueño, y comience a producir cortisol, la hormona del estrés, que nos ayuda a sentirnos lúcidos y listos para empezar el día. La luz intensa de la mañana también sincroniza el reloj del cerebro con la hora del día para que el ritmo circadiano del aprendizaje y la memoria aumente y alcancemos una productividad óptima unas horas después.


    Como he mencionado, sabemos que una mayor exposición a la luz mejora nuestro estado de ánimo. También sabemos que un estado de ánimo mejor incrementa el rendimiento. Por lo tanto, ¿es posible que más luz conlleve más rendimiento? Las investigaciones apuntan hacia este hecho. Las luces intensas que se han utilizado en las oficinas o los hogares han mejorado el estado de ánimo, la lucidez y la productividad.[11], [12]


    No importa dónde vivamos, sabemos que si limitamos nuestra exposición a la luz del día es más probable que tengamos el ánimo bajo y que nos cueste más tomar buenas decisiones. La razón es que exponernos diariamente a la luz artificial perturba el código circadiano: el entorno de la oficina o del hogar rara vez nos proporcionará suficientes lux para igualar el más nublado de los días. No obstante, el entorno laboral o escolar se puede optimizar simulando la luz del día. Y, si nos exponemos a un poco de luz natural a primera hora de la mañana, mejor que mejor. Necesitamos al menos una hora de exposición a la luz del día (estar al aire libre, conducir, sentarnos al lado de una ventana donde al menos podamos absorber unos 1.000 lux) para reducir la somnolencia, sincronizar el reloj, subir el ánimo y ser feliz y productivo durante todo el día.
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    Diferentes cantidades de luz a los que estamos expuestos en distintos entornos


     


    Una forma de recibir más luz de día es desayunando al lado de una ventana o, si el tiempo lo permite, al aire libre. Ir caminando al trabajo o la escuela aumenta la exposición a la luz. Los padres incluso pueden dejar a sus hijos a unas manzanas del colegio para que, al menos, estén expuestos unos quince o veinte minutos a la luz del día antes de empezar las clases. Los pequeños cambios generan grandes resultados.


    Aunque lo ideal es recibir la luz del día por la mañana, pasar un rato al aire libre en cualquier momento del día es mejor que nada. Si nosotros o nuestros hijos tenemos la posibilidad de comer al aire libre, o si la cafetería o la cocina tiene una gran ventana por la que entre mucha luz, es mejor que nada. No obstante, no podemos acumular o almacenar la exposición a la luz para utilizarla otro día. La luz debe estar disponible durante el día, cuando de verdad la necesitamos para estar lúcidos y aprender.


    Cuando estemos en el interior, lo mejor es sentarse al lado de la ventana más grande disponible. En un buen día, recibiremos de 2.000 a 5.000 lux, pero si nos apartamos un par de metros, la luz tal vez solo llegue a los 500 lux: una diferencia significativa. Y si las ventanas tienen persianas o cortinas, la luz del interior puede ser de 100 lux o menos. Incluso la bombilla LED con la luz más intensa solo nos proporciona 1.000 lux.


    La cuestión esencial es que recibamos toda la luz posible mientras estamos despiertos (normalmente de día) y reducir la luz, sobre todo la del espectro azul, por la noche (o, al menos, durante las ocho o nueve horas en que dormimos). Al contrario que hace unas pocas décadas, donde todas las fuentes de luz provenían sobre todo de las bombillas del hogar, ahora nos exponemos a la luz de los dispositivos digitales. Por lo tanto, gestionar la luz del ritmo circadiano requiere administrar las fuentes de luz, entre ellas las de los dispositivos digitales. De hecho, cuando trabajamos frente al ordenador o una tableta, la cantidad de luz que emite una pantalla normal durante una o dos horas es suficiente para suprimir la melatonina de la noche y trastornar el sueño.[13], [14] Sin embargo, hay nuevas tecnologías que reducen de forma automática el brillo o el color de las pantallas del ordenador o el móvil a una hora determinada. Podemos aprovechar estas opciones para disminuir la exposición a la luz de las pantallas, puesto que puede trastocar nuestro ritmo circadiano por la noche.


    Si tenemos que trabajar hasta altas horas de la noche, concentremos la luz. Seremos más productivos si podemos enfocar la iluminación solo hacia la zona de trabajo y reducir la exposición directa de los ojos, en comparación con la que tendríamos con una luz horizontal o cenital.


    Pero lo más importante es no permitir que el trabajo modifique nuestro horario de sueño. No hay forma de ser productivo si se está cansado.


     


    
      Vivir según el horario de Pekín


      En China solo utilizan una zona horaria: la de Pekín. De modo que a las ocho de la mañana, en Pekín, que está situado en el extremo oriental, es de día, mientras que en el extremo occidental de China sigue siendo de noche. Los adultos de China occidental que tienen cargos gubernamentales o hacen negocios con la parte oriental del país deben despertarse cuando todavía está totalmente oscuro para trabajar con el horario de Pekín. Al mismo tiempo, tratan de tener una vida familiar normal, lo cual les complica el poder acostarse antes de las nueve. Esta carencia de zonas horarias rompe su ritmo circadiano.

    


    LA VERDAD SOBRE LA COMIDA Y LA PRODUCTIVIDAD


    Comer a la misma hora cada día es una de las formas más eficaces de tener un sólido ritmo circadiano. Se nota sobre todo con el desayuno y la cena. Entre estas dos comidas, es menos importante pensar cuándo comemos que comer alimentos saludables que ayuden a un cerebro sano. En lo que respecta a las funciones cerebrales, la calidad es más importante que la cantidad. Comer más no significa que el cerebro vaya a funcionar mejor. De hecho, el cerebro funciona mejor con el estómago vacío. Al acabar de comer no estamos muy lúcidos. Puede que esto tenga relación con nuestra estrategia inherente de supervivencia. Cuando tenemos hambre, el cerebro debe buscar formas creativas de conseguir comida.


    Nuestro rendimiento en cualquier momento del día está determinado sobre todo por lo que hicimos la noche anterior (cuándo comimos y cuánto dormimos), porque es lo que pone en hora el reloj, que luego determina al cuerpo y al cerebro. Los estudios han demostrado que tanto un ayuno moderado como el ejercicio tienen un efecto beneficioso similar en el cerebro. Ambos incrementan un elemento químico llamado «factor neurotrófico derivado del cerebro» (FNDC), que mejora la conexión entre las células del cerebro y la función cerebral.[15], [16] Cuando disponemos de muchos FNDC y hemos dormido bien, el cerebro está preparado para llevar a cabo tareas complejas, mantenerse concentrado y ser productivo, así que podemos hacer el mismo trabajo en menos tiempo.


    Comer a última hora afecta de forma negativa a nuestra capacidad para prestar atención al día siguiente. Como hemos aprendido en el Capítulo 5, comer tarde o picar a media noche trastorna el reloj circadiano y, por lo tanto, el periodo de máximo rendimiento entre las diez de la mañana y las tres de la tarde padece las consecuencias.


     


    
      El mito de la productividad del café


      El ingrediente activo del café es la cafeína, que no aporta ningún beneficio nutricional. El cuerpo no necesita cafeína para funcionar. La cafeína se encuentra de forma natural en casi cincuenta plantas o vainas, entre ellas los granos de café, las hojas de té, la nuez de cola y los granos de cacao. Consumimos cafeína de muchas formas: café, té, cacao, chocolate, refrescos, bebidas energéticas y algunos medicamentos sin receta médica. Se considera que de 100 a 200 miligramos de cafeína (tres tazas de café medianamente tostado, o dos o tres barras de chocolate negro) es un consumo diario moderado. Una taza de té puede contener de 25 a 30 miligramos de cafeína.


      La cafeína es un estimulante y, en una dosis moderada, puede incrementar la lucidez y reducir la somnolencia. Para una persona media, el efecto es casi instantáneo: la mayor parte de la cafeína se absorbe en quince minutos y comienza su efecto estimulante en este periodo de tiempo.


      Aunque el café puede mejorar la lucidez, no suprime la deuda de sueño. Al contrario, retrasa la presión del sueño. Por esta razón, las personas que han dormido mal suelen tener un «bajón de cafeína» cuando el efecto se diluye. Necesitan otra dosis para seguir despiertos. Por la noche, la ingesta de cafeína junto con la exposición a la luz retrasará nuestra hora de dormirnos. A pesar de que un estudio publicado en el British Medical Journal se tituló «El café tiene el certificado de buena salud»,[17], [18] es necesaria cierta prudencia. El artículo también afirmaba que el beneficio del café es correlativo, y no establece ninguna causa formal. También advierte de que los efectos fisiológicos del café en el aumento del ritmo cardíaco, la estimulación del sistema nervioso central y la sensación de ansiedad no se tuvieron en cuenta.


      Otros estudios a favor de la cafeína también ignoraron investigaciones sobre los efectos adversos del café en la calidad o la duración del sueño,[19] y no mencionan que se ha demostrado que el café puede poner en peligro la gestión de la glucosa en el cuerpo[20] o cómo el café trastorna los ritmos circadianos.[21] Un problema cada vez más grave en Estados Unidos es que las bebidas de «café» tan populares adoptan tamaños de entre un tercio de litro y más de medio litro, con siropes, nata montada, leche y salsa de caramelo.[22] El café, en este formato, es una bebida con calorías vacías en forma de azúcar añadido. En resumen, el café es una solución rápida para cortar la somnolencia, pero no es una opción ideal para nuestra salud.

    


     


    Si sentimos sueño después de una buena comida y necesitamos otra taza de café para estar despiertos, quizá debamos trasladar la comida más importante del día a la mañana y comer de forma más ligera para no sentirnos tan cansados. Por la mañana, el impulso para permanecer lúcido está en su punto máximo, y el impulso para dormir en el mínimo, así que es menos probable que nos afecte. Y sin la taza de café extra después de comer, no perturbaremos nuestro patrón de sueño.


    Por la noche, si acabamos de cenar con la familia hacia las seis o las siete, tenemos un buen rato para digerir la comida. Mientras reduzcamos nuestra exposición a la luz, poco a poco sentiremos sueño y nos dormiremos con facilidad, sin necesidad de pastilla alguna ni de ningún cóctel.


    LA FALTA DE SUEÑO PERTURBA EL CÓDIGO CIRCADIANO DEL APRENDIZAJE


    La pérdida de sueño conlleva cuatro efectos principales en nuestro código circadiano. En primer lugar, no deja tiempo suficiente para que el cerebro consolide los recuerdos. En segundo lugar, irnos a dormir tarde merma las funciones y la productividad del cerebro esa noche. En tercer lugar, estamos expuestos a más luz y a la probabilidad de comer por la noche, lo cual trastorna el reloj circadiano. Y en cuarto lugar, a la mañana siguiente, al despertarnos tarde e ir con prisas al trabajo, tenemos poco tiempo para recibir la cantidad necesaria de luz matinal que nos subirá el ánimo.


    Dormir menos también tiene un impacto directo en la conservación de la red cerebral. Un estudio llevado a cabo en condiciones controladas[23] demostró que si una persona que duerme ocho horas recibe la misma lección de matemáticas durante una semana, puntúa, en una escala de 1 a 100, 10 el primer día y 100 el último. Pero si la persona solo duerme cuatro horas, puntúa 10 el primer día y 50 el último. Logra aprender solo la mitad de lo que le enseñan.


    Fuera del laboratorio, vemos el mismo efecto en la vida real. Ben Smarr analizó a casi trescientos estudiantes en Seattle.[24] La mayoría asistían a la misma clase de biología. Todos llevaron un registro del sueño en una página web, donde anotaron a qué hora se iban a dormir y se levantaban durante un mes. Luego, Smarr estudió cómo los patrones del sueño afectaban a sus notas. Como podemos imaginar, había una relación entre dormir bien y sacar buenas notas. En concreto, no tener un horario de sueño regular estaba relacionado con notas peores en hombres y mujeres, y las mujeres eran más sensibles que los hombres a los cambios en los patrones del sueño.


    HORARIO DE INICIO DE LA ESCUELA Y EL CÓDIGO CIRCADIANO


    El horario de inicio de la escuela se ha convertido en una cuestión candente en Estados Unidos, y creo que los niños se merecen cada minuto de sueño extra que puedan tener. Muchas pruebas científicas respaldan la idea de que el instituto debería empezar más tarde.[25], [26], [27] Retrasar la hora de inicio afectaría de forma muy positiva al código circadiano de los estudiantes y mejoraría el ajuste entre los tres factores principales: la luz, el sueño y la comida.


    Como hemos apuntado con anterioridad, los adolescentes son más sensibles a la luz de la noche, lo cual retrasa su hora de irse a dormir. El reloj circadiano no los despierta pronto, pero los institutos empiezan temprano, a veces antes de que salga el sol. Esto genera un conflicto entre lo que exige el reloj circadiano y el sistema educativo. Madrugar mucho también impide que los alumnos aprovechen la luz matinal, lo cual descarrila su código circadiano natural.


    Cuando los adolescentes duermen poco, toman malas decisiones alimentarias. Al salir corriendo por la puerta es posible que cojan una barrita de cereales en lugar de desayunar bien. Estas barritas suelen estar repletas de azúcar y no los nutrirán para todo un día de aprendizaje.


    Las actividades extraescolares que hacen por la tarde, bajo luces muy intensas, también afectan al código circadiano de los niños. Pueden reprimir la producción natural de melatonina, retrasar el reloj circadiano y mantenerlos despiertos hasta altas horas. No es de extrañar que no se vayan a dormir antes de medianoche. Así que no solo se trata de la hora de inicio de la escuela. Las actividades extraescolares son otro factor que afecta el código circadiano de nuestros hijos.


     


     


    
      El problema con las pizarras digitales


      Las aulas han cambiado mucho en los últimos diez años. Hay menos pizarras convencionales, porque las escuelas han invertido en pizarras digitales y proyectores con grandes pantallas. Los profesores mantienen las clases a oscuras para poder utilizar los proyectores. Es una tendencia peligrosa porque limita todavía más la exposición a la luz del día.

    


    LOS EDIFICIOS DE OFICINAS CON MÁS LUZ GENERAN MEJORES RESULTADOS


    Una empresa de arquitectura contactó con mi laboratorio porque estaba interesada en aumentar la productividad y el estado de ánimo de los trabajadores a través de un diseño saludable. Se enteraron de nuestros estudios sobre la melanopsina y su relación con el sueño, el estado de ánimo y la lucidez. Pronto se dieron cuenta de que sus oficinas eran muy oscuras y que muy pocos empleados tenían acceso a sus propias ventanas. Cuando empezaron a buscar nuevos edificios, les enseñamos a escoger aquellos que tenían más luz natural. También quisieron comprobar si más acceso a la luz mejoraría el estado de ánimo y el sueño por la noche.


    Sin comentar el propósito, hace poco comenzamos un estudio de aquellos empleados que trabajaban en el antiguo edificio, más oscuro. Analizamos su sueño, su actividad y estado de ánimo a través de un cuestionario. Unas semanas después, se trasladaron al nuevo edificio y les mandamos el mismo cuestionario. Nos dimos cuenta de que, en el nuevo edificio, los empleados estaban más activos, se movían por las oficinas y tenían un buen estado de ánimo. También comprobamos que dormían mejor por la noche. La empresa se quedó tan impresionada por los resultados que están pensando en diseños similares para sus clientes.


    Hoy hay una nueva tendencia para incorporar la ciencia del ritmo circadiano al diseño de los edificios para mejorar la productividad y la salud de los ocupantes. Las grandes ventanas de cristal son la pieza esencial para que reciban más luz natural y, a medida que el coste del cristal baje y la calidad aumente, cuando soporten más carga y aíslen mejor, los trabajadores disfrutarán de más luz natural en los espacios interiores.


    En muchos edificios grandes ahora se ha decidido incorporar el diseño de una oficina abierta con techos altos para que la luz llegue a todo el espacio de trabajo. Los laboratorios de investigación están experimentando con diferentes entornos de trabajo para encontrar los niveles óptimos de flujo de aire, temperatura, iluminación, composición lumínica y dirección de la luz. Pronto llegará un día en que un código lumínico saludable formará parte de las normas de los edificios.

  



  

    7


    Sincronizar el ejercicio físico con el código circadiano


    En relación con una buena salud, la actividad física es tan importante como el sueño y la correcta nutrición. El movimiento diario mejora la masa y la fuerza muscular, la salud ósea, la coordinación motora, el metabolismo, la función intestinal, la salud cardíaca, la capacidad pulmonar e incluso beneficia a las funciones cerebrales. Es más, el ejercicio tiene un efecto circadiano y mejora el sueño y el estado de ánimo. El ejercicio, literalmente, relaja al cerebro, reduce la depresión y la ansiedad y aumenta nuestra capacidad para sentir felicidad. Es una de las mejores medicinas. En este capítulo aprenderemos cómo sincronizar la actividad física con el momento adecuado del día y cómo respaldarla. Escojamos lo que escojamos, no lo dejemos: hagamos de la actividad física una rutina para que se convierta en un hábito.


    El efecto del ejercicio en el estado de ánimo es esencial para mantenernos en calma y favorecer la productividad. Uno de mis estudios favoritos que ilustra esta cuestión es el que hicieron con Piet, un lechero de los Países Bajos. Piet trabajó como lechero durante toda su vida y se jubiló a los sesenta años. Se moría de ganas de jubilarse para poder dormir hasta tarde y quedarse en casa relajado. Y lo que más esperaba era dejar de montar tanto en bicicleta para repartir la leche.


    Pronto Piet adoptó un nuevo horario. Dormía hasta las ocho o las nueve, a veces incluso hasta las diez o las once. Solo en casa, se quedaba hasta altas horas viendo la televisión y, poco a poco, fue cambiando su rutina y se fue a dormir a las once o a medianoche. Apenas se levantaba del sofá y picaba cualquier cosa que hubiera en la nevera. Empezó a sentirse más débil. Pocos meses después llegó la depresión. Acudió a un psiquiatra, pero el malestar con el tiempo solo empeoró. Al final, lo ingresaron en un hospital y valoraron la posibilidad someterlo a una terapia de choque.


    Otra psiquiatra que trabaja en el hospital intervino y leyó el historial de Piet. Vio que nunca en su vida laboral había padecido depresión, y solo había tenido algunos episodios anecdóticos de tristeza cuando su hermana falleció o durante el instituto. Al principio, supuso que estaba sufriendo una depresión provocada por su jubilación, pero mientras Piet estuvo en observación, la psiquiatra se dio cuenta de algunos cambios en el patrón de sueño y en la exposición al sol. Le dio importancia al hecho que durante su vida laboral se despertaba pronto y salía al aire libre para repartir la leche, haciendo ejercicio todo el tiempo. Pero, en la jubilación, había días en que se quedaba en casa sin hacer ejercicio ni salir a la calle.


    La doctora cambió el patrón de sueño de Piet y lo trasladó a una habitación con mucha luz natural. Le conminó a conocer a otros pacientes del hospital y, cada día, daban paseos por la mañana y por la tarde. En pocos meses, Piet recuperó la salud. Durmiendo mejor, interactuando socialmente y haciendo ejercicio cada día al aire libre, la depresión se esfumó.


    Quizá alguien se pregunte cómo pudo ocurrir: ¿de qué forma una persona como Piet, que estaba a punto de recibir una terapia de choque, recuperó la salud introduciendo unos leves cambios en su horario? Y ¿qué factor fue el más importante? ¿Pasar más tiempo al aire libre, la actividad física o, quizá, que empezó a comer mejor, siguió un horario y durmió más? No podemos afirmar que uno solo de estos cambios mejorara la condición de Piet, sino que todos desempeñaron un papel para optimizar su ritmo circadiano, y un ritmo circadiano mejor le hizo recuperar la salud. Centrémonos ahora en el papel que desempeñó el ejercicio, porque, en el caso de Piet, creo que fue un factor determinante.


    ¿CUÁL ES LA DOSIS MÍNIMA DE EJERCICIO?


    Según las Asociación Cardíaca Estadounidense (AHA, por sus siglas en inglés), cualquier persona con la salud suficiente para hacer ejercicio necesita al menos 150 minutos cada semana de ejercicio moderado, o 75 minutos por semana de ejercicio intenso (o una combinación de ambos). Se acepta hacer ejercicio moderado media hora cada día, cinco días por semana.


    El ejercicio no tiene por qué ser riguroso o complicado. Según la AHA, y yo también lo creo, la actividad física puede ser cualquier cosa que nos haga movernos y quemar calorías. En esto se incluye un gran abanico de actividades, desde subir escaleras hasta cualquier deporte organizado.


    Hay tres tipos básicos de actividad física:


     


    •El ejercicio aeróbico beneficia al corazón, es rítmico por naturaleza, y conlleva aumentar el ritmo cardíaco durante un periodo de tiempo determinado. Aeróbico significa «con oxígeno», y se refiere al uso del oxígeno en los procesos metabólicos o generadores de energía del cuerpo. El ejercicio aeróbico implica grandes grupos musculares.


     


    Ejemplo de tabla MET


    

      

        
          	
            ACTIVIDAD FÍSICA

          
          	
            MET

          
        


        
          	
            VIDA SEDENTARIA

          
          	
            < 1,5

          
        


        
          	
            Dormir

          
          	
            0,9

          
        


        
          	
            Ver la televisión, sentarse

          
          	
            1

          
        


        
          	
            Escribir, trabajo de escritorio, teclear

          
          	
            1,5

          
        


        
          	
            ACTIVIDAD FÍSICA LIGERA

          
          	
             

          
        


        
          	
            Caminar (2,7 km/h), en plano, pasear despacio

          
          	
            2,3

          
        


        
          	
            Caminar (4 km/h)

          
          	
            2,9

          
        


        
          	
            Jardinería

          
          	
            2

          
        


        
          	
            Limpieza general de la casa

          
          	
            2,5

          
        


        
          	
            ACTIVIDADES DE INTENSIDAD MODERADA

          
          	
            3 a 6

          
        


        
          	
            Bicicleta estática, 50 vatios, esfuerzo muy leve

          
          	
            3

          
        


        
          	
            Caminar con brío (4,8 km/h)

          
          	
            3,3

          
        


        
          	
            EJERCICIO DOMÉSTICO, ESFUERZO LEVE O MODERADO, EJERCICIO GENERAL

          
          	
            3,5

          
        


        
          	
            Bicicleta <16 km/h, por ocio, para trabajar o por placer

          
          	
            4

          
        


        
          	
            Bicicleta estática, 100 vatios, esfuerzo leve

          
          	
            5,5

          
        


        
          	
            Labor intensa de jardinería

          
          	
            4

          
        


        
          	
            Bailar (ballet o baile moderno)

          
          	
            4,8

          
        


        
          	
            Quitar nieve a paladas

          
          	
            6

          
        


        
          	
            Cortar el césped con una segadora manual

          
          	
            5,6-6,0

          
        


        
          	
            ACTIVIDADES DE INTENSIDAD VIGOROSA

          
          	
            > 6

          
        


        
          	
            Correr, en general

          
          	
            7

          
        


        
          	
            Ejercicios calisténicos (flexiones de brazos o piernas, abdominales, saltar de cuclillas), esfuerzo considerable, vigoroso

          
          	
            8

          
        


        
          	
            Correr en una cinta estática

          
          	
            8

          
        


        
          	
            Saltar a la cuerda

          
          	
            10

          
        


        
          	
            Esquiar

          
          	
            6-8

          
        


        
          	
            Bicicleta, 20-30 km/h

          
          	
            6-10

          
        


        
          	
            Nadar, crol, despacio

          
          	
            8

          
        


        
          	
            Jugar al tenis

          
          	
            7-12

          
        


      

    


     


    Gasto de energía relativo de varias actividades físicas descritas según el Equivalente Metabólico de la Tarea (MET, por sus siglas en inglés). Sentarse y no hacer nada se suele considerar un MET de 1.


     


    •El entrenamiento de fuerza o resistencia aumenta la masa muscular y la estamina general. Este tipo de ejercicio consiste en actividad breve y de alta intensidad, y emplea fuentes de energía que están almacenadas en los músculos.


    •Los ejercicios de estiramientos son perfectos para desarrollar la flexibilidad y el correcto funcionamiento de los músculos (que luego favorecen los entrenamientos de fuerza). Torsten Wiesel, que ganó el Premio Nobel hace casi cuarenta años por sus estudios sobre cómo el cerebro procesa la información visual, se ha mantenido activo y lúcido hasta los noventa años. Una vez, cuando estábamos haciendo una excursión por la selva tropical de Costa Rica, le pregunté cuál era su secreto para conservar la salud. Me dijo que, incluso a los ochenta y cinco años, cada mañana practicaba tai chi, porque mezclaba un entrenamiento de fuerza moderado con los estiramientos y la coordinación motora. A medida que nos hacemos mayores, perdemos coordinación motora, y los ejercicios de flexibilidad y mindfulness nos ayudan a paliar esta pérdida.


     


    La tabla de la página 200 nos ayuda a comparar los diferentes tipos de ejercicios durante un mismo periodo de tiempo, para que podamos ver cómo podemos sacarle el mejor partido a la actividad física. A mí me ayuda cuando debo decidir qué tipo de ejercicio hacer si tengo un tiempo limitado. Cuanto más alta sea la cifra de la escala MET, más exigente será la actividad y mejor será para nuestro código circadiano.


     


     


    

      ¡En marcha!


      No importa si es de día o de noche, siempre que estemos despiertos debemos sentarnos solo cuando sea absolutamente necesario. Debemos movernos tanto como sea posible. Sentados gastamos muy poca energía, lo cual tiene una influencia adversa directa en nuestro metabolismo, la fortaleza de los huesos y la salud vascular.[1] Cuando no utilizamos los músculos, perdemos masa muscular y, al mismo tiempo, creamos grasa corporal. Ser sedentario, aunque solo sea durante unos días, puede aumentar de forma espectacular el riesgo de padecer enfermedades metabólicas, de las que sabremos más en el Capítulo 10.


    


    LOS BENEFICIOS INTEMPORALES DE CAMINAR


    El ejercicio más sencillo y universal es caminar. Lo podemos hacer en cualquier lugar, en el interior o en el exterior, y no es necesario apuntarse a un gimnasio. Casi todo el mundo lo puede incorporar a su rutina diaria. Los medidores de ejercicio cuentan pasos y los datos apuntan a que debemos dar un mínimo de 10.000 pasos (unos ocho kilómetros) cada día para mantener la salud y no ganar peso. Pero el estadounidense medio, preocupado por su salud y que se descarga una aplicación, da unos 4.500 pasos al día.[2] Los amish adultos de Estados Unidos y los cazadores Toba de Argentina dan más de 15.000 pasos al día.[3], [4] Lo más sorprendente es que el usuario medio no aumenta su número de pasos, a pesar de que recibe en todo momento datos de su actividad diaria.


    Aunque no nos podamos permitir el lujo de tener el mismo nivel de actividad que los Toba o los amish, todos podemos hacer un hueco para ejercitarnos y acercarnos lo máximo posible a los 10.000 pasos.


    EL EFECTO DEL EJERCICIO EN EL SUEÑO Y EL RITMO CIRCADIANO


    Cualquiera que haga un montón de actividad física durante el día sabe que es relativamente fácil dormirse por la noche. Incluso las personas sedentarias que se van de acampada o pasan el día en un parque de atracciones afirman dormir mejor. Damos por sentado que hacer ejercicio nos cansa. Pero ¿existe un significado molecular de estar cansado? Los estudios demuestran que, después de hacer ejercicio, las células de los músculos producen varias moléculas. Una de ellas es la interleucina-15 (IL-15), que ya se sabía que aumenta la masa ósea. Pero ahora también sabemos que beneficia al sueño. En un estudio, inyectaron una pequeña cantidad de IL-15 a unos conejos y durmieron mejor y más profundamente.[5]


    Un segundo mecanismo tiene lugar cuando las células musculares producen otra molécula, la irisina. Muchas personas obesas tienen menos masa muscular y producen menos irisina, lo cual está relacionado con la apnea del sueño obstructivo.[6] En estas personas, el ejercicio puede reducir la apnea del sueño.[7]


    A pesar de que estas relaciones moleculares dan cuenta del papel que desempeñan los músculos para dormir bien, otros datos obtenidos de ratones apuntan en otra dirección interesante. Los ratones que carecen de reloj circadiano en el cuerpo y el cerebro tienen un sueño fragmentado. Pero los investigadores han desarrollado un nuevo método genético que puede activar relojes circadianos específicos, como los de los músculos. Cuando esto ocurre, estos roedores duermen como los ratones con un reloj en el cerebro.[8] Este nuevo hallazgo sugiere un mecanismo nuevo, según el cual los relojes de los músculos regularían el cerebro y el sueño. Significaría que cuidar nuestro reloj muscular es importante para conservar una mente y un cuerpo sanos. Al parecer, el ejercicio aumenta el nivel de una enzima en los humanos que está relacionada con la producción de hemo, el pigmento sanguíneo que lleva oxígeno a todos los tejidos.[9] El mismo pigmento es una parte importante del reloj circadiano, puesto que le comunica al reloj si debe activar o desactivar diferentes genes relacionados con el metabolismo de la glucosa y la grasa, así como con la producción de moléculas del músculo, parecidas a hormonas, que a través del flujo sanguíneo determinan las funciones del cerebro y otros órganos. Esta es una de las maneras en que el ejercicio influye en el reloj muscular.


    Recomiendo hacer ejercicio a todo el mundo, y aquellos que tengan trastorno del sueño verán que tiene un efecto profundo en su código circadiano. Incluso los que acaben de empezar un nuevo programa de ejercicios comprobarán los resultados. Se dormirán con más facilidad y se despertarán menos por la noche. No obstante, si padecemos insomnio, es recomendable consultar al médico antes de empezar un programa de actividades físicas. El insomnio aumenta el riesgo de sufrir enfermedades coronarias y derrames cerebrales, y cualquier programa de ejercicios debería hacerse bajo supervisión médica.


    EL COMPONENTE CIRCADIANO PARA CONSERVAR LA FUERZA


    Ya hemos comprobado que hacer ejercicio mejora el sueño y el ritmo circadiano, pero el ritmo circadiano, por sí mismo, también ayuda a conservar la fuerza para que estemos en forma y podamos ejercitarnos. La fuerza física viene determinada en gran medida por la masa y salud general de los cartílagos, los huesos y los músculos. Cada uno de estos pilares de la fuerza física tiene su propio reloj circadiano, que sigue un ritmo para reparar y reconstruir los tejidos.


    Las células cartilaginosas no tienen la suerte de multiplicarse tanto como otras células del cuerpo (como las sanguíneas o las hepáticas), pero producen un material parecido al pegamento que protege las junturas de los huesos. A medida que nos movemos, esta protección se desgasta. Las células cartilaginosas generan esta protección a diario, y sobre todo por la noche. Al envejecer, el reloj se trastorna, este proceso se vuelve defectuoso[10] y podemos sufrir osteoartritis.


    Este proceso de desgaste también provoca que los huesos deban repararse cada día, y no lo hacen igual que los cartílagos. Los huesos están compuestos de minerales, entre ellos el calcio, que secretan las células. Otro tipo de células digieren el material óseo dañado; el reloj circadiano de estas células está sincronizado para que la digestión y la producción de hueso no tenga lugar durante el mismo momento del día. El equilibrio entre estos dos tipos de células es importante. Si la actividad celular de digestión es excesiva, se producirán pérdidas óseas; pero si se produce mucho material óseo los huesos friccionarán más y se dañarán en las junturas.


    Cuando nos hacemos mayores o llevamos una vida errática, el reloj circadiano se debilita. Esto provoca que las células productoras de hueso no estén activas cada día, así que no producen suficientes materiales esenciales para crear nuevos huesos. Del mismo modo, las células que digieren los huesos no están activas al cien por cien, así que no reparan bien los materiales óseos dañados. En última instancia, esto conlleva huesos más débiles que se fracturan con más facilidad. Para conservar los huesos sanos necesitamos un ciclo sueño-vigilia sólido, comer a la hora adecuada y hacer ejercicio.


    El reloj circadiano desempeña un papel crucial en la formación de nueva fibra muscular y en la función muscular. Los genes del reloj regulan directamente otros genes que son necesarios para crear nuevas células o fibras musculares. Estos genes también determinan qué tipo de músculos tenemos. En general, estamos formados por dos tipos de músculos: los de contracción lenta (tipo I) son ricos en mitocondrias y nos ayudan a soportar ejercicios de resistencia o a correr maratones; y los músculos de contracción rápida (tipo II) contienen menos mitocondrias y los utilizamos al hacer un esprint. Un reloj más equilibrado parece favorecer a los músculos de contracción lenta.[11]


    El reloj circadiano también alimenta a los músculos. Dependiendo de si hemos comido o estamos en ayunas, el reloj muscular activa la función de los genes metabólicos involucrados en la absorción y utilización de la glucosa y la grasa que, a su vez, suministran energía a la función muscular.[12] El reloj circadiano ordena a otros genes que descompongan proteínas musculares dañadas y las manden al hígado para que las recicle mientras dormimos. El reloj también contribuye a producir nuevas proteínas musculares y se asegura de que las fibras estén bien alineadas para que se muevan con naturalidad. Teniendo en cuenta todos los papeles que desempeña el reloj circadiano en la función y la estructura muscular, no es sorprendente que los ratones que carecen de un reloj funcional en sus músculos no puedan hacer suficiente ejercicio y se cansen muy pronto.[13]


    CUÁNDO HACER EJERCICIO


    Dado que la mayoría de nosotros no tenemos tiempo para hacer ejercicio, a menudo me preguntan si hay un momento óptimo en el que hacerlo para obtener los máximos beneficios. En primer lugar, hablemos de la duración. Si no disponemos de una franja seguida de entre 30 y 45 minutos cada día, lograremos los mismos beneficios si dividimos el tiempo en dos o tres segmentos de diez o quince minutos cada día. De hecho, se complementa a la perfección con el código circadiano, porque hacer ejercicio a primera hora de la mañana o a última de la tarde vigoriza el ritmo circadiano. Nuestros ancestros estaban activos durante todo el día, pero sobre todo por la mañana y al anochecer. En la naturaleza, muchos animales están activos al amanecer y en la puesta del sol, de modo que los cazadores-recolectores tenían que moverse en estos dos momentos del día si querían cazarlos.


     


    

      Hacer ejercicio + TRE = Máximo potencial para quemar grasas


      El conocimiento convencional nos dicta que comamos antes de cualquier actividad física. Pero no siempre es verdad. Si hemos ayunado durante diez o doce horas antes de dar un paseo por la mañana, o de correr, o de ir en bici, lo más probable es que el cuerpo recurra a grasa almacenada. Si hacemos ejercicio por la mañana antes de desayunar, los músculos quemarán más energía, y utilizarán más grasa como fuente energética, de forma que, literalmente, fundiremos más grasa corporal. Y cuantos más músculos tengamos, más calorías quemaremos durante el día y más esbeltos y sanos estaremos. Aunque hacer un ejercicio intenso o exigente, como remar, jugar al fútbol o al baloncesto, de buena mañana y con el estómago vacío, quizá no sea lo ideal para rendir al máximo, dar un paseo, correr con moderación o montar en bici son actividades que sin ningún problema se pueden hacer antes de desayunar.


    


    HACER EJERCICIO POR LA MAÑANA


    La primera hora de la mañana es un momento idóneo para salir al aire libre y hacer una actividad aeróbica. Un paseo a buen ritmo, o cualquier actividad en el exterior con luz natural, es una forma excelente de sincronizar el reloj cerebral, lo cual es una buena manera de contrarrestar el jet lag o de recuperarnos de una mala noche. También es un mecanismo importante para conservar y mejorar la función cerebral. En primer lugar, nos levantará el ánimo para el resto del día. Además, el ejercicio estimula la producción de células cerebrales[14] y la capacidad para generar nuevas conexiones neuronales para mejorar el aprendizaje y la memoria. También sabemos que el ejercicio ayuda a reparar las células cerebrales dañadas al favorecer la capacidad de las neuronas para reparar su propio ADN.[15] Esta reparación también se da en las placas del cerebro que se hallan en quienes padecen Alzheimer.[16]


    No es necesario esperar a que salga el sol para darse un paseo, correr, nadar o ir en bici por la mañana. Podemos empezar entre media hora y dos horas antes o después de que amanezca. La luz exterior durante este periodo puede ser de entre 800 y 1.000 lux, lo cual es una cantidad ideal de confortable luz natural. La luz intensa activará los sensores de luz azul de los ojos y, a medida que hagamos ejercicio, los sensores estimularán al cerebro. Si vamos al gimnasio por la mañana, no debemos escoger el rincón más oscuro, sino un lugar cerca de una gran ventana o bajo una luz intensa.


    Siempre que vayamos con el equipo adecuado, podemos dar un paseo por la mañana durante casi todo el año, a menos que haya un aviso meteorológico. De hecho, hacer ejercicio en un ambiente frío nos granjeará algunos beneficios adicionales. El aire frío activa la grasa parda o convierte la grasa blanca en grasa beige.[17] La grasa parda es rica en mitocondrias, la moneda energética de cualquier célula. Más mitocondrias significa que las células adiposas tienen más capacidad para quemarse. Además, la grasa corporal se quema para calentar el cuerpo durante el entrenamiento en un ambiente frío. Por lo tanto, quemaremos algo de grasa por el mero hecho de estar expuestos a una temperatura fría.[18]


     


     


    

      Los beneficios del ejercicio al aire libre a primera hora de la mañana


      La actividad física al aire libre a primera hora de la mañana es ideal por varias razones.


       


      •Recibimos luz natural que sincroniza el reloj del cerebro.


      •La exposición a la luz aumenta la lucidez y reduce la depresión.


      •En días fríos, activamos la grasa parda y aumenta el potencial de quemar grasa.


      •De forma natural, el nivel de cortisol aumenta por la mañana, lo cual reduce las inflamaciones.


    


    HACER EJERCICIO A ÚLTIMA HORA DE LA TARDE


    Otro buen momento para hacer ejercicio es al anochecer o a última hora de la tarde,[19] desde las tres hasta la hora de cenar. En ese periodo el tono muscular empieza a aumentar, así que es ideal para entrenar la fuerza, por ejemplo, levantando pesas, o haciendo un ejercicio vigoroso como montar en bici a ritmo intenso. Los atletas de alto rendimiento y aquellos que quieran optimizar su forma física comprobarán que hacer ejercicio antes de cenar, y luego comer un plato rico en proteínas, los ayudará a reparar músculos, generar masa muscular y acelerar la recuperación.


    El componente circadiano de este aspecto de rendimiento máximo puede deberse a varios relojes internos. Los músculos absorben y utilizan nutrientes a última hora de la tarde, cuando se activa la reparación. La función cerebral que regula la coordinación motora suele ser alta durante el día, lo cual mejora el rendimiento en los deportes. El riego y la presión sanguínea también son altos durante la tarde, lo que favorece la oxigenación de los músculos.


    También hay un ritmo circadiano para el rendimiento cuando hacemos ejercicio. El rendimiento atlético, incluso entre atletas competitivos, puede variar hasta un 25 por ciento dependiendo del día.[20] Si nuestro objetivo es obtener el máximo beneficio con el menor número de lesiones, la tarde es el mejor momento para ejercitarnos. Existen numerosos estudios que demuestran que la coordinación motora y la fuerza llegan a su máximo nivel a última hora de la tarde. Lo respaldan los análisis de las veinticinco temporadas de los partidos Monday Night Football, de 1970 a 1994.[21] Cuando el equipo de la costa Oeste viajó a la costa Este para jugar el partido cuarenta y ocho horas después de volar, el equipo del Oeste tenía una probabilidad significativamente mayor de ganar a su adversario, aunque este último dispusiera de la ventaja de jugar en casa. Esto se debía a que el equipo de la costa Este empezaba a jugar a las nueve de la noche, en la parte final de su periodo de rendimiento máximo. No obstante, el equipo de la costa Oeste seguía con el horario antiguo, el de su reloj circadiano y, de hecho, jugaban en el momento de su máximo rendimiento, hacia las seis de la tarde.


    Para el resto de los mortales (la mayoría de nosotros), hacer ejercicio por la tarde o a última hora del día tiene dos beneficios prácticos. Por un lado, se sabe que el ejercicio reduce el apetito,[22] de modo que no solo quemaremos calorías, sino que además tendremos menos hambre a la hora de la cena y comeremos menos. Y por otro lado, hacer ejercicio también ayuda a los músculos a absorber más glucosa con un mecanismo que no depende de la insulina.[23] La producción y puesta en circulación de la insulina se van reduciendo a medida que pasa el día, de modo que solo la insulina tal vez no sea suficiente para evitar que los niveles de glucosa en sangre no superen un límite saludable. Con tan solo quince minutos de ejercicio por la tarde los músculos absorberán una porción de la glucosa en sangre y la mantendrán en una cantidad segura.


    A algunas personas les preocupa superar este periodo al hacer ejercicio intenso y no tener suficiente tiempo entre la cena y la hora de irse a dormir. Digamos que tenemos un trabajo convencional de nueve a cinco, que luego hacemos ejercicio y después cenamos. Estamos retrasando la cena hasta las siete y media o las ocho. No hay ningún problema, porque el ejercicio nos absuelve de todos los pecados: los efectos positivos del ejercicio compensan la pérdida de una o dos horas de TRE. Si vamos a hacer ejercicio de resistencia, con el que queremos superar nuestros límites y dar un paso más allá, entonces tenemos que recordar que solo vamos a hacer un TRE de diez horas, y no hay ningún problema.


    MEJOR QUE NADA: HACER EJERCICIO DESPUÉS DE CENAR


    Si no podemos hacer ejercicio por la mañana o por la tarde, la única opción que nos queda es hacerlo por la noche, y obtendremos una serie de beneficios específicos que afectan al código circadiano del metabolismo y del mantenimiento de los niveles de azúcar en sangre. La actividad física aumenta la necesidad de glucosa, y los músculos pueden absorber una buena cantidad de la que hay en la sangre, de modo que se reducirá el exceso de después de cenar y tendremos unas cifras fisiológicas normales.


    Después de cenar, una actividad física moderada, como dar un paseo o hacer las tareas de la casa, también ayuda a desplazar la comida por el tracto digestivo y reducir la probabilidad de reflujo ácido o acidez. Dado que la producción de insulina y la regulación subsiguiente de la glucosa en sangre decae por la noche,[24], [25] la actividad física por la noche será como tomarse una pastilla que reduce el azúcar en sangre para aquellos que estén en riesgo de padecer diabetes de tipo 2.


    No sabemos con seguridad si hacer ejercicio después de cenar afecta al sueño, pero sí que se ha demostrado que cualquier actividad física mejora el sueño. Y también sabemos que la exposición a la luz intensa por la noche puede retrasar nuestra hora de dormir. Si vamos a hacer ejercicio después de cenar, lo mejor es hacerlo lejos de luces intensas.


    Pero no toda actividad física es una buena idea. Las actividades extremas o intensas son más beneficiosos antes de cenar. Hacer ejercicio a última hora en el gimnasio o en la cinta para correr puede aumentar los niveles de cortisol y obstaculizar la producción nocturna de melatonina. El ejercicio intenso también aumenta la temperatura corporal y el ritmo cardíaco. Todos estos factores influyen en nuestra capacidad para conciliar el sueño. Le estaremos mandando una señal al cuerpo de que es más temprano. Es más, si nos ejercitamos con mucha intensidad por la noche, el cerebro pensará que está amaneciendo, cuando normalmente estamos más activos, así que retrasará la producción de melatonina.


    Tal vez por esta razón algunas personas que hacen ejercicio a última hora se van a dormir después de medianoche. Si solo podemos hacer ejercicio a última hora del día, una ducha antes de acostarnos nos ayudará a bajar la temperatura del cuerpo y nos dormiremos con más facilidad.


    ¿CUÁNDO DEBERÍAN HACER EJERCICIO LOS TRABAJADORES NOCTURNOS?


    El trabajo en turno de noche a menudo implica actividad física, así que muchos trabajadores nocturnos no necesitan ninguna actividad extra. Pero la naturaleza del trabajo en turno de noche de muchas profesiones ha cambiado y ahora es más sedentario, lo que provoca que a los trabajadores les entre sueño y confíen en la cafeína para mantenerse despiertos, lo que a su vez interfiere en sus intentos de dormirse cuando vuelven a casa.


    Aunque no disponemos de muchos datos que afirmen que el ejercicio puede ser una señal temporal para ajustar el reloj circadiano a una nueva zona horaria, se sabe que el ejercicio puede ajustar los relojes del cuerpo y el cerebro. Dado que el ejercicio por la noche aumenta la lucidez y reprime el sueño, se puede utilizar en beneficio de los trabajadores nocturnos. De hecho, Cory Mapstone, un veterano sargento de policía de San Diego, ha dado con una forma de ajustar su código circadiano al trabajo a turnos. En las noches tranquilas, va en coche hasta un parque y dedica algunos minutos a hacer ejercicios intensos para aumentar la producción de cortisol: unas flexiones de brazos, saltos de cuclillas, abdominales, etc. Cory asegura que este truco le ha ayudado a evitar la trampa del café y de las bebidas energéticas, y que cuando acaba su turno duerme bien.


    COMER A HORAS PRECISAS MEJORA EL RENDIMIENTO FÍSICO


    De la misma forma que el ejercicio mejora el sueño y el ritmo circadiano, dormir bien y tener un ritmo circadiano son beneficiosos para el rendimiento físico. Es de sobra conocido que dormir bien es una necesidad para un rendimiento atlético óptimo.[26] Pero ¿cómo afectan la dieta y la hora en que comemos?


    Los atletas de alto rendimiento ingieren muchas proteínas para aumentar su masa muscular. A menos que vayamos a competir en los Juegos Olímpicos, no dejemos la dieta equilibrada descrita en el Capítulo 5. Deberíamos prestar más atención a cuándo comemos que a lo que comemos. Nuestras investigaciones han hallado tres beneficios sustanciales relacionados con la dieta y el ejercicio cuando alimentamos a ratones solo durante ocho o diez horas en lugar de dejarles decidir cuándo comer. La primera mejora estaba relacionada con la masa muscular. Supusimos que un ayuno de catorce o dieciséis horas degeneraría los músculos y que veríamos una reducción en los mismos. En realidad, fue justo lo contrario. Cuando los ratones comían solo durante doce horas, jamás sufrieron una reducción de la masa muscular. De hecho, solo reducían grasa. Si los ratones tenían una dieta sana durante ocho o diez horas, poco a poco aumentaban la masa muscular y, después de treinta y seis semanas, tenían entre un 10 y un 15 por ciento más de masa muscular que los ratones que comían cuando les daba la gana.[27]


    También sabemos que muchos genes relacionados con la reparación y el crecimiento de los músculos son circadianos, y la producción máxima tiene lugar durante el día. Son genes regidos tanto por el reloj circadiano como por el ciclo de comer-ayunar. En nuestro laboratorio, descubrimos que los genes que reparan y rejuvenecen los músculos de los ratones se veían doblemente beneficiados por un reloj circadiano sano y un ciclo de comer-ayunar definido. Esto podría explicar por qué ganan masa muscular.


    Aún no lo hemos probado con atletas, pero existen algunas pruebas anecdóticas que demostrarían que esto es cierto. Varios entrenadores personales están adoptando ahora el periodo de comidas de ocho horas junto con el ejercicio como receta para muscular a sus clientes. La famosa dieta de Lobezno de Hugh Jackman es, en realidad, un intervalo TRE de ocho horas. Un estudio sistemático de atletas de deportes de resistencia que hacían un TRE de ocho horas también demostró generar algunos beneficios.[28] Recordemos que eran atletas que ya contaban con un físico y una composición corporal excelentes. Prestaban mucha atención a cada gramo de grasa o músculo que tenían. De modo que los investigadores no esperaban muchos beneficios adicionales en un TRE de diez semanas. Los atletas no sufrieron pérdida alguna de masa muscular, sino que, sorprendentemente, redujeron la cantidad de grasa de manera significativa, y muchos indicadores de buena salud también aumentaron. Esto nos lleva a creer que, para todo el mundo, desde no deportistas hasta atletas profesionales, el TRE genera beneficios de salud.


    La segunda mejora que comprobamos en ratones que hicieron el TRE fue un aumento en la capacidad de resistencia. Correr un maratón comporta mucho estrés para el cuerpo y la mente. Soportar ese dolor y, de hecho, disfrutar de él, es una señal de resiliencia. Cuando comenzamos una actividad física tan larga, al principio el cuerpo aprovecha el azúcar disponible como fuente energética y, cuando se acaba la glucosa o el glucógeno, llegamos al límite. El cerebro y el cuerpo se quedan sin energías y no podemos correr más. El entrenamiento de resistencia ayuda a los músculos a llevar a cabo dos adaptaciones metabólicas increíblemente beneficiosas: el músculo aprende a absorber más glucosa y glucógeno durante el entrenamiento, y a adaptarse a una fuente de energía alternativa cuando se acaban las reservas de glucógenos. Cuando esto ocurre, el músculo empieza a emplear la grasa almacenada como fuente de energía. La grasa se convierte en cuerpos cetónicos, y este sencillo recurso de carbono se utiliza para proveernos de energía.


     


    

      El rendimiento de Rhonda aumentó con el TRE


      Rhonda Patrick tiene un podcast llamado FoundMyFitness, y tuve la suerte de que me invitara a hablar en él. Rhonda se preocupa mucho por la dieta y el ejercicio. Cuando empezó a hacer un TRE de doce horas, se sintió genial, y me dijo que estaba más lúcida y que su sensación subjetiva de salud había mejorado. Al probar el TRE de diez horas, se dio cuenta de que había desarrollado más resistencia. Se sentía menos cansada después de correr o montar en bici durante kilómetros. No obstante, al volver al TRE de doce horas, el beneficio desapareció.


      El punto indicado para notar un beneficio en la resistencia puede ser diferente para cada persona. Tampoco sabemos si el tipo de dieta puede tener una incidencia. En los experimentos con un TRE de ocho o nueve horas con ratones, descubrimos un aumento modesto en los cuerpos cetónicos, que se generan después de varias horas de ayuno. Un aumento en los cuerpos cetónicos está relacionado con un aumento en la resistencia.[29] Rhonda quizá experimentó un aumento moderado en los cuerpos cetónicos cuando hizo el TRE de diez horas, pero no cuando lo hizo de doce. Una dieta rica en grasa o en cuerpos cetónicos puede incrementar de forma natural la producción de cuerpo cetónicos, mientras que una dieta rica en carbohidratos no lo hará. Por lo tanto, lo mejor es prestar atención a la dieta y a cuántas horas de TRE hacemos para encontrar el punto ideal que mejore la resistencia.


    


     


    Combinar la ingesta de comida en un tiempo restringido con los deportes de resistencia supone un doble beneficio para el cuerpo. El TRE incrementa las señales de reparación y regeneración de los músculos para conservar o aumentar la masa muscular, y una mayor actividad física nos ayuda a que los músculos absorban más glucosa de la sangre, de forma que la glucosa sobrante no llega al hígado, donde sería almacenada como grasa (y que podría provocar la enfermedad del hígado graso).


    La tercera mejora en los ratones relaciona la coordinación motora y el TRE. Nos hemos dado cuenta de que los ratones que comen en un tiempo restringido tienen una mejor coordinación motora. En mi laboratorio, colocamos a los ratones en la rueda, donde deben mantener el equilibrio. Hemos descubierto que, si comen en un periodo de ocho o diez horas, permanecen en la rueda un 20 por ciento más de tiempo. La coordinación motora es importante durante toda la vida, pero sobre todo cuando envejecemos.


    ¿Son ocho horas el número mágico en el que embutir toda nuestra ingesta de calorías? No lo sabemos con seguridad, aunque cientos de atletas y entusiastas de la salud que utilizan la aplicación myCircadianClock o controlan sus patrones alimentarios y tratan de determinar cuánto tiempo montan en bici o corren, nos dicen que entre las ocho y las diez horas se encuentra el punto óptimo para mejorar la resistencia. Cuando comen durante más de diez horas, la mayoría de ellos pierden la ventaja extra que el TRE proporciona a la resistencia, pero siguen durmiendo mejor y rebajan la grasa corporal.


    Las personas que hacen ejercicio de forma regular afirman que sienten menos hambre el resto del día,[30] lo cual hace que sea más fácil hacer un TRE de ocho horas. La razón es que el ejercicio reduce la hormona del hambre ghrelina y aumenta las hormonas de la saciedad, que también están bajo control circadiano. El ejercicio intenso tiene un efecto más decisivo en el hambre comparado con el ejercicio moderado. No obstante, no debemos dejar el hábito, porque el beneficio desaparece al cabo de pocos días.
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    Adaptarse a los interruptores definitivos: luces y pantallas


    La vida moderna se caracteriza por una menor exposición a la luz natural durante el día y mayor a la luz artificial durante la noche desde hace al menos cien años, aunque la industrialización y la electricidad no son lo que ha estado a punto de llevarnos a un colapso circadiano, sino que eso es culpa de la ubicuidad universal y repentina de las pantallas digitales. Aunque hasta hace pocos años el principal interruptor del ritmo circadiano era el trabajo a turnos, hoy el mayor culpable es la conectividad.


    Vivimos en un mundo de tiempo descentrado, controlado a todas horas por las noticias y el entretenimiento. El mundo virtual no tiene día ni noche: siempre podemos encontrar a alguien con quien chatear, o algo que nos entretenga para pasar el tiempo, el insomnio o el aburrimiento. Y cuando no estamos enganchados al último vídeo sobre gatos, a un meme sobre un famoso o a un desastre político o natural, tratamos de mantenernos en contacto, a través de las redes sociales, con los amigos, la familia o los compañeros de trabajo que, a menudo, viven en diferentes zonas horarias. Este modo de vida ha creado una interrupción circadiana completamente nueva, el jet lag digital, en la que nuestro cuerpo está en un lugar, pero la mente está en otro.


    Sabemos que el cuerpo no está diseñado para vivir en un estado constante de vigilia. Cuando los oncólogos afirman que el trabajo a turnos es un cancerígeno reconocido se refieren a la exposición a la luz intensa que permite que estos trabajadores permanezcan despiertos toda la noche. Un informe reciente del Programa de Toxicología Nacional evaluó los problemas de salud, sin relación con el cáncer, provocados por la luz. Descubrieron que la exposición a la luz durante la noche podría estar vinculada con las enfermedades coronarias y metabólicas, con problemas reproductivos, enfermedades gastrointestinales e inmunológicas, y con varios trastornos psiquiátricos.[1] Es interesante observar que se trata de muchas de las enfermedades crónicas a las que se enfrentan los estadounidenses, y sabemos que tienen un componente circadiano. En la tercera parte del libro nos ocuparemos de cada uno de estos problemas de forma individual.


    Está demostrado que el efecto de la luz intensa en plena noche puede colapsar todo el ritmo circadiano. Charles Czeisler, de la Universidad de Harvard, hizo un sencillo experimento en los años ochenta. Tomó la temperatura corporal de voluntarios sanos. Después, los expuso a luz intensa en diferentes momentos de la noche. Al día siguiente, les volvió a tomar la temperatura y descubrió que entre los voluntarios que habían sido expuestos a luz intensa entre la medianoche y las dos de la madrugada, el ritmo circadiano de la temperatura central del cuerpo se había trastornado por completo, como si los cuerpos hubieran perdido la noción del tiempo.[2] Restaurar el ciclo normal luz-oscuridad fue todo lo que necesitaron para que la temperatura se regulara de nuevo al tercer día.


    Algunos experimentos con ratones apuntan a que el efecto de la luz puede ir más allá de la lucidez, el sueño, la depresión y las migrañas, y alcanzar escenarios más graves como las convulsiones o la epilepsia. Un tipo de epilepsia, llamada «epilepsia nocturna del lóbulo frontal», suele producirse por la noche, aunque algunos aspectos de esta enfermedad se desencadenan a causa de las luces estroboscópicas en cualquier momento del día. En los humanos, la provoca la mutación de un gen llamado «receptor colinérgico nicotínico beta 2» (CHRNB2, por sus siglas en inglés).


    Uno de mis estimados colegas del Instituto Salk, Steve Heinemann, famoso por haber descubierto varias moléculas del sistema nervioso, estudió ratones que tenían la misma mutación humana que causa la epilepsia nocturna. No obstante, los ratones nunca mostraron signo alguno de epilepsia y Steve perdió el interés. A veces ocurre: una enfermedad en humanos que no se puede replicar en ratones, y viceversa.


    A mí me interesaba este gen, puesto que explicitaba algunas propiedades circadianas en el ritmo cerebral, así que pensé que estaría relacionado con la regulación del despertar y el sueño. Cuando registramos el patrón de actividad circadiana de estos ratones, nos dimos cuenta de que, de hecho, tenían un problema con el sueño. Mientras que los ratones normales se despiertan por la noche y están activos hasta caer dormidos por la mañana, los ratones con el mutante beta 2 se despertaban en plena noche y seguían activos mucho más allá de la mañana,[3] como si su reacción normal a la luz estuviera alterada. Sorprendentemente, los pacientes con la epilepsia nocturna del lóbulo frontal también se quedan despiertos hasta tarde y están soñolientos durante el día. Aunque los ratones no podían replicar el fenotipo convulsivo de los humanos, nos alegró saber que el patrón de sueño-despertar de los ratones mutantes era un reflejo del de los pacientes humanos. Estos experimentos nos dieron la pista inicial de que el funcionamiento del gen dependería de activar o desactivar la señal lumínica que va del ojo al cerebro, para ayudarle a decidir cuándo quedarse despierto o dormirse.


    Unos años después, Marla Feller, de la Universidad de California, Berkeley, hizo otro sorprendente hallazgo. Descubrió que los ratones sin este gen son extremadamente sensibles a la luz en el espectro de luz azul. Incluso bajo una luz tenue, las células nerviosas del ojo se activaban como si percibieran luz muy intensa.[4] Esto se debía a la sensibilidad excesiva a la luz de las melanopsinas. Al principio de nuestras vidas, los ojos no están completamente conectados con el cerebro. Las células ganglionares de la retina que transmiten toda la información lumínica al cerebro, de hecho, se ramifican o se conectan con varias regiones cerebrales para regular el efecto de la luz en la visión, la conducta, el sueño, la lucidez, la depresión, las convulsiones, la migraña, etc. Este comportamiento de las células ganglionares ha sido estudiado en profundidad.


    Como es fácil imaginar, una conexión defectuosa entre los ojos y el cerebro puede tener consecuencias para toda la vida. Lo sorprendente es que, a pesar de que la melanopsina solo está presente en un pequeño subgrupo de células ganglionares que representan entre el 2 y el 4 por ciento del total, su mayor o menor activación también afecta a la formación de conexiones cerebrales del restante 96 o 98 por ciento de células. Los ratones que carecían del gen beta 2 tenían más células ganglionares con melanopsina, y la conexión en su conjunto de las células ganglionares al cerebro era deficiente.


    Del mismo modo, David Berson, de la Universidad Brown, demostró que los ratones sin el gen de la melanopsina también tienen una conexión defectuosa con el cerebro.[5] Estos experimentos en ratones sugieren que varias enfermedades neurológicas humanas, entre ellas la migraña, la epilepsia, las convulsiones e incluso la sensibilidad a la luz, pueden originarse en un problema subyacente relacionado con cómo los ojos están conectados con el cerebro.
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    A pesar de que estas son enfermedades incapacitantes causadas por mutaciones más profundas, otras formas menos graves de estas mutaciones tal vez no provoquen una enfermedad, pero pueden tener efectos muy sutiles en la sensibilidad a la luz. Algunas personas serán menos sensibles y no tendrán ningún problema en dormirse bajo la luz habitual de un salón, mientras que para otras la misma cantidad de luz las desvelará hasta altas horas de la noche y solo podrán dormir en una habitación muy oscura.


    Incluso la luz tenue puede interferir en el ritmo circadiano. Solo unos 8 lux, el equivalente a un nivel de brillo que superan casi todas las lamparitas de noche, y más o menos el doble de la luz nocturna, ya nos afectan, según apunta Steven Lockley, un investigador del sueño de Harvard. Mirar pantallas con un nivel de brillo medio o superior introduce más luz azul en la retina y el cerebro. Las longitudes de onda azules, que son beneficiosas durante el día porque aumentan la atención, el tiempo de reacción y el estado de ánimo, parecen trastornarnos de noche, porque reducen la producción de melatonina y perturban el sueño. En el caso de los niños y los adolescentes, las pantallas con luz azul suponen un problema particular. Un estudio de 2016 en seiscientos niños demostró que quienes más tiempo pasaban con pantallas, más probabilidades tenían de dormir mal y de tener problemas de conducta.[6]


    REDUCIR LA LUZ AZUL DE LAS PANTALLAS


    De la misma forma que el uso controlado del fuego fue una revolución en la vida de los humanos, un uso sensato del mundo digital es clave para recuperar nuestra salud. Dado que nos pasamos más de ocho horas mirando pantallas digitales, su brillo y color son una fuente significativa de luz.[7] Reducir la luz azul de las pantallas es una opción inteligente para evitar exponernos a este tipo de luz por la noche.


    Es muy gratificante comprobar cómo el descubrimiento básico de la melanopsina en la piel de las ranas en 1998[8] se ha transformado en una revolución de la luz azul. Por ejemplo, Michael Herf, el inventor del famoso editor de fotos Picasa, que acabó siendo absorbido por Google Photos, se interesó mucho en nuestra investigación. Se dio cuenta de que una sencilla aplicación que cambie el brillo y el color de las tradicionales pantallas con luz azul para que sea un poco más naranja, con menos luz azul, puede ayudar a muchas personas. Diseñó la aplicación f.lux, que se puede descargar en cualquier PC o teléfono Android. Se puede programar automáticamente para modificar el color y el brillo de la pantalla con tonos más suaves y menos perturbadores de naranja o rojo que se ajustan a la hora de irse a dormir del usuario. Miles de personas de todo el mundo ya se han descargado la aplicación, y los estudios clínicos han demostrado que reducir la exposición a la luz azul a través de f.lux mejora el sueño y reduce el cansancio del ojo.


    Viendo el éxito sensacional que ha tenido esta aplicación, Apple, Samsung y otros fabricantes de móviles la han incorporado a muchos de sus productos. Apple la denomina la «opción Turno de Noche»: todo lo que tenemos que hacer es programarla dos horas antes de irnos a dormir o despertarnos y la aplicación se encarga del resto: reduce la luz azul de la pantalla y la transforma de luz intensa a resplandor beige. Casi todos los portátiles o tabletas nuevas que se lanzan al mercado ahora disponen de una opción para decidir a qué hora debe cambiar el brillo o el color de la pantalla. Es muy gratificante comprobar que nuestro descubrimiento en los ratones ha pasado de ser una simple observación a incorporarse en más de mil millones de dispositivos en quince años.


    Muchos televisores también han añadido esta tecnología. Opciones como el Eye Saver Mode de Samsung cambian gradualmente el color y reducen la luz azul de las pantallas. Los ojos se adaptan poco a poco para que ni siquiera nos demos cuenta de que cambia mientras vemos nuestro programa favorito. De esta forma podemos disfrutar de la televisión sin que la luz azul afecte a nuestro sueño.


    Si no queremos tener que comprarnos un televisor nuevo, podemos adquirir productos accesorios. Por ejemplo, Drift TV es una pequeña caja que se conecta al televisor a través de un HDMI y suprime el porcentaje de luz azul de la pantalla. Podemos decidir cuánta queremos evitar. Por ejemplo, lo podemos programar para que suprima un 50 por ciento (o cualquier porcentaje con incrementos de 10) de toda la luz azul durante una hora. De esta forma, la transmisión es inmaculada y casi no nos damos cuenta del cambio.


    LA ILUMINACIÓN DEL HOGAR ES FÁCIL DE ARREGLAR


    Nuestro descubrimiento sobre la luz azul y la luz en general ha inspirado a varios fabricantes de lámparas y bombillas, arquitectos, técnicos de iluminación y diseñadores de interiores a repensar el alumbrado interior. Estos profesionales han identificado la iluminación circadiana como la próxima gran oportunidad económica, de modo que este campo está maduro para que surjan más innovaciones y competencias que lleven la iluminación circadiana a nuestros hogares.


    La evolución continua de la bombilla crea nuevos retos y oportunidades para el equilibrio circadiano. Por ejemplo, primero se fabricaron las bombillas LED (diodo emisor de luz, por sus siglas en inglés) en el espectro rojo y verde, puesto que las luces del espectro azul fueron, durante un tiempo, más difíciles de producir. Hace poco, el trabajo merecedor de un Nobel de Isamu Akasaki, Hiroshi Amano y Shuji Nakamura ha provocado que las bombillas LED del espectro azul sean más asequibles. La cantidad de luz que producen estas bombillas LED se ha doblado varias veces, de forma que una bombilla de doce vatios proporciona tanta luz como una de sesenta vatios de hace diez años.


    Este trascendental invento ha reducido el consumo de energía y ha generado una producción de bombillas LED a escala industrial. Aunque estas luces son mucho más eficientes que las bombillas incandescentes, también producen más luz azul, lo cual obstaculiza nuestra capacidad para dormirnos de noche. A medida que las personas cambien las bombillas incandescentes por estas LED más baratas, el problema circadiano de la sociedad no hará más que empeorar.


    Algunos de los productos domésticos y avances científicos más importantes han sido popularizados por la NASA: Velcro y Tang, por ejemplo. De la estación espacial internacional hemos aprendido que los astronautas sufren un trastorno circadiano grave. Pierden la noción del día y de la noche debido a la iluminación constante y a la falta de conexión con verdaderos amaneceres y anocheceres. Para mejorar el sueño y los ritmos circadianos, la NASA está sustituyendo las bombillas convencionales de la estación espacial por bombillas LED que cambian de color y se atenúan.


    Estas luces LED adaptables también se pueden utilizar en el hogar y, con un teléfono inteligente o un control remoto, se puede modificar el brillo y el color. También es posible programarlas para cambiar el color o el brillo en diferentes momentos del día. En otras palabras, podemos recrear una iluminación seminatural al aumentar la luz azul durante el día y la luz ámbar por la noche, de forma que simularemos el ciclo día-noche.


    Por la mañana, la luz pasa de la oscuridad completa a la luz azul intensa; hacia el final del día, se atenúa poco a poco, adquiere un tono anaranjado y por fin se oscurece. El coste de estas bombillas ajustables todavía es alto, pero, como muestra la tendencia de la iluminación en los últimos cien años, es muy posible que pronto bajen los precios. Se pueden adquirir por internet o en las ferreterías.


    Por el momento, una opción es instalar reguladores de luz en las lámparas LED. Durante el día estarán a toda potencia y, por la noche, las atenuaremos para ver y movernos por casa. Otra buena opción es colocar diferentes tipos de bombillas en diferentes lugares. Por ejemplo, si tenemos dos baños, ponemos una luz tenue en el que solemos utilizar por la noche y una luz intensa en el que utilizamos por la mañana. Al despertarnos y exponernos a luz intensa, reduciremos la melatonina y estaremos más lúcidos.


    Si de noche nos levantamos a menudo para ir al baño, podemos instalar una iluminación que se active con el movimiento y que enfoque directamente al suelo. Es menos perturbadora y no activará los sensores de luz azul de los ojos. He descubierto que es algo habitual en los hoteles, y me puedo imaginar lo útil que podría ser en los hospitales, residencias de ancianos o supermercados.


    O podemos cambiar las bombillas por luces de color ámbar que desprendan un poco de luz anaranjada. Estas bombillas tienen menos luz azul y no perturbarán tanto nuestro reloj circadiano. También favorecen el aumento de melatonina por la noche, de forma que tendremos sueño hacia las diez o las once. Las secciones de iluminación de las grandes superficies tienen distintas muestras para que podamos ver la diferencia con claridad.


    También es posible ajustar el tipo de iluminación que empleamos por la noche. Para leer o hacer los deberes necesitaremos un poco más de luz que la iluminación tenue y cenital. En lugar de inundar la habitación con luz, es mejor utilizar lámparas de mesa que enfoquen lo que tenemos entre manos. Así iluminaremos la zona de trabajo en lugar de nuestros ojos, y podremos trabajar bajo una luz intensa sin estar tan expuestos a ella.


    Las luces rojas tienen menos cantidad de luz azul y son idóneas para la noche. Por ejemplo, hay un programa de televisión en Reino Unido llamado Doctor in the House. El presentador, el doctor Rangan Chatterjee, se instala en casa de algunas familias para solucionar sus problemas de salud. Analiza su modo de vida para ver qué cambios pueden hacer. Ha seguido con atención mis investigaciones y una de las recomendaciones que hace es cambiar las luces de los dormitorios de los niños para que sean rojas. Ha descubierto que puede aumentar una hora el sueño de los niños.


     


    
      Adolescentes, iluminación y ordenadores


      Los resultados de las primeras investigaciones apuntan a que a los adolescentes les gusta vivir en la oscuridad. Es un comportamiento que perturba claramente sus ritmos circadianos: durante el día, cuando deberían estar expuestos a la luz intensa, la evitan, y por la noche, pasan el tiempo mirando pantallas en una habitación oscura. De modo que, si somos padres de un adolescente, debemos animarle a subir las persianas y a programar su ordenador y teléfono para que emita menos luz azul dos horas antes de irse a dormir.

    


    PROBEMOS CON LAS GAFAS QUE FILTRAN LUZ AZUL


    Desde hace más de treinta años sabemos que las gafas que filtran la luz azul alivian el dolor de la migraña crónica. En un estudio que se hizo a finales de la década de 1980, mucho antes de que se comprendiera a nivel neuronal y molecular el efecto de la luz azul, un médico sospechó que el color de la luz podía afectar al dolor de la migraña. Realizó un sencillo experimento con niños que faltaban al colegio a causa de los dolores de cabeza. Los dividió en dos grupos. Uno llevó gafas rosa que filtraban luz azul y el otro, gafas azules que filtraban luz naranja. El primer grupo sufrió menos migrañas y los ataques fueron más breves, de forma que perdieron menos días de colegio.[9]


    En 2010, Kazuo Tsubota, profesor de oftalmología de la facultad de Medicina de la Universidad Keio en Tokio, conoció nuestros estudios sobre las células de melanopsina sensibles a la luz azul. Había percibido un trastorno en el ritmo circadiano en Japón. Los niños que pasaban demasiado tiempo frente a las pantallas de ordenador o jugando a videojuegos, dormían poco por la noche y estaban cansados durante el resto del día. Las personas mayores también pasaban demasiado tiempo frente al televisor hasta altas horas de la noche.


    Japón, un líder en la tecnología de iluminación, adaptó rápidamente las luces LED. El doctor Tsubota creyó que tratar de convencer a la gente de que atenuara las luces sería una pérdida de tiempo. Y se le ocurrió una sencilla idea: las gafas que filtraban la luz azul serían muy útiles para reducir el estrés de los ojos y mejorar el sueño. De la misma forma que llevamos gafas de sol durante el día para protegernos de la luz directa del sol, las gafas que filtraban la luz azul se podrían llevar por la noche para reducir la cantidad de luz azul que reciben los ojos cuando estamos en casa viendo la televisión, o en el supermercado, en la farmacia o en el gimnasio.


     


    
      El efecto económico de los descubrimientos científicos


      En 2013, el doctor Tsubota organizó un congreso sobre la luz azul en Tokio. Fue la primera vez que ingenieros de iluminación, oftalmólogos, psiquiatras y científicos como yo nos reuníamos para debatir cómo gestionar la nueva ola de iluminación LED. Lo que comenzó el doctor Tsubota en Japón hace solo unos años ahora tiene efectos en todo el mundo. En marzo de 2017, en un congreso de Near Future que reúne a expertos de varios campos, una persona me ofreció unas «gafas de melanopsina» para filtrar la luz azul por 99 dólares. Un mes después, cuando fui a comprarme unas gafas, el óptico me preguntó si las quería con un revestimiento para filtrar luz azul.

    


     


    Cuando conocí al doctor Tsubota, en 2012, ya había diseñado unas gafas con lo que parecía un filtro rosa. Cada tarde, alrededor de las siete, se cambiaba las gafas habituales por las que se había fabricado. Afirmaba que, personalmente, dormía mejor. Luego convenció a una empresa de fabricación de lentes llamada JINS para que creara un producto que estuviera por debajo de los 25 dólares. Las gafas que filtraban luz azul de JINS se vendieron como rosquillas en Japón y, hoy en día, muchos otros fabricantes también las venden en las ópticas de Estados Unidos o por internet. Ahora, incluso las lentes «de transición» que se oscurecen para proteger los ojos de la luz del sol se publicitan como «cristales que filtran la luz azul».


    Podemos ponernos las gafas que filtran la luz azul después de cenar y, en diez o quince minutos, los ojos se relajarán, sentiremos menos cansancio y el cerebro se ajustará al color. Quizá piensen que somos fans de Bono, pero da lo mismo: al menos controlamos la luz que recibe la retina.


    Si llevamos unas gafas con filtro de luz azul, no es necesario cambiar las bombillas de nuestro hogar ni instalar aplicaciones en el ordenador o el televisor. No obstante, si llevamos gafas por necesidad, es mejor que durante el día no nos pongamos las que tienen el filtro, porque necesitamos la luz azul. (Si viajamos, de hecho, provocarán que el jet lag sea más duro.) Lo ideal sería tener unas gafas de filtro azul exclusivas para la noche y ponérnoslas solo tres o cuatro horas antes de irnos a dormir.


    Por último, prestemos atención al color de las lentes. Los filtros de tonos naranja o rosa restringen casi toda la luz azul; otros colores solo filtran entre un 5 y un 15 por ciento, insuficiente para marcar la diferencia.


    ROBERT LLEVÓ LAS GAFAS CON FILTRO AZUL DURANTE EL DÍA


    Aunque es muy gratificante comprobar que los descubrimientos científicos de mi laboratorio están transformando la vida de los demás, también hay ciertas cosas que me preocupan un poco. En abril de 2017 recibí una llamada de mi amiga Julie Wei-Shatzel, una médica de un ambulatorio de Folsom, California. Me contó que uno de sus pacientes mostraba síntomas graves de jet lag y depresión después de un viaje a la costa Este. Supo que Robert, el paciente, acababa de comprar unas gafas graduadas con el filtro de luz azul. Se las vendieron para que las utilizara mientras trabajaba con el ordenador. Se suponía que debían reducir el cansancio de los ojos y, aunque eran efectivas, la doctora Wei-Shatzel descubrió que su uso continuado durante el día filtraba gran parte de la luz azul que necesitamos para mantener el estado de ánimo y ajustar el reloj circadiano con la hora local. Al recibir menos luz azul, el reloj de Robert se había estancado. La falta de luz azul tenía el efecto de un invierno al norte de Canadá y, poco a poco, el cerebro fue cayendo en una depresión.


     


    
      Otra forma de jet lag: la iluminación de los hospitales


      Gestionar la luz es cada vez más importante en el ámbito hospitalario, puesto que robustecer el ritmo circadiano acelera la recuperación y la curación. La mayoría de las habitaciones de hospital están iluminadas como si el paciente viviera en un crepúsculo continuo. En las unidades de cuidados intensivos de los neonatos la situación es incluso más grave, y los niños prematuros sin un reloj circadiano bien desarrollado viven durante semanas bajo una luz constante. En un interesante estudio, que sin embargo debe replicarse en otros hospitales, cubrir las cunas con una manta para simular la noche mejoró de forma sustancial la salud de estos frágiles recién nacidos, que abandonaron la unidad antes que aquellos que recibían luz constante.[10]

    


     


    La doctora Wei-Shatzel conocía mis investigaciones sobre la luz azul, así que le pidió a Robert que se cambiara de gafas para ver si mejoraba su estado de ánimo. En un par de semanas, recuperó las energías y dejó de sentir el jet lag.


    NOSOTROS MISMOS PODEMOS MEDIR LA LUZ


    La luz es un interesante factor ambiental que engaña al cerebro. Cuando salimos al exterior en un día soleado, al principio nos ciega la claridad y el brillo, pero en pocos minutos nos adaptamos a la intensa luz del día y nos podemos mover sin problemas. Del mismo modo, cuando entramos en un cine a oscuras nos cuesta saber por dónde vamos, pero el cerebro se acostumbra pronto a la oscuridad y podemos ver cosas que antes no veíamos. Por esta razón es engañoso fiarse de los ojos y el cerebro para evaluar la luminosidad de una habitación y saber cuánta luz es necesaria o excesiva.


    En las investigaciones del ritmo circadiano solemos usar un dispositivo parecido a un reloj de pulsera que mide nuestros movimientos y calcula los pasos que damos y los minutos que dormimos. Muchos de estos dispositivos también analizan la luz cada treinta segundos a lo largo de varios días. Hace ya unos años que llevo uno de estos relojes. Cuando consulté el patrón de exposición a la luz mientras estuve de campamento en la Reserva Nacional Maasai Mara, el reloj indició que había pasado más de ocho horas al día recibiendo 2.000 lux o más, aunque yo pensaba que me había pasado casi todo el tiempo dentro de la camioneta, bajo un árbol o en una tienda. Unos días después, cuando trabajé en un laboratorio de Nairobi con grandes ventanales que dejaban entrar mucha luz, seguí recibiendo entre dos y tres horas de luz intensa por encima de los 2.000 lux y muchas horas de luz del día difusa de entre 300 y 500 lux. Poco después, de vuelta en San Diego, donde vivo y trabajo en el laboratorio, apenas llegaba a recibir una hora de luz intensa, y gran parte de ella era cuando iba en coche del trabajo a casa.


    Desde entonces, en mi laboratorio hemos estado analizando la exposición a la luz de cientos de personas que viven en el «soleado San Diego» con el mismo tipo de dispositivos de pulsera. La mayoría de ellas reciben luz cuando conducen, cuando salen a tomar un café o a comer, o mientras pasean. Los datos, sin embargo, a menudo eran inexactos, puesto que en ocasiones las muñecas recibían luz, pero los dueños llevaban gafas de sol, lo cual reduce la cantidad de luz que llega al ojo entre siete y quince veces.


    No todo el mundo puede permitirse un moderno medidor de luz en su reloj (al menos no por ahora, pero esperamos que los medidores de actividad o los relojes inteligentes incorporen pronto un sensor lumínico). Pero es beneficioso tener uno. Por ejemplo, algunas personas tienden a estar cansadas o soñolientas por la noche, pero cuando salen a hacer unos recados, como comprar comida, leche o una cerveza en el supermercado de la esquina, ir a la farmacia o, sencillamente, pasear por el centro comercial, se espabilan en pocos minutos. Es posible que esté relacionado con la iluminación interior. El supermercado, la farmacia, el área de servicio o la tienda de un centro comercial común desprenden al menos 500 lux. En algunas tiendas incluso se iluminan las estanterías, de forma que la luz alcanza al ojo de manera horizontal. Esta cantidad de luz es varios cientos de veces más intensa de la que el cerebro está diseñado para recibir por la noche, cuando trata de calmarse e irse a dormir. De forma que no es ninguna sorpresa que nos activemos de nuevo después de ir al supermercado a última hora de la tarde.


    Hace unos años, Ben Lawson, un estudiante de instituto que trabajaba en mi laboratorio, descubrió cómo utilizar la cámara de su móvil para medir la luz. Esta aplicación, myLuxRecorder, que ahora es gratuita, se puede utilizar con dispositivos iPhone para medir la luz de cualquier lugar. Me ha ayudado a darme cuenta de lo muy iluminadas que están algunas tiendas. Todo el mundo puede hacer el mismo experimento, medir cuánta luz recibe por la noche y limitarla allí donde pueda.


     


    
      ¿Qué pasa con las gafas de sol?


      Las gafas de sol pueden reducir la luz que reciben los ojos entre siete y quince veces. Esto significa que, si la luz que recibimos de día en un coche es de unos 5.000 lux, con las gafas de sol nos llegan entre 330 y 700 lux. Pensar en este cálculo y saber que cuando más luz del día recibo es cuando conduzco, me impulsó a dejar de llevar gafas de sol durante mis actividades diarias.


      Se podría pensar que los rayos ultravioletas del sol nos dañarán la retina. Pero, en realidad, la mayoría de las personas que trabajan en una oficina, como yo, apenas recibimos luz del día directa durante más de quince minutos. Las lunas y el parabrisas del coche, así como la córnea y el cristalino del ojo, filtran en gran medida los rayos ultravioletas antes de que puedan dañarlo.


      Incluso en California, solo llevo gafas de sol cuando voy de viaje en coche o paso unas horas en la playa. Los días normales, cuando conduzco menos de una hora, no llevo gafas de sol y prefiero exponerme directamente a la luz para mejorar mi código circadiano. Y, desde luego, nunca miro al sol.

    


    TECNOLOGÍA PARA MEDIR DATOS


    Medir los ritmos diarios nos puede ayudar a evaluar con más claridad cómo los patrones alimentarios, de sueño y de actividad están ayudando u obstaculizando nuestro código circadiano natural. Pero ¿qué debemos medir? Muchos parámetros se pueden medir con tecnología de uso común, pero otros dispositivos médicos también son útiles. Por ejemplo, el ritmo cardíaco, la presión sanguínea y la temperatura corporal tienen ritmos diarios que, supuestamente, deben ralentizarse de noche y acelerarse para preparar el despertar. Si conocemos estos patrones, podemos saber si nos ajustamos o no a un ritmo circadiano ideal y tomar las decisiones necesarias en tiempo real.


    Por la noche, un descenso en la presión sanguínea es una señal de un corazón sano. Del mismo modo, un ritmo diario en la temperatura corporal central es un indicador de un ritmo circadiano sólido. Un medidor de la temperatura corporal superficial, que estará disponible en futuras versiones de la tecnología portátil, se corresponderá con los ritmos de la temperatura corporal central y debería indicar un aumento de la temperatura superficial de noche y una ligera caída durante el día.


     


    
      Temperatura corporal y ovulación


      La temperatura corporal tiene un ritmo de veinticuatro horas predecible. Las mujeres en edad reproductiva también tienen un ritmo de temperatura sobreimpuesto que coincide con el ciclo menstrual. Los biosensores comunes miden la temperatura vaginal cada cinco minutos durante varios días y pueden predecir con exactitud el momento en que las mujeres son fértiles o infértiles.[11] Esta información sobre la fertilidad nos ayudará a planificar el embarazo con precisión.

    


     


    Otro indicador de la salud son los análisis de sangre que miden la saturación de oxígeno capilar periférica (SpO2). Al dormir, el nivel de SpO2 debería mantenerse por encima del 95 por ciento, pero algunas personas con una apnea del sueño grave pueden mostrar cifras inferiores. Por lo tanto, controlar estos ritmos con un medidor de oxígeno disuelto doméstico nos puede dar una idea del ritmo del oxígeno en el cuerpo.


    Cada vez hay más interés en utilizar los datos de los sensores portátiles para analizar el ritmo circadiano, y varios ensayos científicos ha demostrado la utilidad de estos dispositivos.[12], [13] Esperamos que pronto haya tecnología disponible para medir nuestros ritmos internos y demostrar que un cambio en los hábitos alimentarios, de sueño y de ejercicio pueden mejorar o perjudicar estos ritmos.


    Todos estos ritmos se pueden medir sin necesidad de clavarnos una jeringuilla, pero un medidor continuo de la glucosa (CGMS, por sus siglas en inglés) introduce un sensor del grosor de un pelo bajo la piel y calibra el azúcar en sangre intersticial de forma continua en intervalos de entre uno y cinco minutos, durante una semana o dos. Es una tecnología interesante que en la actualidad utilizan las personas con diabetes.


    Eran Elinav, un profesor del Instituto de la Ciencia Weizmann de Israel, ha utilizado estos medidores de glucosa con docenas de individuos sanos, a los que se les pidió que fotografiaran todo lo que comían. Fue capaz de determinar la reacción de la glucosa en cada comida y cuánto tiempo le costaba a la sangre recuperar sus niveles de glucosa.[14] Para ciertas personas, la misma comida provocaba un aumento mayor de la glucosa, mientras que, en otras, el aumento era menor.


    Este tipo de análisis se podría utilizar para saber si alguien tiene un aumento desmesurado de glucosa por la noche. De esta forma, los individuos podrían decidir cuándo deberían comer por última vez durante el día para no generar un aumento excesivo de la glucosa en sangre. O, tal vez, descubran que una cena rica en proteínas y grasas provocará un aumento menor y, por lo tanto, será más saludable para ellos. Es un sensor ideal cuando comenzamos el TRE y nos preocupa que los niveles de glucosa desciendan de forma drástica por la noche, porque podemos consultar los datos con el móvil.


    Hoy en día estos dispositivos no están disponibles para el público en general en Estados Unidos. Solo se pueden obtener a petición de un médico que los supervise. Dado que evolucionan de forma muy rápida, pronto los podrá comprar cualquier persona, así que podemos pedir a nuestro médico o farmacéutico que nos informe cuando estén disponibles.

  


  
    TERCERA PARTE


    Optimizar la salud circadiana

  


  
    9


    El reloj, el microbioma y otras cuestiones digestivas


    Sandy cree que tiene una salud de hierro, excepto por los antiácidos que se toma cada noche antes de irse a dormir. A Tom no le cabe duda de que una dieta alta en gluten incide en sus dolores estomacales y molestias digestivas. Lisa sabe que no tolera los lácteos. Abby no sabe por qué tiene un estreñimiento crónico. María no puede dormir del tirón a menos que se tome un cuenco lleno de helado antes de irse a dormir.


    Estos problemas digestivos son tan comunes que mucha gente no cree que puedan representar un problema para la salud, y mucho menos que sean una enfermedad crónica. Según el Instituto Nacional de la Diabetes y de las Enfermedades Digestivas y Renales (que forma parte del Instituto Nacional de la Salud), se puede decir, sin miedo a equivocarse, que más de tres cuartas partes de la población de Estados Unidos padece una o más enfermedades digestivas crónicas, como el reflujo ácido, la diarrea, el estreñimiento, gases, hinchazón y dolor abdominal… Y la mayoría no se lo cuenta al médico porque creen que son normales. No obstante, estos síntomas no son normales, y pueden ser una señal de que nuestro sistema digestivo tiene problemas. No tenemos por qué vivir con molestias. Si cambiamos nuestro estilo de vida y prestamos más atención al código circadiano, acabaremos con ellas.


    Solíamos pensar que el sistema digestivo era una caldera siempre activa que podíamos llenar de comida a cualquier hora para que la metabolizara y creara energía. Ahora sabemos que no es así. Casi todos los aspectos alimentarios, como desear comer, sentir hambre, o digerir y eliminar toxinas, están regidos por un sólido horario circadiano. Es más, también sabemos que ingerir comida perjudicial en momentos inoportunos no solo perturba el reloj digestivo, sino que además genera enfermedades crónicas.


    EL RITMO DE LA DIGESTIÓN


    El proceso digestivo se divide en fases, y cada una de ellas tiene un componente circadiano. La primera, la fase cefálica, tiene lugar en la boca. Como los perros de Pávlov, al ver comida, pensar en comida, o estar acostumbrados a comer a cierta hora, la boca empieza a producir saliva, que es rica en enzimas, para facilitar el trabajo del estómago. La boca produce más saliva cuando empezamos a masticar, mientras que el cerebro le ordena al estómago que secrete ácidos digestivos. Casi una tercera parte de los ácidos necesarios para la digestión se secretan en la fase cefálica. Incluso un tentempié después de cenar, como un poco de chocolate, un vaso de vino o una manzana, desencadena la secreción de ácido gástrico y comienza todo el proceso de digestión que dura varias horas. Es algo que perturba el programa circadiano: por la noche, cuando se supone que debemos enfriarnos, ingerir comida calienta el cuerpo, lo cual provoca que nos cueste más dormirnos.


    La secreción de saliva es circadiana: es más productiva durante el día, diez veces más que cuando dormimos. El descenso en la producción de saliva por la noche nos ayuda a seguir durmiendo, aunque es otra razón por la que nos despertamos con la boca seca. La secreción de saliva durante el día neutraliza el ácido estomacal que puede refluir por el esófago hasta la boca, pero la menor cantidad de saliva durante la noche no logra cumplir con esta tarea. Comer a altas horas provoca un exceso de ácido estomacal y, si refluye al esófago y llega a la boca, no habrá suficiente saliva para neutralizarlo. A consecuencia de esto, comer tarde puede provocar reflujo ácido, inflamar el esófago e infligir un daño permanente tanto en el estómago como en el esófago y los dientes si no lo solucionamos.


    Cuando la comida se ha masticado y tragado correctamente, recorre el esófago y llega al estómago, donde comienza la fase gástrica de la digestión. El medio ácido del estómago es como una tinaja de cerveza que descompone la comida en partículas microscópicas. El músculo esfínter del estómago evita que el ácido refluya al esófago. Es un ácido tan potente que elimina las bacterias que se pueden encontrar en la comida cruda, como la lechuga o el sushi. El exceso en la producción de ácido, incluso en los momentos adecuados del día, causa el reflujo ácido. Una menor producción de ácido es igual de perjudicial, porque facilita el crecimiento de bacterias peligrosas que provocan diarrea. También implica que algunas partículas no acaben de digerirse, lo cual puede generar una inflamación causada por las células inmunológicas del revestimiento intestinal. Es lo que se conoce como «intestino poroso».


    El revestimiento del estómago está cubierto de una capa protectora de un material parecido al músculo que garantiza que no se dañe cuando procesa las partículas de comida. El revestimiento está repleto de células organizadas como una calle de adoquines. Cuando alguna de estas células se estropea, el revestimiento se debilita y cabe la posibilidad de que el contenido del intestino se filtre al cuerpo.


    Tanto las acciones mecánicas como químicas del proceso de digestión deterioran las células, y el revestimiento se repara entre las comidas. Si se destruyen células individuales, se pueden sustituir por otras nuevas. De hecho, el revestimiento se deteriora tanto que entre un 10 y un 14 por ciento de las células deben ser sustituidas cada día. La reparación y sustitución es circadiana. Cada vez que dormimos, la hormona del crecimiento que secreta el cerebro actúa sobre el revestimiento para repararlo, le ordena que detecte las células defectuosas y que sustituya las zonas permeables. Estas células también secretan copiosas cantidades de mucosidad para engrasar el revestimiento, porque con cada comida se consume mucosidad.


    La producción y secreción de ácido del estómago tiene lugar cada vez que comemos, y también está regida por un componente circadiano. La producción de ácido del estómago suele ser alta durante las horas previas a irnos a dormir, aproximadamente entre las ocho y las diez de la noche.[1] Si la producción de ácido estomacal por la mañana tiene una unidad arbitraria de 1, por la noche llega a 5. No obstante, al ingerir comida durante el día la producción de ácido del estómago puede llegar a 50; si comemos la misma cantidad por la noche, sin embargo, llegaría a 100. Esto significa que si comemos con moderación por la noche, el estómago producirá una mayor cantidad de ácido que si comiéramos al mediodía.


    Podría tratarse de un mecanismo de defensa del intestino para asegurarse de que, si una bacteria o un patógeno llegara al estómago por la noche, el ácido lo eliminaría antes de que pudiera llegar a la fase intestinal, que se ralentiza a esas horas. Por lo tanto, cualquier alimento que ingiramos por la noche será recibido por un medio altamente ácido. El exceso de ácido por comer a altas horas de la noche, sumado a que el movimiento por el tracto digestivo es más lento, puede provocar que llegue a la boca en forma de reflujo ácido.


    La comida permanece en el estómago entre dos y cinco horas, dependiendo de lo que hayamos comido. Luego pasa al intestino, donde prosigue la digestión con enzimas y elementos químicos. Es el principio de la fase intestinal. El intestino no está diseñado para gestionar la alta acidez del estómago, de modo que, al llegar la comida al intestino, la secreción ácida se reduce y se neutraliza.


    Cuando la comida llega al intestino no se mueve sola, sino que los músculos alrededor del tracto la presionan para que se desplace. Es lo que denominamos «movilidad o contractilidad intestinal». Una señal eléctrica de las células nerviosas del intestino provoca que el músculo se expanda o se contraiga. Esto genera un movimiento ondular que desplaza la comida por el tracto. Cuando el alimento se ha digerido por completo y se han absorbido los nutrientes, los desechos llegan al colon, la última parte del intestino, y se expulsan como heces entre veinticuatro y cuarenta y ocho horas después. Este movimiento desde los intestinos hasta la expulsión tiene un ritmo circadiano: es más activo durante el día y muy lento por la noche. Esta es la razón de que por lo general no nos despertemos por la noche para defecar.


    Comer copiosamente y después tumbarse de inmediato no facilita que la comida se desplace por el intestino con la rapidez necesaria, y también provoca reflujo ácido. Es algo que se acentúa con la edad. De la misma forma que los músculos se debilitan al envejecer si no los utilizamos, los músculos estomacales también se debilitan. Cuando esto ocurre, los impulsos eléctricos que generan el movimiento de la comida se atenúan y, si estamos en posición horizontal, sin que nos ayude la fuerza de la gravedad, la comida no se desplazará por el intestino, o lo hará muy despacio.


    En lugar de tumbarnos y ver la televisión u otras pantallas después de cenar, es mejor dar un paseo o hacer tareas de la casa que nos obliguen a permanecer de pie. Aprovechar la gravedad, en lugar de contrarrestarla, nos ayuda a prevenir el reflujo.


     


    
      ¿De verdad existe el intestino poroso?


      Cuando el intestino es permeable como una vieja manguera de jardín, puede filtrar bacterias o enzimas digestivas a otros órganos internos, lo cual provocará un choque séptico inmediato que puede poner en peligro nuestra vida. Esta situación requiere atención médica inmediata. Para simplificar las cosas, emplearé el término «intestino poroso», como hacen muchos otros expertos, para describir un intestino que no está en condiciones óptimas, que es proclive a las inflamaciones y que puede filtrar partículas diminutas, más pequeñas incluso que las bacterias medias.


      Es más, no es necesario que algunos alimentos a los que somos sensibles se filtren para causar una inflamación sistémica. Con solo contactar con el revestimiento del estómago, las células inmunes del intestino se activarán y causarán la reacción inflamatoria. Estas mismas células inmunes del intestino pueden viajar por el cuerpo a través de la circulación sanguínea. Cuando se activan, «corren la voz» y propagan la inflamación. Estas dos explicaciones muestran que no es necesario que los alimentos franqueen esta barrera para provocar problemas a la salud.

    


     


    NO TODA LA COMIDA SE DIGIERE IGUAL


    Cada tipo de macronutriente (proteínas, carbohidratos y grasas dietéticas) se digiere de forma diferente. En primer lugar, el revestimiento del estómago absorbe todos los nutrientes y los libera en un flujo sanguíneo restringido que va del intestino al hígado. De allí, los nutrientes se reparten por otros órganos. Las proteínas se descomponen en aminoácidos, que son absorbidos con facilidad por el flujo sanguíneo y son elementos esenciales para las nuevas células.


    Los carbohidratos se descomponen en azúcares simples. Las grasas dietéticas son las más difíciles de absorber. Necesitan que la bilis, producida por el hígado y almacenada en la vesícula biliar, las convierta en una emulsión que luego absorbe el intestino delgado y se libera en la circulación sanguínea. La producción de bilis tiene un componente circadiano relevante. Este ritmo no solo garantiza que haya suficiente bilis para absorber las grasas de nuestra dieta, sino que también descompone el colesterol del hígado.


    La absorción de la glucosa, los aminoácidos y la grasa es muy circadiana. Este trabajo requiere mucha energía, y esa es la razón de que no pueda estar en marcha todo el tiempo. Las células intestinales que absorben los nutrientes y otros elementos químicos de la comida tienen diferentes canales o puertas que permiten la entrada de ciertos tipos de moléculas, y la apertura o bloqueo de estas puertas es circadiana.


    Durante la digestión, cada macronutriente activa diferentes hormonas intestinales. Los aminoácidos (de las proteínas) activan la gastrina, que ordena a las células estomacales que liberen ácido. Del mismo modo, la grasa activa la colecistoquinina (CCK) del intestino, que, a su vez, libera la bilis de la vesícula biliar. Muchas de las hormonas y elementos químicos que produce el intestino estimulan el cerebro y afectan a nuestras emociones y cognición. Por ejemplo, la CCK y otras hormonas producidas en el intestino influyen en si nos sentimos deprimidos, excitados, ansiosos o nerviosos.


    Otras hormonas intestinales perciben la presencia de alimento y mandan una señal al resto del cuerpo y al cerebro informando de que hay una nueva fuente de energía disponible. Por ejemplo, cuando el estómago está vacío, la ghrelina indica al cerebro que debe sentir hambre. La ghrelina tiene un ritmo circadiano para garantizar que el hambre se ajusta al estómago vacío. Después de comer, el nivel de ghrelina desciende, nos sentimos llenos y no comemos nada más. Si el nivel de ghrelina no está sincronizado, seguimos sintiendo hambre, aunque hayamos comido más que suficiente. En esta situación, el estómago tendrá mucho alimento, pero carecerá de jugos gástricos suficientes, lo cual provocará una indigestión.


    Al dormir disminuye la producción de ghrelina, de manera que es menos probable que nos despertemos porque sentimos hambre. Pero si no dormimos suficiente, y aunque el estómago aún este digiriendo la última comida, el nivel de ghrelina aumenta y nos hace creer que tenemos hambre.


    Esta reacción podría ser un mecanismo del cuerpo para asegurar que el cerebro tendrá suficiente energía en una emergencia inesperada. Nuestros ancestros no se levantaban en plena noche para responder una llamada o escribir un correo electrónico. Se despertaban para escapar de un depredador o para apagar un incendio, lo cual requería mucha actividad física. Así que hay un programa de emergencia natural que nos hace comer por la noche para garantizar que tengamos suficiente energía en caso de que debamos despertarnos y movernos con rapidez. Esta podría ser una de las razones por las cuales dormir poco está relacionado con un nivel más alto de ghrelina y, en última instancia, con la obesidad.[2], [3] Seguir un plan restrictivo de comidas mejora el sueño y el ritmo diario de hambre y saciedad para que no sintamos hambre por la noche.


     


    
      El eje intestino-cerebro: ansiedad y el trastorno circadiano


      En ocasiones, la hormona CCK se descompone parcialmente y crea otra hormona más pequeña llamada CCK-4, que es bastante peligrosa, sobre todo si llega a la circulación sanguínea y alcanza el cerebro. Puede provocar sensación de ansiedad, ataques de pánico o miedo innecesario. Este proceso es tan potente que solo se necesita una veinteava parte de un miligramo de CCK-4 en la circulación para generar un ataque de pánico general.[4]


      Los trastornos en el sueño pueden aumentar la predisposición a sentir ansiedad, pero el mecanismo subyacente sigue siendo desconocido. Creemos que una persona con falta de sueño o que se va a dormir tarde tiene más probabilidades de comer a deshoras, lo cual desencadena la producción de CCK. Una explicación para la mayor incidencia de la ansiedad en las personas con falta de sueño podría ser un defecto en la descomposición de la CCK que provocaría la acumulación de CCK-4 en la sangre.

    


    DEMOSTRAR LA EXISTENCIA DEL RELOJ DEL INTESTINO


    Hay tantos procesos interrelacionados que tienen lugar en el intestino que nos es fácil restaurar el reloj de cada uno de ellos. Esta puede ser la razón por la que el reloj del intestino es el que más tarda para ajustarse a una nueva zona horaria. Cuando tenemos jet lag o nos quedamos despiertos hasta tarde, nos cuesta más digerir la comida, es posible que tengamos reflujo ácido y, al día siguiente, quizá no defequemos bien o padezcamos estreñimiento.


    Para demostrar la relación circadiana de la función intestinal, Carolina Escobar, profesora de la Universidad Nacional Autónoma de México, llevó a cabo un experimento sencillo.[5] Evaluó los relojes de diferentes órganos de ratas que tenían acceso a comida. Luego, cambió el horario luz-oscuridad de su medio para simular un viaje a través de seis husos horarios. Durante los siguientes días, analizó el cambio de los relojes de diferentes partes del cuerpo para adaptarse al nuevo horario de luz-oscuridad. Descubrió que el reloj del intestino era el que más tardaba en ajustarse a la nueva zona horaria.


     


    
      La función intestinal afecta a toda la salud


      Si la buena nutrición es la clave para dar energía de forma óptima al cuerpo, entonces el intestino es la puerta por la que la nutrición accede a nuestro cuerpo. La mayoría de las enfermedades del intestino ponen en peligro la función básica de absorber todos los nutrientes, minerales y vitaminas. Por ejemplo, a los alérgicos a la proteína del gluten, que se encuentra en el trigo, la cebada y el centeno, comer productos con trigo les produce una reacción inflamatoria en el intestino. Si no se trata, puede desembocar en problemas digestivos a largo plazo. Y cuando la digestión no funciona de forma adecuada, no nos sentimos bien, dormimos mal, la productividad merma y también las ganas de hacer ejercicio.


      Es más, si la función del intestino para absorber cualquier nutriente o mineral específico es defectuosa, el resto del cuerpo también lo padece. Cuando el organismo no puede obtener todos los nutrientes que necesita, desarrolla enfermedades, como la anemia por falta de proteínas, o fracturas por déficit de calcio.

    


     


    En un segundo experimento, al cambiar el ciclo luz-oscuridad, obligó a las ratas a comer solo en la nueva hora local (sin acceso libre a la comida). En este caso, al reloj del intestino le llevó menos días ajustarse a la nueva zona horaria, y las ratas fueron menos proclives a padecer las incomodidades del jet lag. Es una de las razones por las que sabemos que mantener un ciclo regular de comer-ayunar garantiza que el reloj interno del intestino esté en sincronía con el horario de comidas determinado. Del mismo modo, uno de los trucos para superar el jet lag es asegurarnos de que, si estamos despiertos de noche en la nueva zona horaria, resistamos la tentación de comer hasta la mañana. Comer a la hora apropiada de la nueva zona horaria es la mejor forma de restaurar el reloj intestinal.


    LA ANSIEDAD DE SIMON SE ORIGINABA EN EL INTESTINO


    Gracias a la aplicación myCircadianClock y a la información que nos han dado las personas que han seguido un TRE, hemos aprendido mucho sobre la conexión potencial entre los patrones alimentarios y la ansiedad. Por ejemplo, Simon tenía sobrepeso —el médico le conminó a perder quince kilos— y de vez en cuando sufría ataques de pánico. Le preocupaba su salud en general. Adoptó un TRE de diez horas para intentar perder peso y aumentar la masa muscular.


    De hecho, la dieta de Simon era bastante estricta incluso antes de empezar el TRE. Controlaba todo lo que comía, y vimos que llevaba una dieta equilibrada, que contaba las calorías y que iba al gimnasio con regularidad. De modo que, en realidad, no había muchas cosas que mejorar respecto al tipo de alimentos que comía: debía centrarse en cuándo los comía. Cuando se lo dijimos, no le parecieron buenas noticias, sino que le causó más ansiedad saber que lo que comía era saludable pero que continuaba engordando.


    Unas semanas después de seguir el TRE de diez horas, Simon notó una reducción notable en su ansiedad general y en los ataques de pánico. También se dio cuenta de que dormía mejor. La reducción general en la ansiedad le permitió concentrarse mejor en sus tareas, entre ellas adaptarse al horario de diez horas.


    Simon también nos informó de que estaba perdiendo peso de forma constante, entre medio kilo y un kilo por semana. No estoy seguro de si fue la mejora en el sueño o la reducción de peso, o una mezcla entre ambas, pero la investigación demostró que la señal intestino-cerebro para aliviar la ansiedad estaba activada. También sabemos que, cuando estamos tranquilos, es más fácil cumplir con nuestras tareas. Reducir la ansiedad de Simon fue un paso importante para que pudiera concentrarse en el TRE y perder peso.


    EL MICROBIOMA DEL INTESTINO ES CIRCADIANO


    Todo el recorrido del tracto digestivo está repleto de microbios o bacterias que requieren un medio distintivo para crecer y prosperar. Algunas bacterias lo prefieren más ácido; otras, más neutro; unas se alimentan de proteínas; otras, de grasa o azúcar. Y todas tienen su propio ritmo de comer-ayunar. Algunas especies de microbios se benefician del ayuno, otras, de lo que comemos. Por lo tanto, la composición de microbioma intestinal cambia dependiendo de si es de día o de noche. En otras palabras, nos vamos a dormir con una serie de bacterias en el estómago y nos despertamos con otras, y a medida que pasa el día, la composición va variando.[6] Cada bacteria tiene una función diferente y digiere distintos tipos de nutrientes. Por ejemplo, muchos componentes alimentarios no pueden ser descompuestos por las enzimas intestinales y necesitan que lo haga el microbioma intestinal. La fibra dietética y otros elementos químicos presentes en la comida solo pueden ser digeridos por los microbios intestinales. A consecuencia de esto, mantener una mezcla diversa de microbios intestinales es esencial para tener un intestino sano.


    Una forma de tener un microbioma intestinal diverso es seguir una dieta que tenga diversas fuentes de nutrición. Los investigadores han descubierto que, cuando los ratones siguen una dieta aleatoria alta en grasas o en carbohidratos durante el día y la noche, el intestino no recibe los diferentes alimentos que favorecen las bacterias necesarias.[7] Cuando el microbioma intestinal es deficiente y solo hay algunos tipos de bacterias, aparece la obesidad. Creemos que ocurre lo mismo en los humanos: sin las bacterias adecuadas, no podemos digerir correctamente la comida, y lo que queda se almacena como grasa.


    También sabemos que cuando dormimos mal o vivimos en condiciones que simulan el jet lag o el trabajo a turnos, la composición del microbioma intestinal se altera y provoca obesidad.[8] Por ejemplo, cuando se injerta materia fecal de personas con jet lag en el intestino de ratones sanos, estos se vuelven obesos. Pero la materia fecal de personas sanas, que no han viajado ni trabajan a turnos, no provoca obesidad en los roedores. Estas observaciones han suscitado mucho interés por comprender cómo el trabajo a turnos, el jet lag o el trastorno circadiano modifican los microbios intestinales hasta el punto de que pueden provocar que el cuerpo se vuelva obeso.


    Se podría pensar que, al viajar, las opciones alimentarias de los aeropuertos no son las más sanas, de modo que la mala comida generaría bacterias perniciosas que, a su vez, causarían la obesidad. Si esto fuera verdad, entonces no escaparíamos nunca de la espiral mala comida-malas bacterias. No obstante, llevamos a cabo un sencillo experimento con ratones: les hicimos seguir una dieta alta en carbohidratos y grasas, pero dentro de un ciclo estricto de comer-ayunar, y los ratones se mantuvieron sanos.[9]


    Con el TRE, una serie de bacterias prosperan cuando los ratones comen, y otras, cuando ayunan. En general, una mezcla de buenas bacterias intestinales prosperó con el TRE, mientras que otras especies, que favorecen la obesidad o las enfermedades, desaparecieron. Esta es una investigación muy alentadora: si estos descubrimientos se confirman con humanos, entonces los trabajadores a turnos que quizá solo puedan acceder a comida poco recomendable, podrán mantener una población de microbios saludable en el intestino y evitar la obesidad y las enfermedades relacionadas si siguen un buen ciclo TRE.


    Hemos descubierto que el TRE en roedores optimiza el microbioma intestinal de tal forma que el intestino procesa y absorbe con más eficacia los nutrientes y expulsa los desechos mejor, lo cual mejora la salud. Con el TRE, el microbioma intestinal cambia la descomposición y absorción de la fibra de manera que grandes porciones de azúcares no son absorbidas, sino expulsadas. El TRE también cambia el microbioma intestinal, de forma que transforma el ácido biliar para expulsarlo con las heces. Dado que el ácido biliar se genera a partir del colesterol, cuanto más ácido expulsemos, más reduciremos la cantidad de colesterol en la sangre.


    EL MICROBIOMA INTESTINAL AFECTA AL EJE COMIDA-ESTADO DE ÁNIMO


    Lo que comemos y los microbios intestinales producen varias hormonas y elementos químicos que influyen en nuestro estado de ánimo y que pueden determinar si nos sentimos calmados, ansiosos, deprimidos, maniáticos o con ataques de pánico. Las cantidades adecuadas de bacterias intestinales convierten parte de la comida en neurotransmisores que favorecen el equilibrio y el funcionamiento efectivo del cerebro, entre ellos, la dopamina, el ácido gamma-aminobutírico (GABA), la histamina y la acetilcolina. No obstante, algunas bacterias intestinales provocan que los carbohidratos fermenten y produzcan moléculas parecidas a las de la grasa, llamadas «ácidos grasos de cadena corta» (SCFAs, por sus siglas en inglés), que tienen efectos negativos en nuestra salud. Los SCFAs pueden llegar al cerebro y afectar a su desarrollo y función.[13]


     


    
      Escojamos alimentos que protejan el microbioma


      Los conservantes alimentarios tienen un efecto muy nocivo en el intestino. ¿Nos hemos dado cuenta de que la comida que cocinamos en casa solo se mantiene fresca durante unos pocos días en la nevera, mientras que la que compramos en el supermercado no se estropea con tanta rapidez? Se añaden conservantes a la comida para impedir el crecimiento de bacterias que la deterioren. Cuando llegan a los intestinos, incluso en concentraciones bajas, impiden el crecimiento de las bacterias intestinales, lo cual afecta a la composición del microbioma.


      Algunos conservadores alimentarios, como la carboximetilcelulosa o el polisorbato 80 (un emulsionante que se utiliza en alimentos como el helado para que sea más cremoso y fácil de utilizar, así como para que le cueste más deshacerse), también tienen propiedades que perjudican el crecimiento de las bacterias al deteriorar la capa protectora de las células bacterianas. No obstante, la mucosidad del intestino tiene una capa parecida. Los conservantes alimentarios pueden corroer el revestimiento mucoso protector que separa a los microbios de las células que revisten el intestino. Cuando estos microbios indeseados contactan con las células del revestimiento intestinal, pueden provocar inflamaciones, como la colitis.[10], [11] El TRE facilita la reparación del revestimiento intestinal y puede contrarrestar los efectos negativos de una mala dieta.


      Una dieta variada, rica en frutas y vegetales, favorece un microbioma intestinal sano. Las buenas bacterias se alimentan de la fibra dietética de las frutas, los vegetales y los carbohidratos complejos. Cuando no ingerimos suficiente fibra, es como tomar comida con muchos conservantes: los microbios intestinales, sin nada de lo que alimentarse, devorarán el revestimiento mucoso del intestino.[12]

    


     


    Las bacterias intestinales también influyen en la efectividad de ciertos medicamentos y producen elementos químicos que actúan como fármacos. Por ejemplo, muchos antibióticos pueden cambiar la composición de los microbios intestinales y, a la vez, el microbioma superviviente puede transformar los antibióticos en elementos químicos que afectan a la función cerebral. Esto podría explicar los efectos secundarios de algunos antibióticos, como la ansiedad, el pánico, la depresión, la psicosis e incluso los delirios. En bebés y niños pequeños, el efecto indeseado de la dieta y las medicaciones puede tener un impacto vitalicio. Por ejemplo, cada vez se está más seguro de que el microbioma intestinal es un factor importante en el autismo.[14], [15]


    LOS TRASTORNOS CIRCADIANOS PROVOCAN ENFERMEDADES DIGESTIVAS


    Cuando comemos a horas regulares, todos los procesos del sistema digestivo colaboran para digerir y eliminar de forma eficiente, y tenemos un intestino sano. Cuando la comida llega en un momento en que el intestino no está preparado, como en plena noche, no será digerida de forma adecuada y podrá alterar el proceso de reparación habitual y dejar daños físicos. Con el tiempo, estos daños se pueden acumular y provocar alguna enfermedad intestinal.


    Si comemos tres veces al día, digamos a las ocho de la mañana, a la una y a las seis de la tarde, el intestino aprende a anticipar la llegada de alimento y se inunda con enzimas y ácidos digestivos cuando empezamos a comer. Si nos saltamos una comida, no hay mucho peligro. Pero, al comer en plena noche, cuando el intestino se está regenerando y apenas hay contractilidad intestinal, los efectos son perjudiciales.


    Si cenamos una vez bien entrada la noche, al día siguiente tendremos molestias en el estómago. Si lo seguimos haciendo, aumentará el reflujo ácido y el intestino no tendrá tiempo suficiente para reparar el deterioro de las paredes intestinales.


    Si seguimos comiendo desordenadamente durante varias semanas, el reflujo ácido y la acidez (conocida como «reflujo gastroesofágico», o ERGE) se pueden convertir en algo habitual. Indigestión, defecaciones irregulares o estreñimiento formarán parte de la lucha diaria. La composición bacteriana normal cambiará, y generará un intestino poroso. El efecto será una inflamación local en el intestino o en todo el cuerpo. Entre los síntomas están la fatiga general, el dolor articular, los sarpullidos epidérmicos, la artritis y la sensibilidad a ciertos alimentos.


    Dado que el sistema inmunológico deberá librar esta batalla innecesaria, estará más débil para combatir a los verdaderos patógenos. Seremos más proclives a sufrir infecciones bacterianas que, en otras circunstancias, superaríamos sin problema. Estas molestias podrían acentuarse hasta provocar esófago de Barrett, esofagitis (inflamación del esófago), deterioro dental, úlceras pépticas, enfermedad inflamatoria intestinal e incluso cáncer de colon.


    Sabemos que el trastorno circadiano es la causa de muchos de estos problemas porque los trabajadores a turnos suelen sufrir enfermedades intestinales. De hecho, en un estudio de más de diez mil trabajadores a turnos, los investigadores descubrieron que tenían el doble de probabilidades de sufrir úlceras gástricas y duodenales.[16] Y, dado que todos somos trabajadores a turnos, tiene sentido que entre el 10 y el 20 por ciento de la población del mundo desarrollado sufra reflujo ácido al menos una vez por semana. Solo en Estados Unidos, cada año se hacen más de sesenta millones de recetas debido al ERGE.


    TOMAR MEDICACIÓN CONTRA LA ACIDEZ DURANTE MESES ES UNA MALA IDEA


    Entonces, ¿qué problema hay con tener ERGE o reflujo ácido? Nos tomamos una pastilla y los síntomas desaparecen, casi como si fuera un caramelo de menta para el mal aliento. Una encuesta llevada a cabo por Gallup para la Asociación Estadounidense Gastroenterológica reveló que, de mil adultos que padecían reflujo ácido al menos una vez por semana, el 79 por ciento afirmaba que padecía acidez por la noche. En este grupo, el 75 por ciento declaraba que las molestias no les dejaban dormir con normalidad, el 63 por ciento creían que la acidez afectaba de forma negativa a su sueño y el 40 por ciento creía que la acidez nocturna mermaba su capacidad al día siguiente.[17] Quedaba claro que el ERGE afectaba a sus ritmos circadianos.


    Sin embargo, la medicación no los estaba ayudando. De las 791 personas que declaraban padecer acidez nocturna, el 71 por ciento afirmaba tomar fármacos sin receta, pero solo el 29 por ciento de ellos consideraba que esta estrategia era muy efectiva. El 41 por ciento tomaba fármacos con receta, y casi la mitad de ellos (cerca del 49 por ciento) valoraba esta opción como muy efectiva. Esto significa que un alto porcentaje de pacientes no obtenían el resultado esperado de los medicamentos. Entonces, ¿por qué siguen tomándolos?


    La mayoría de los fármacos antiácidos se limitan a reducir la producción de ácido en el estómago. Pero esto es solo una solución temporal y, como ocurre con el abuso de somníferos, no se ha estudiado el uso continuo durante meses o años. Los fármacos que pertenecen a esta clase se denominan «inhibidores de la bomba de protones» (IBPs). Tener más protones en el estómago significa más acidez, así que los IBPs, a grandes rasgos, inhiben las moléculas que bombean más protones al estómago. Como puede imaginarse, estos fármacos cambian el pH del estómago, que se vuelve menos ácido. Pero el cuerpo se defiende y trata de generar más ácidos o más gastrina, una hormona que le comunica al estómago que debe producir más ácido. Esto puede conllevar una escalada en las dosis. Cuando consumimos IBPs de forma regular, durante semanas o meses, también cambia la composición química del intestino, de forma que se puede crear una dependencia, e incluso adicción, a los IBPs.


    Al reducirse el ácido del estómago, más bacterias sobreviven y pueden colarse en el intestino delgado (algunas son patogénicas). De esta forma, los IBPs pueden provocar una infección o diarrea. Una comparación sistemática de seis estudios diferentes de más de once mil pacientes que consumían estos fármacos demostró que eran tres veces más susceptibles de padecer una infección de salmonela.[18] Análogamente, un segundo estudio longitudinal sobre más de catorce mil adultos de mediana edad que consumían IBPs puso de manifiesto que, de media, padecían el triple de infecciones bacterianas en el estómago.[19] Algunos de los pacientes eran más proclives: el riesgo llegaba a aumentar diez veces más.


    Los IBPs también aumentan el riesgo de sufrir enfermedades renales. Según unos estudios con más de medio millón de pacientes en Nueva Zelanda y doscientos mil en Estados Unidos, quienes consumían con regularidad IBPs multiplicaban por tres el riesgo de padecer insuficiencias renales agudas y nefritis.[20], [21] Los efectos contraproducentes de los IBPs afectan incluso al cerebro. Algunos estudios señalan que los consumidores crónicos de IBPs pueden tener mayor riesgo de sufrir demencia. Los IBPs también se utilizan para prevenir muchas otras enfermedades, como las úlceras de estrés, las úlceras pépticas, las hemorragias intestinales y el Helicobacter pylori.[22]


    El consumo continuo de estos fármacos también está relacionado con la pérdida de densidad de los huesos, lo cual causa osteoporosis y fracturas óseas.[23] Sabemos que los medicamentos para estas enfermedades afectan a la función intestinal, y en algunos casos provoca estreñimiento. Así es como el consumo de fármacos genera más consumo de fármacos, y nos vemos inmersos en una espiral de tomar un fármaco para paliar los efectos secundarios de otro medicamento.


    Esta espiral se puede detener o ralentizar haciendo unos sencillos cambios en nuestro modo de vida, como cuándo comemos y cuándo nos vamos a dormir. Una combinación de TRE, ejercicio y buen descanso favorecerá una digestión óptima, reducirá la porosidad intestinal y mejorará la salud general del intestino. Esta mejora nos ayudará a dejar o reducir los fármacos que tomamos para las enfermedades intestinales. Y reducir la medicación nos beneficiará, porque evitaremos los nocivos efectos secundarios.


    Una mayoría de practicantes del TRE ha declarado que se reduce el ERGE cuando fija y sigue un horario alimentario. Es un beneficio tan común que algunas personas ni siquiera lo mencionan, y dan importancia a cómo el TRE les ha aliviado algún otro problema mucho más grave. No obstante, cuanto más podamos resaltar trastornos digestivos como el ERGE, más nos daremos cuenta de que no es algo normal, ni algo con lo que tengamos que aprender a vivir.


    PATRONES ALIMENTARIOS Y EL SÍNDROME DEL INTESTINO IRRITABLE


    El síndrome del intestino irritable (SII) es un tipo de trastorno gastrointestinal. Algunos síntomas y señales del SII son los siguientes:


     


    •Dolor abdominal


    •Alteración en la rutina de defecaciones (más o menos frecuentes)


    •Hinchazón


    •Calambres


    •Gases


     


    Hace poco observamos que los ratones con una dieta estándar podían comer algún tentempié de vez en cuando y mantener en gran medida un ritmo de defecación cíclico. Cuando a los mismos ratones los alimentamos con comida procesada y les permitimos comer sin límite de tiempo, también defecaban a todas horas, como si tuvieran SII. Pero al restringir su dieta a solo unas horas, dejaron de defecar con tanta frecuencia y recuperaron un ciclo diario. Esto nos da alguna esperanza de que las personas con SII se puedan beneficiar del TRE.


    Ha habido un rápido aumento de la incidencia de SII entre adolescentes y adultos jóvenes. Aunque no se ha estudiado con profundidad cuál es la causa, una hipótesis es que el trastorno en el sueño y en el ritmo circadiano comienza durante la escuela secundaria y el bachillerato, cuando los estudiantes empiezan a acostarse tarde, comen de noche y duermen menos. El trastorno en el ritmo circadiano de los adolescentes podría ser la causa de un aumento del SII.


    Algunos practicantes del TRE han asegurado tener menos molestias del SII después de solo unas semanas. Por ejemplo, Patty tenía cuarenta y pocos años y hacía siete que sufría SII, por lo que, como mínimo, debía ir media docena de veces al baño cada día. Comenzó un TRE de ocho horas, desayunando a las diez de la mañana y cenando a las seis de la tarde. Dos semanas después nos escribió un correo diciéndonos que las molestias del SII se habían reducido más que con cualquier medicación.


    Mi esperanza es que cualquier persona con problemas digestivos que pruebe el TRE durante al menos doce semanas vivirá una experiencia parecida a la de Patty. Me sigue maravillando que un pequeño cambio, como adaptarse a un nuevo patrón alimentario que se ajusta de manera natural con la forma predeterminada con la que funciona el cuerpo, pueda mejorar la salud con tanta rapidez.
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    Qué puede hacer el código circadiano contra el síndrome metabólico: obesidad, diabetes y enfermedades coronarias


    Doctor Panda,


     


    Solo para que lo sepa, ayer, oficialmente, perdí veinte kilos. He seguido un TRE de ocho horas durante tres meses, y el 1 de agosto había adelgazado veinte kilos. He aprendido mucho de mi cuerpo y de lo que de verdad necesita para funcionar y mejorar. Conseguiré mi siguiente objetivo cuando pierda otros cinco kilos.


    Comencé la dieta pesando ciento cincuenta kilos y ahora peso ciento treinta. Mi vida ha cambiado por completo, siento que he retomado el control sobre mi cuerpo y que mi relación con la comida ha cambiado para siempre. Perdí cinco kilos la primera semana y después no hubo muchos cambios durante dos o tres semanas… hasta que el peso empezó a esfumarse. He descubierto que si ingiero alimentos menos «pesados» o difíciles de digerir al principio del día tendré más posibilidades de quemar más grasa almacenada antes de desayunar al día siguiente. Creo que es la respuesta que tantas personas han estado esperando. Alrededor de veinte amigos han hecho la dieta conmigo y también han obtenido resultados fabulosos. Ayer hablé con un camionero y me dijo, en pocas palabras, que había tirado la toalla y que no había forma de bajar de los doscientos kilos. Le conté cómo funcionaba esta dieta y le di esperanza.


    Lo que le quiero decir es que la dieta funciona. Soy un gran defensor de ella y seguiré ayudando a todas las personas que pueda para que retomen el control sobre sus vidas y que dejen de ser víctimas de unos malos hábitos alimentarios.


     


    WESTON «WEST» BARNES 


     


     


    El metabolismo son las reacciones químicas que tienen lugar en el cuerpo para aprovechar los nutrientes que ingerimos y producir energía, crear elementos esenciales para la reparación y crecimiento de las células, y para eliminar los desechos. Cuando el metabolismo del cuerpo se descarría, tira por la borda la digestión de la grasa, del azúcar y del colesterol, y eso nos hace ganar peso. Estos kilos de más afectan a nuestra salud por medio de enfermedades metabólicas: obesidad, diabetes y enfermedades coronarias. Este triplete puede ir junto o separado, pero, si tenemos los síntomas de una de estas enfermedades, los síntomas de las otras pueden estar al caer. Si estas enfermedades y sus síntomas se acumulan, alterarán el funcionamiento normal del resto del cuerpo. A esto lo denominamos «síndrome metabólico».


    Los médicos emplean criterios simples para determinar si vamos camino de un síndrome metabólico. El Tercer Informe del Programa Nacional de Educación en el Colesterol (NCEP, por sus siglas en inglés) del comité de expertos en detección, evaluación y tratamiento del colesterol alto en sangre (III Comité del Tratamiento de Adultos) determina la existencia del síndrome metabólico si se dan tres de las siguientes cinco características:


     


    •Obesidad abdominal


    •Presión sanguínea alta


    •Cifras anormales de triglicéridos (un tipo de grasa en la sangre)


    •Altos niveles de lipoproteínas (HLD-C)


    •Hiperglucemia en ayunas (un indicador de la diabetes)


     


    El síndrome metabólico puede ser letal, pero también es prevenible y reversible. La pérdida de peso, el ejercicio y adaptarse a un código circadiano más sano son acciones clave para prevenir y revertir la enfermedad. Lo esencial es perder grasa corporal, sobre todo la ubicada en el abdomen. La grasa abdominal produce de forma activa moléculas dañinas que generan inflamación y otros elementos químicos que provocan ateroesclerosis y cáncer, resistencia a altas cantidades de azúcar en insulina en la sangre y una mayor inflamación. Un plan TRE y ejercicio vigoroso es la mejor forma de perder los centímetros que nos sobran en la cintura y recuperar la salud.


    ROMPER EL CÓDIGO CIRCADIANO PUEDE CONLLEVAR OBESIDAD


    En cuanto comemos algo, el páncreas libera insulina, que tiene dos funciones importantes en el metabolismo: ayuda a que el cuerpo absorba azúcar para repartirlo por el hígado, los músculos, la grasa y otros tejidos, e indica a estos órganos que transformen parte del azúcar en grasa corporal. Este proceso continúa durante dos o tres horas después de comer, cada vez que comemos. Así que, a medida que vamos picando, el cuerpo se encuentra en el modo de formar grasa. Durante la primera parte del día, el páncreas produce más insulina y, por la noche, menos. El cuerpo permanece en el modo de formar grasa durante más tiempo después de la última comida del día. Solo seis o siete horas después de no comer el cuerpo empieza a quemar grasa. Es un aspecto esencial del TRE: dejar de alimentar el motor que es nuestro cuerpo y que consuma el combustible que ya tiene. Es la única forma de prevenir y revertir el aumento de peso y, en última instancia, la obesidad.


    En general, la obesidad se describe como un exceso de peso corporal en relación con la altura. La métrica más tradicional y general que determina la obesidad es el índice de masa corporal (IMC). La Asociación Médica Estadounidense define la obesidad como un IMC de 30 o superior. La obesidad no es solo tener sobrepeso; afecta al conjunto de la salud. Aumenta el riesgo de contraer la enfermedad del hígado graso, diabetes, hipertensión, enfermedades coronarias e insuficiencia renal crónica. Todas estas enfermedades están relacionadas con el lugar en el que almacenamos la grasa corporal.


    El exceso de energía que no se pueda almacenar como glucógeno se convierte en grasa y se reserva en el tejido adiposo, o en las células adiposas. Cuando las células adiposas llegan a su máxima capacidad, el cuerpo almacena la grasa en células u órganos que no están diseñados para hacerlo. Esto pone en peligro la función de órganos como el hígado, los músculos y el páncreas. Cuando hay un exceso de grasa en las células, tienen menos espacio para que lleven a cabo la tarea habitual de generar energía. Este factor está relacionado con una serie de enfermedades, desde la enfermedad del hígado graso o la diabetes, hasta las enfermedades coronarias, la alta presión sanguínea e incluso el cáncer.[1]


    Cuando las células transportan un exceso de grasa corporal, queda menos espacio para el retículo endoplasmático (RE), el sistema de canales de una célula que conecta con la membrana y luego con el exterior de la célula. Las células siempre secretan algo por este canal durante el ciclo de reparación diario. Pero cuando el RE no funciona con normalidad, todo el proceso de reparación de la célula se ve afectado. Parte de la grasa corporal también se transforma en el tipo de grasa que causa inflamación y que se libera en la sangre. Estas grasas pueden acentuar la inflamación general del cuerpo.


    Desequilibrar el código circadiano es un factor importante que contribuye a la obesidad. En primer lugar, la falta de sueño confunde a las hormonas cerebrales que regulan el hambre. El cerebro no puede predecir cuánto tiempo la persona en cuestión permanecerá despierta y, dado que estar despierto requiere más energía que dormir, el cerebro aumenta la producción de la hormona del hambre. A consecuencia de esto, siempre comemos más de lo necesario para seguir despiertos unas pocas horas de más. La falta de sueño confunde al cerebro, y preferimos comer alimentos que no son demasiado sanos. Deseamos comidas llenas de energía cuando estamos muy cansados, y abusar de estos alimentos, en última instancia, favorece la obesidad. La falta de sueño también nos aletarga y hace que seamos menos activos, lo cual contribuye a que almacenemos la energía sobrante.


    Cada vez que comemos, el páncreas produce insulina para que el hígado y los músculos puedan absorber el azúcar que lleva la sangre. Al mismo tiempo, la insulina favorece el proceso bioquímico que convierte el azúcar en grasa. Si repartimos la ingesta de calorías durante un tiempo largo, la producción de insulina se mantiene activa, lo cual comunica a los órganos que deben seguir creando grasa. Comer tarde o a altas horas de la noche, cuando físicamente somos menos activos, provoca que consumamos menos energía y que almacenemos más grasa. Por último, comer durante muchas horas impide que el cuerpo queme la grasa almacenada, porque siempre está usando alimentos recién digeridos para obtener energía.


    EL TRE CREA NUEVOS PATRONES ALIMENTARIOS


    El viejo adagio para mejorar la salud consistía en comer de forma frugal y nutritiva varias veces al día.[2] Incluso mi entrenador personal me recomendó comer cada dos o cuatro horas hasta que me fuera a dormir. Este régimen alimentario estaba pensado para dos nichos extremos de la población. Los médicos pensaban que las personas con prediabetes debían comer con frugalidad para reducir el azúcar en sangre que inundaba sus arterias después de cada comida, de modo que una cantidad menor de insulina producida por el páncreas pudiera gestionar el aumento de glucosa. El otro nicho de población eran los atletas que hacían culturismo o triatlones. Creían que comer con frecuencia era una buena estrategia para que el cuerpo adoptara el modo anabólico y produjera más masa muscular. En realidad, los resultados de esta forma de comer son controvertidos, y no es un hábito recomendable para ninguna persona, sin que importe cuánto ejercicio haga.


    La mayoría de las personas no pertenecen a ninguno de estos dos nichos. Aunque los diabéticos tienen que comer con frugalidad para no generar picos de glucosa, para las personas normales es difícil que la ingesta de calorías sea baja si comen de forma continuada, aunque sea poca cantidad cada vez. Además, incluso para los pacientes con prediabetes, la recomendación de comer frugalmente no implica que deban comer durante todo el periodo de vigilia de entre dieciséis y dieciocho horas. El TRE es un método alimentario mejor, porque enseñamos al cuerpo a adaptarse al código circadiano natural en lugar de a un horario artificial.


    En los últimos cuarenta años, este régimen de comidas poco cuantiosas se ha inventado la noción de «tentempié saludable». Según los datos del Análisis de Nutrición y Salud Nacional (NHANES, por sus siglas en inglés) entre 1971 y 2010, el consumo de tentempiés respecto a la proporción total de calorías ha aumentado de una décima parte a una cuarta parte.[3] El aumento de los tentempiés ha conllevado también un aumento en el consumo de calorías.


    Cuando analizamos los patrones alimentarios de la aplicación myCircadianClock, descubrimos que el patrón tradicional de desayuno-comida-cena ya no era real, ni siquiera entre los adultos que no tenían un trabajo a turnos. De hecho, hemos pasado de comer 4,2 veces al día a comer 10,5 veces al día. Este estudio demuestra con claridad que el 50 por ciento de los adultos de Estados Unidos come durante 15 horas o más.[4] Este patrón alimentario no es exclusivo de Estados Unidos, puesto que en India se ha observado un patrón similar entre los adultos.[5]


    Piratea el código: cómo contrarrestar el Síndrome de Alimentación Nocturna


    Si tenemos problemas para controlar lo que comemos después de cenar, o si nos levantamos por la noche para comer, es posible que estemos padeciendo una condición médica inhabitual llamada Síndrome de Alimentación Nocturna (SAN).[6] En general, se cree que el SAN es el resultado de la depresión, la ansiedad, el estrés o de los intentos fallidos de perder peso. Dado que la comida que se consume por la noche suele estar compuesta por carbohidratos con un alto índice glucémico, es habitual que las personas con SAN sufran sobrepeso.[7]


    En colaboración con Ying Xu, un profesor de la Universidad de Soochow, en China, hemos estudiado ratones con SAN y creemos que puede haber un componente genético. Algunos de los ratones tienen una mutación en el gen PER1 que puede provocar esta conducta. Estos ratones comienzan a comer después del mediodía y engordan más que los que comen a la hora normal. No obstante, cuando se permite a estos ratones mutados que coman solo por la noche (su horario habitual de alimentarse), dejan de ganar tanto peso.[8] Es un descubrimiento notable, porque demuestra que si una mutación genética predispone a los ratones a tener sobrepeso, la imposición de un TRE puede contrarrestar el efecto nocivo de una condición genética y lograr que los ratones no engorden.


    Todavía no se ha descubierto esta mutación en el gen PER1 en los humanos. Pero en los próximos años aprenderemos más sobre nuestras propias mutaciones genéticas y patrones alimentarios. Hasta entonces, una estrategia para gestionar el SAN es ser consciente de él y adoptar un TRE, que nos ayudará a luchar contra el ansia de comer a altas horas. Si no podemos evitarlo, podemos probar con un TRE en el que comemos por primera vez en el almuerzo, para que el último bocado sea alrededor de medianoche. Quizá no sea la mejor estrategia para controlar el SAN, pero reducirá el efecto general de ganar peso.


    ALEXANDER TENÍA EL SÍNDROME DE ALIMENTACIÓN NOCTURNA


    Alexander medía 1,75 metros y pesaba ciento veinte kilos cuando contactó con nuestro laboratorio. Desde 2013, había engordado más de treinta y seis kilos. Había estado comiendo de noche durante más de veinte años antes de conocernos y probar el TRE. Nos dijo que se levantaba de noche para comer y que, al día siguiente, no recordaba qué había comido. Al principio, pensó que esto se debía a que se prohibía los carbohidratos durante el día. Había llevado un tipo de vida «culturista» durante más de quince años, con una dieta alta en proteínas. Pero, con el paso de los años, cada vez le costaba más controlar la dieta, y empezó a picar de noche.


    Había acudido a médicos, dietistas y psiquiatras sin resultado alguno: no podía dejar de comer de noche. Probó con la zoplicona para tratar el insomnio, pero no le ayudó. Incluso se sometió a un estudio que determinó que padecía apnea del sueño, y más tarde utilizó una máquina CPAP para que le ayudara a respirar de forma más regular por la noche.


    Le sugerimos comenzar un TRE, y le dijimos que podía escoger entre qué horas comer. Ahora se levanta a las siete o las ocho de la mañana. Bebe café solo y agua durante el día. Al volver a casa, hacia las seis de la tarde, se hace la primera comida, que es una mezcla saludable de proteínas y grasas, muchas ensaladas y verduras. Se va a dormir a las diez o las once de la noche y, a propósito, come antes de meterse en la cama. Consume la mayoría de las calorías entre las seis de la tarde y la medianoche. Aunque comer a estas horas no es ideal, es el mejor TRE que podía hacer teniendo en cuenta que padecía SAN.


    Un mes después de empezar con el TRE y tratar de reducir sus niveles de estrés, Alexander nos informó de que había sido tan efectivo que no dudó de calificarlo de «cambio vital». Nos dijo que volvía a estar centrado y que había perdido cinco kilos. A pesar de que no comía gran parte del día, no le faltaba energía.


    LOS MALOS RITMOS CIRCADIANOS ESTÁN RELACIONADOS CON LA DIABETES DE TIPO II


    La diabetes se debe a que el páncreas no produce suficiente insulina, o a que las células del cuerpo ya no reaccionan a la insulina y absorben la glucosa de la sangre. Se puede desarrollar a partir de un alto consumo de alimentos azucarados, de la falta de ejercicio o de la obesidad. No obstante, cada vez hay más datos que apuntan a que un trastorno circadiano puede provocar diabetes. Por ejemplo, una semana con sueño insuficiente puede causar un aumento de la glucosa en sangre parecido al de los prediabéticos.


    Cuando la diabetes interfiere en la propiedad básica de la sangre, las complicaciones que se derivan pueden afectar al resto del cuerpo y al cerebro. La diabetes crónica puede generar enfermedades cardiovasculares, úlceras en el pie, daños en la visión e insuficiencia renal crónica.
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    Por la mañana, los niveles de glucosa en sangre se mantienen en la zona de seguridad. A medida que pasa el día, el mismo alimento provoca que los niveles de glucosa en sangre sean más elevados y no desciendan durante más tiempo.


     


    Al menos dos relojes circadianos son responsables de que el mecanismo que regula la glucosa mantenga un ritmo diario. El primero es el del páncreas, que va reduciendo la secreción de insulina a medida que se acerca la noche. El segundo está en el cerebro y se encarga de producir más melatonina durante la noche, lo cual también afecta al páncreas para que deje de secretar insulina.[9] Por lo tanto, si comemos a altas horas, cuando el páncreas está durmiendo, la secreción de insulina es insuficiente para comunicar al hígado y a los músculos que sus células deben absorber más glucosa. Esto conlleva que los niveles de glucosa en sangre sean peligrosamente altos y puedan provocar otros daños.


    EL RITMO CIRCADIANO INFLUYE EN LAS ENFERMEDADES CORONARIAS


    Las enfermedades coronarias están causadas por obstrucciones en la circulación sanguínea. La mayoría de ellas se deben a los depósitos de grasa que se adhieren a las paredes arteriales. Cuando la circulación de sangre por el corazón es deficiente, provoca dolor torácico (angina de pecho) o infartos (por una defectuosa circulación sanguínea en el corazón). Si se bloquea la circulación de sangre al cerebro, lo llamamos «apoplejía» o «enfermedad cerebrovascular», y si ocurre en un órgano periférico, como en una pierna, se denomina «enfermedad arterial periférica». Otra enfermedad coronaria provoca que el corazón lata de forma errática. Se llama «arritmia» o «fibrilación articular» (también conocida como FA). Se trata de una frecuencia cardíaca irregular o inconstante (arritmia) que puede generar coágulos de sangre, apoplejías, disfunción cardíaca y otras complicaciones cardíacas.


    La dislipidemia y la hipertensión (alta presión sanguínea) son dos causas relevantes de las enfermedades coronarias. La obesidad genera altos contenidos de grasa en la sangre, lo cual causa inflamaciones. A medida que las arterias se angostan, la circulación de sangre rica en oxígeno a varios lugares del cuerpo y el cerebro se reduce. La hipertensión acentúa esta enfermedad, porque puede despegar placas de colesterol que bloqueen un lugar más estrecho de la arteria e impedir la circulación de sangre al cerebro (apoplejía) o al corazón (ataque al corazón).


    El trastorno de los ritmos circadianos afecta al metabolismo de la grasa y el colesterol, lo cual genera un aumento de las reservas de grasa, de la placa de colesterol y de inflamaciones (las condiciones ideales para la creación de placas). El ritmo circadiano de la función renal produce un ritmo diario en la presión sanguínea, siendo la noche el periodo en que menos presión hay. Esto disminuye el riesgo de padecer enfermedades coronarias. Los trastornos circadianos podrían mantener la presión sanguínea alta por el día y por la noche, y aumentar el riesgo de sufrir una apoplejía o un ataque al corazón.


    ¡EL TRE AL RESCATE!


    Comer durante un tiempo restringido tiene muchos beneficios para enfrentarse a las enfermedades metabólicas. Nos ayuda a bajar de peso, mejorar el control de la glucosa y la salud del corazón. Con estos tres beneficios revertiremos las enfermedades. Funciona así:


    El hecho más evidente es que el TRE reduce el tiempo en que comemos. Al concentrar las comidas (al principio, en un intervalo de doce horas), reducimos de forma natural la ingesta de calorías. Como hemos analizado en el Capítulo 5, las peores elecciones alimentarias las hacemos después de cenar, en especial los tentempiés altos en azúcares o grasas y las bebidas alcohólicas. Si nos ajustamos a un horario en el que la última comida es hacia las seis o las siete de la tarde, tendremos más posibilidades de prescindir del alcohol y de la comida a última hora. Y cuando dejamos de tomar estos tentempiés, automáticamente estamos logrando que el cuerpo tenga un proceso digestivo más circadiano y que, por lo tanto, durmamos mejor. Un buen descanso provoca que la producción de las hormonas del hambre sea más eficaz, lo que hace que tengamos menos deseos de comer. Si descansamos bien, es más probable que hagamos ejercicio y, al hacer ejercicio, el cerebro recibe la señal de reducir el hambre.


    El TRE afecta de forma positiva a nuestra capacidad para tomar mejores decisiones alimentarias, y escogemos comida rica en nutrientes en lugar de alimentos con muchas calorías. Comenzando con el desayuno, si nos ajustamos a un TRE de doce horas comprobaremos que la comida nutritiva sabe mejor. Quizá pensemos que se debe a que tenemos hambre y, en parte, es verdad. Pero las papilas gustativas y el sentido del olfato son más sensibles, lo cual significa que son mucho más activos. Esto tiene una consecuencia interesante en las elecciones alimentarias. Poco a poco, después de varias semanas siguiendo un TRE, muchas personas aseguran que los alimentos con muchas calorías, mucho azúcar añadido y sin sabores naturales, son sosos y demasiado dulces: ya no se sienten atraídos por ellos. Así que ya no quieren comer tantos dulces como antes. Este cambio mágico hace que, automáticamente, elijamos alimentos mejores y más saludables.


    Cuando el cuerpo, al ayunar o hacer ejercicio, dispone de más tiempo para que las células musculares y hepáticas aprovechen el glucógeno almacenado, se crea más espacio para el glucógeno que ingeriremos al día siguiente. Al comer después de un largo periodo de ayuno, parte de los carbohidratos sobrantes se almacenarán primero como glucógeno, de manera que no se formará tanta grasa.


    Tener un periodo de alimentación claramente definido también restablece la producción de hormonas y estas recuperan su sincronía natural. En principio, la producción de glucagón, la hormona del hambre, y su acción sobre el hígado, debe limitarse a unas pocas horas, cuando el almacenamiento de glucógeno se ha agotado. Es la hormona que ordena al hígado que produzca glucosa a partir de los aminoácidos cuando ayunamos. Pero si padecemos obesidad y/o diabetes, el proceso es continuo, de forma que el hígado sigue formando azúcares a partir de aminoácidos incluso después de comer, lo cual provoca que el azúcar en sangre aumente y que dispongamos de menos aminoácidos para formar proteínas musculares.


    Con el TRE, la función del glucagón se normaliza, de manera que el hígado reduce a la mitad la producción de glucosa y conserva proteínas que luego servirán para mantener los músculos sanos. Es algo que ayuda a reducir el azúcar en sangre.


    El TRE no solo evita que haya tanta presión para almacenar grasa, sino que también restablece el ritmo normal del cuerpo para quemar grasa. Las células hepáticas y musculares necesitan varias horas de ayuno por la noche para activar el mecanismo para quemar grasa. El TRE restaura este proceso si se ha descarriado. Mientras que una célula adiposa puede dedicar más del 90 por ciento de su volumen a almacenar grasa, una célula hepática con más del 20 por ciento de su volumen ocupado por la grasa es una célula enferma. Por lo tanto, incluso una reducción leve de grasa en las células hepáticas tiene un efecto muy beneficioso en el funcionamiento del hígado. A medida que se agotan las reservas de grasa del hígado y de los músculos durante las primeras semanas del TRE, se deja libre más espacio para almacenar glucógeno. Y cuando hay más espacio en las células, estas están más sanas.


    Descubrimos otra relación interesante entre el colesterol y la grasa. El TRE aumenta los niveles de una enzima que descompone el colesterol del hígado. Normalmente, el colesterol se descompone en ácido biliar. Los ratones que seguían el TRE recuperaron un nivel de colesterol en sangre normal y un leve aumento del ácido biliar, lo cual se considera algo positivo, porque desencadena un proceso en las células adiposas para que quemen grasa.[10]


    También sabemos que el TRE reduce la inflamación sistémica[11], que es la causa de muchas enfermedades metabólicas: diabetes, enfermedad del hígado graso, aterosclerosis y muchas otras. La pérdida de peso disminuye la grasa que suele activar las células inmunes que causan inflamación. Con menos inflamación, se reduce el dolor articular y estamos más dispuestos a aumentar la actividad física.


    En general, el TRE impide el proceso de crear y almacenar el exceso de grasa, mejora la quema de grasa, normaliza los niveles de colesterol y reduce las inflamaciones. Menos grasa, menos colesterol y menos inflamaciones redundan en una menor probabilidad de sufrir ateroesclerosis o la obstrucción de las arterias.[12]


    Después de varias semanas siguiendo un TRE también recuperamos el ritmo circadiano del sistema nervioso autónomo, que controla muchas funciones, entre ellas la regulación de la presión sanguínea. Mi colega Julie Wei-Shatzel tiene pacientes que han experimentado un descenso significativo de la tensión arterial, el mismo que se observa cuando empiezan a tomar medicación, con solo seguir un TRE de diez horas. Algunos pacientes con la presión muy alta y que toman medicación también han probado el TRE, y se han beneficiado de una mejora aún mayor. En otro estudio clínico independiente dirigido por Pam Taub, una cardióloga de la Universidad de California, San Diego, los pacientes con sobrepeso y con alto riesgo de padecer enfermedades coronarias que han seguido un TRE de diez horas han experimentado una pérdida de peso y una reducción en la masa adiposa significativas.


    EL TRE HACE MÁS EFICIENTES LAS MEDICACIONES PARA EL SÍNDROME METABÓLICO


    La mayoría de los fármacos para el síndrome metabólico están diseñados para encontrar los reguladores clave del metabolismo y actuar sobre ellos. Por ejemplo, el fármaco más habitual para tratar la diabetes es la metformina, que activa una proteína llamada quinasa activada por AMP (AMPK, por sus siglas en inglés) que mejora el control de la glucosa y la grasa en el metabolismo. El TRE imita el efecto de la metformina al incrementar la quema de grasas durante la fase de ayuno.


     


    
      ¿Planificando una operación del corazón? Prestemos atención al código


      El momento del día es importante para la efectividad de varios tratamientos médicos, desde tomar fármacos hasta las operaciones. En un estudio de 596 pacientes a los que se reemplazó la válvula aórtica por la mañana o por la tarde comprobaron que, quinientos días después de la operación, la incidencia de problemas cardíacos graves era inferior en aquellos que se operaron por la tarde.[13] Las diferencias en los ritmos circadianos en la expresión de los genes durante el día puede conllevar que el corazón se recupere mejor por la tarde que por la mañana. Estas primeras horas de recuperación determinan en gran medida el resultado y la recuperación a largo plazo. Por esta razón, queremos que esta recuperación coincida con el ritmo circadiano.

    


     


    Muchos fármacos para bajar el colesterol, conocidos como «estatinas», actúan sobre la enzima que intercede en el primer paso para formar colesterol. Este mismo punto de control también está regulado por el reloj. Con el TRE, el ritmo de esta enzima mejora. Se desactiva de forma natural durante la mitad del día, lo cual imita el funcionamiento de la estatina. Estos fármacos tienen efectos secundarios nocivos, entre ellos el debilitamiento y el dolor muscular. Edie, un paciente que había sido tratado con estatinas durante años y que siempre sufría dolor muscular, casi lo minimizó por completo al adoptar un TRE de diez horas y redujo los efectos no deseados de la medicación.


    En resumen, el TRE no solo consiste en perder peso, sino que también es un método para tratar problemas de salud reales, aunque es verdad que controlar el peso es una de las mejores maneras de empezar a revertir las enfermedades. Si la obesidad, los problemas coronarios o la diabetes son comunes en nuestra familia y hemos tenido éxito con el TRE… ¡difundámoslo! Cualquier persona, de cualquier edad, se puede beneficiar de vivir en sincronía con el código circadiano.
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    Mejorar el sistema inmunológico y tratar el cáncer


    De la misma forma que un sistema de defensa bien provisto utiliza diferentes estrategias y armas para gestionar situaciones distintas, nuestro sistema inmunológico es un arsenal altamente sofisticado que evalúa en todo momento el cuerpo, detecta agentes externos, como virus, alérgenos o sustancias contaminantes, o tejidos dañados. Si algo no funciona, despliega las moléculas adecuadas en la cantidad correcta para reparar los daños o neutralizar un ataque. Cuando la amenaza ya está bajo control, el sistema inmunológico desactiva el modo de despliegue y retoma sus funciones de vigilancia.


    Las enfermedades, las infecciones y las reacciones alérgicas suelen producirse cuando el sistema inmunológico está demasiado débil o es demasiado agresivo, si por error se pone a la ofensiva cuando no hay enemigo alguno, o si sigue desplegando moléculas mucho después de que la amenaza haya sido neutralizada. Cuando el sistema inmune es defectuoso puede dar pie a una cascada de reacciones que, en última instancia, crean una inflamación crónica o sistémica.


    Las enfermedades y los síntomas que provoca un sistema inmunológico deficiente abarcan un amplio espectro, entre ellas el acné, molestias y dolores articulares, la gripe, el asma, enfermedades hepáticas o cardiovasculares, colitis, rinitis (o cualquier otra enfermedad acabada en -itis), y múltiples esclerosis. Con el tiempo, la inflamación crónica daña el ADN de las células, lo cual puede desembocar en un cáncer. Por ejemplo, las personas con una colitis ulcerosa y la enfermedad de Crohn tienen mayor riesgo de padecer cáncer.[1]


    No obstante, como todos los órganos importantes, el sistema inmunológico tiene un componente circadiano y, si podemos sincronizarnos con él, lograremos regular sus reacciones. Es más, trastornar el código circadiano afecta al sistema inmunológico, lo cual provoca más enfermedades o infecciones y entorpece una recuperación rápida. Por ejemplo, la cura de las heridas es circadiana. Tanto el momento del sangrado como el de la coagulación deben estar equilibrados: no queremos que la sangre se coagule demasiado rápido. Un coágulo de sangre es como un parche de cemento en una gotera. La estructura está compuesta de proteínas producidas por el hígado, que es muy circadiano. Si sangramos durante mucho tiempo antes de que se forme el coágulo, podemos coger una infección.


    Se ha comprobado que los trabajadores a turnos tienen un sistema inmunológico frágil. Comparados con el resto de los trabajadores, sufren más enfermedades inflamatorias intestinales (colitis), tienen más riesgo de padecer infecciones bacterianas, varios tipos de cáncer y muchas otras enfermedades crónicas relacionadas con el sistema inmunológico, entre ellas las enfermedades cardiovasculares y la artritis. Y si todos somos trabajadores a turnos, entonces cabe la posibilidad de que suframos estos problemas. En este capítulo explicaremos cómo el código circadiano afecta al sistema inmunológico y cómo los medicamentos, las operaciones y los tratamientos se pueden ajustar a este código para favorecer una recuperación y una salud óptimas.


    EL RELOJ CIRCADIANO CONTROLA LA REACCIÓN INMUNOLÓGICA A NIVEL CELULAR


    En la sangre hay muchos tipos diferentes de células inmunológicas con distintos propósitos. Cada tipo de célula forma parte de un sistema inmunológico distintivo. Algunas destruyen bacterias, otras reparan heridas y otras reconocen y memorizan agentes externos que han invadido el cuerpo para poder preparar una respuesta adecuada la próxima vez que sea atacado. El cuerpo necesita de una combinación óptima de cada uno de estos componentes.


    El reloj de los genes desempeña un papel importante a la hora de decidir la cantidad que debe producir de cada célula inmunológica. Cuando el reloj del sistema se trastorna, provoca un desequilibrio celular en los sistemas inmunológicos, de forma que produce más cantidad de un tipo de célula que de otra. Por ejemplo, un sistema inmunológico desequilibrado, que es bueno destruyendo bacterias pero que no es tan efectivo reparando heridas, acabará desbordado combatiendo infecciones en una zona herida. O un sistema inmunológico que no puede recordar los últimos agentes externos a los que se ha enfrentado puede generar una reacción insuficiente a una nueva vacuna.


    El reloj circadiano también regula el mecanismo de defensa básico de cada célula, sin importar si pertenece o no al sistema inmunológico. Es como si en cada célula hubiera un sistema inmunológico que neutraliza amenazas. La amenaza más común en el interior de las células es el estrés oxidativo, que se produce cuando moléculas de oxígeno adicionales penetran en la célula. Estas moléculas producen peligrosos radicales libres, moléculas electrónicamente inestables que deben apropiarse de electrones de cualquier parte para estabilizarse. Las fuentes de electrones pueden ser el ADN celular, las membranas celulares, enzimas importantes y vitales proteínas estructurales o funcionales. Cuando estos componentes celulares pierden electrones y se unen a radicales libres su función se trastorna.


    Se ha comprobado que el estrés oxidativo es un factor importante en muchas enfermedades porque provoca inflamaciones crónicas o sistémicas. De hecho, el mecanismo biológico número uno que parece subyacer en la mayoría de las enfermedades crónicas es el estrés oxidativo, que puede provocar cáncer, enfermedades coronarias, demencia, artritis, daño muscular, infecciones y envejecimiento acelerado. Después de comer, cuando todas las células del cuerpo aprovechan la nutrición para crear energía, se generan especies de oxígeno reactivo. El reloj actúa como un sensor de este estado oxidativo dentro de la célula y coordina un mecanismo de defensa antioxidante para reparar los daños. Dado que durante millones de años hemos comido de día, esta función del reloj es fundamental para la salud celular. Los científicos creen que este aumento y descenso del estrés oxidativo entre el día y la noche puede ser uno de los instigadores primigenios de la evolución del reloj circadiano.[2]


    Otra actividad celular es la autofagia, la digestión controlada de pedazos y porciones de células, que ayuda a reducir los daños del estrés oxidativo. Pongamos que vivimos en una ciudad remota que no tiene servicio de recogida de basuras. Es difícil ir hasta el vertedero, así que reciclamos todo lo que podemos y reutilizamos objetos en lugar de tirarlos a la basura. Las células reciclan los fragmentos con el proceso de autofagia: el sistema inmunológico interno los localiza y los envía al sistema de deshechos, denominado «lisosoma». Los lisosomas contienen ácidos que digieren los deshechos celulares. Cuando los descomponen, el material bruto se puede reutilizar para formar nuevas partes celulares. La autofagia es más activa horas después de la última comida (después de varias horas de ayuno y antes del primer bocado del día), y luego disminuye su actividad cuando comemos. Sabemos que comer durante un tiempo restringido aumenta la autofagia durante las horas del periodo de ayuno.[3]


    Las mitocondrias son orgánulos microscópicos que se encuentran en todas las células, pero sobre todo en las musculares. Son las principales generadoras de energía. Las mitocondrias deficientes o estresadas generan especies reactivas del oxígeno, y la autofagia repara tanto las mitocondrias como otros daños colaterales e internos. Un ritmo circadiano saludable mejora la función y la reparación mitocondrial, y también la autofagia, que, a su vez, mejora la salida celular general.


    En ocasiones, la autofagia y otros mecanismos de limpieza similares no son suficientes para neutralizar el daño o el estrés celular. En estos casos se ponen en marcha otros sistemas de defensa más potentes que posibilitan que cualquier célula se pueda defender como si fuera una célula inmunológica. Permiten que la célula produzca elementos químicos que combaten infecciones o llamar a las inmunológicas de los tejidos para que vengan al rescate. Imaginemos esta reacción inmunológica como la alarma de incendios de nuestro hogar. Es bueno tenerla, pero es irritante y cansino que esté siempre en marcha (inflamación crónica). Además, cuando este sistema de alarma celular se activa, aunque se trate de una amenaza real, puede desviar la atención de otras funciones de las células. Por esta razón, la activación crónica de este sistema de defensa pone en peligro las funciones generales del cuerpo, como el metabolismo o la reparación de daños.[4] Hemos descubierto que, si se trastorna el código circadiano en los ratones, cada célula se comporta como si estuviera sufriendo un ataque.[5]


    LA REACCIÓN CIRCADIANA DEL SISTEMA INMUNOLÓGICO


    Cada una de las tareas del sistema inmunológico, como vigilancia, ataque, reparación y limpieza, está programada para llevarse a cabo en un momento específico del día. Puede parecer que vaya contra toda lógica, porque tal vez pensemos que las reacciones inmunológicas deberían ocurrir en el momento en que se detecta la amenaza. No obstante, escalonar las operaciones tiene un objetivo muy importante. Cuando están activos a la vez múltiples brazos del sistema inmunológico, pueden abrumar al cuerpo y provocar un estado de choque del que podríamos no recuperarnos. Lo denominamos «choque séptico». Al llevar a cabo estas tareas en diferentes momentos, el cuerpo se puede ajustar con más facilidad a los cambios que tienen lugar.


    Una buena porción del sistema inmunológico se encuentra en el intestino, lo cual tiene sentido, porque el mayor número de invasores potenciales procede de la comida que ingerimos o se desarrollan entre las bacterias de este órgano. Como hemos analizado en el Capítulo 9, los microbios del intestino crecen y perecen en diferentes momentos del día. Cuando vivíamos en tiempos menos higiénicos estábamos siempre expuestos a bacterias, parásitos y virus que ponían en jaque al sistema inmunológico de forma regular.


    Muchos de estos agentes ofensivos tienen su propio ritmo circadiano. Para anticiparse al auge y caída diarios de las bacterias y los parásitos, el sistema inmunológico está programado para tener un ritmo circadiano, que también desempeña un papel importante en el control de la inflamación crónica. En otras palabras, la pérdida de la regulación circadiana en el sistema inmunológico podría ser otra de las causas de la inflamación crónica.


    Aparte de en el intestino, existen otros sistemas inmunológicos que están en la grasa corporal, en el hígado e incluso en el cerebro, y que actúan como guardias de seguridad: básicamente, esperan a que pase algo. Cuando llega un invasor, se activan para neutralizar la amenaza. Por ejemplo, si traspasan las fronteras del intestino y las partículas bacterianas llegan a la sangre y luego entran en contacto con las células inmunológicas que están en los tejidos, pueden causar una inflamación sistémica. El trastorno circadiano también provoca problemas en el tejido de las células cerebrales, y las células con problemas producen muchos componentes químicos que activan las células inmunológicas del tejido, lo cual causa inflamación crónica.


    La inflamación en el cerebro favorece la depresión, la esclerosis múltiple e incluso la esquizofrenia. La inflamación de las reservas de grasa es una característica general de la obesidad. Es algo que entorpece todavía más la función de quemar grasa de las células adiposas. Cuando el hígado está dañado a causa de unas reservas de grasa excesivas, produce elementos químicos que conminan a las células inmunológicas a que intenten repararlo. Esto provoca que el hígado se llene de tejido cicatricial, una condición que llamamos «esteatosis hepática» o, en casos extremos, «cirrosis».


    Llevar un ritmo circadiano saludable con un TRE reduce la inflamación sistémica. Un ritmo circadiano sólido favorece una mejor reparación de la piel y del revestimiento del hígado para que haya menos posibilidades de que partículas alimentarias mal digeridas, bacterias que causan enfermedades o componentes químicos que provocan alergias entren en el cuerpo y activen el sistema inmunológico. También reduce el estrés oxidativo y la producción de componentes químicos que generan inflamaciones. Al impedir que los agentes externos accedan al cuerpo y reducir la producción de los componentes químicos que causan inflamaciones, las células inmunológicas se activan menos y, por lo tanto, disminuye la inflamación sistémica.


    MEJORAR EL CÓDIGO FAVORECE LA RECUPERACIÓN


    Incluso los médicos estarán de acuerdo en que el peor lugar en el que estar es un hospital, sobre todo para las personas mayores. Es bastante común que pacientes con un sistema inmunológico débil cojan infecciones potencialmente mortales en un centro hospitalario. Por ejemplo, existe un concepto conocido como «delirio de la Unidad de Cuidados Intensivos», o «delirio UCI», que describe un estado de cognición defectuosa que puede desembocar en una disfunción cognitiva a largo plazo.[6] Entre los síntomas se encuentran la desatención, el trastorno de conciencia en lapsos breves, la pérdida de memoria, la confusión y la perturbación lingüística o emocional.[7]


    Cualquier persona en una habitación de hospital puede padecer el delirio UCI debido a la falta de sueño o la noción del tiempo o de la luz. Es posible que este trastorno tenga lugar cuando el sistema inmunológico está débil, pero creemos que el desorden circadiano es un factor más importante. En el hospital, a los pacientes se les inyecta algún medicamento cada dos o tres horas, no duermen de forma continuada, las luces siempre están encendidas y pueden tener puesta una vía intravenosa, lo cual significa que reciben los alimentos y las medicaciones de forma aleatoria o constante.


    La mejor defensa en este caso es un buen ataque: si tenemos que ir al hospital, asegurémonos de llevar todo lo que necesitamos para dormir, sobre todo un antifaz y tapones para los oídos. Un estudio analizó el efecto del ruido en la calidad del sueño y en las probabilidades de que ocurriera un delirio UCI. El uso de tapones mejoraba el sueño y evitaba este trastorno, sobre todo si se utilizaban en las cuarenta y ocho horas posteriores a la admisión.[8] En general, un ritmo circadiano sólido facilita una rápida recuperación en el hospital, porque favorece la reparación de los tejidos, reduce la inflamación, ayuda a regenerar los tejidos dañados y minimiza el estrés que sufre el cuerpo.


    EL CÓDIGO CIRCADIANO CUANDO TOMAMOS MEDICACIÓN ANTIINFLAMATORIA


    Si el proceso de inflamación del cuerpo es circadiano, se podría esperar que muchas enfermedades inflamatorias se exacerbaran en ciertos momentos del día o de la noche. Por ejemplo, una de las enfermedades inflamatorias más comunes entre los adultos es la artritis, que provoca inflamación y dolor agudo en las articulaciones. Muchas personas con artritis notan el pico de dolor y rigidez por la mañana, de forma que les cuesta más salir de la cama.


    Los pacientes a menudo toman antiinflamatorios para controlar el dolor de la artritis. En un estudio de más de quinientos pacientes que padecían artritis reumatoide, les suministraron el popular fármaco antiinflamatorio no esteroideo (NSAID, por sus siglas en inglés) indometacina por la mañana, la tarde o la noche.[9] La incidencia de los efectos secundarios, entre ellos el malestar estomacal o el dolor de cabeza, era casi cinco veces mayor en la dosis de la mañana que en la de la noche. La dosis de la noche también obtuvo mejores resultados reduciendo el dolor y la rigidez que suelen sufrir los pacientes por la mañana. Sabemos que la inflamación que causa la artritis reumatoide aumenta después de medianoche, así que tomarse la medicación antes de ir a dormir reducía y prevenía la severidad de la inflamación nocturna, y los pacientes se levantaban al día siguiente con menos dolor.


    Los fármacos esteroides como la prednisona tienen un potente efecto antiinflamatorio. Actúan reduciendo o suprimiendo la actividad de las células inmunológicas. También sabemos que los esteroides propios del cuerpo, como el cortisol, aumentan poco a poco por la noche, y que los enfermos de artritis producen menos cortisol.[10] Por lo tanto, los científicos dieron por supuesto que unos mayores niveles de esteroides después de la medianoche serían efectivos para combatir la artritis.


    No obstante, es un régimen difícil de mantener, sobre todo porque deberíamos estar durmiendo después de medianoche. La solución fue crear una versión de este fármaco con efectos retardados para que el paciente pudiera acostarse a las nueve o las diez y que el fármaco actuara en el intestino tres o cuatro horas después. Una prueba clínica controlada confirmó su eficacia: el estudio demostró que, cuando los enfermos de artritis reumatoide recibían una dosis de prednisona con efectos retardados, se reducía en un 24 por ciento la rigidez articular de la mañana.[11]


    De hecho, los científicos han descubierto que la tolerancia de casi quinientos fármacos mejora hasta cinco veces cuando se ajustan al horario circadiano.[12] Dos efectos equilibran las medicaciones que tomamos: el deseado para tratar la enfermedad o síntoma y los efectos secundarios no deseados. Por esta razón, incrementar la dosis de la medicación no hace que el tratamiento sea mejor o más rápido, puesto que los efectos secundarios pueden ser difíciles de gestionar. Por lo tanto, el horario podría ser la respuesta para aumentar la efectividad. Esto puede cambiar el tratamiento de muchas enfermedades, desde el cáncer hasta la hipertensión arterial, las enfermedades autoinmunes, coronarias, depresión, ansiedad y muchas otras.


     


    
      Cuándo vacunarse contra la gripe


      Planifiquemos el día que vamos a ponernos la vacuna y tratemos de dormir bien durante una semana. En un estudio en el que los participantes no habían dormido bien los días anteriores a la vacuna, casi la mitad de ellos mostraron una reacción retrasada.[13] Es una cuestión importante, puesto que algunas personas no acaban de desarrollar una protección contra la gripe. Lo mejor es que el próximo año prestemos atención y durmamos bien la semana antes de ponernos la vacuna.


      Además del historial de sueño, el momento del día también es un factor que tener en cuenta. Algunos estudios preliminares han demostrado que ponerse la vacuna por la mañana es mejor que por la tarde.[14]

    


    EL TRE AYUDA A CONTROLAR LA INFLAMACIÓN


    Sabemos que el trastorno del ritmo circadiano pone en peligro el sistema inmunológico, promueve un aumento de la inflamación sistémica y de las probabilidades de infección bacteriana.[15] No obstante, mantener un ritmo circadiano sólido con el TRE mejora la función inmunológica y reduce las infecciones y la inflamación sistémica.[16] Esto se debe a múltiples mecanismos.


    Creemos que los beneficios del sistema inmunológico se deben, en parte, a una mejora de la salud digestiva. Como hemos visto en el Capítulo 9, cuando se fortalecen las barreras del intestino hay menos invasores que se filtren al flujo sanguíneo, y las células inmunológicas en circulación tienen que neutralizar menos amenazas. El TRE también reduce la inflamación sistémica en todo el cuerpo, incluyendo las reservas de grasa. Cuando la grasa corporal se utiliza como fuente de energía, la cantidad de grasa inflamatoria y de daño celular general disminuye. Cada vez se tiene un mayor convencimiento de que la reducción de la grasa inflamatoria es un factor determinante para mantener a raya la diabetes de tipo 2 y la resistencia a la insulina.


    Al reducir la inflamación sistémica, disminuye el dolor articular y la rigidez, lo cual favorece que disfrutemos de la actividad física. El TRE también mejora el reloj cerebral, que refuerza una barrera, parecida a la del intestino, que recubre el cerebro para que solo acceda sangre oxigenada y no bacterias, restos celulares u otras partículas que podrían poner en peligro la función cerebral. Así se reducen las inflamaciones cerebrales locales que causan muchas enfermedades, como la demencia.


    Además, el TRE mejora el sistema inmunológico de todas las células. Producen más antioxidantes que neutralizan radicales libres, de modo que hay menos daño celular. También mejora la autofagia, así que destruye y recicla más material dañado. Por último, al optimizar el reloj circadiano, activa el sistema de defensa interno durante varias horas al día. Cuando las células están sanas y menos inflamadas, todo el cuerpo funciona mejor.


    Antes de empezar con el TRE solía tener dolor de rodillas y en las articulaciones. A menudo me veía obligado a llevar rodilleras o ponerme hielo después de hacer ejercicio. Cuando viajaba, siempre caía enfermo: cogía un resfriado o una infección. Todas mis recetas de antibióticos de los últimos años se debieron a infecciones que desarrollé después de pasar varios días acostándome tarde y picando a altas horas, o después de vuelos transcontinentales.


    Desde que hace seis años empecé el TRE, rara vez me pongo enfermo después de viajar, y ya no siento dolor articular. De hecho, hace años que no utilizo rodilleras ni me pongo hielo.


    CÁNCER: EL ÚLTIMO LÍMITE DEL RITMO CIRCADIANO


    En 2007, la Agencia Internacional para la Investigación del Cáncer de la OMS declaró que el trabajo a turnos que trastornaba el ritmo circadiano era un cancerígeno «probable». En la última década, más investigaciones han extendido la posible relación entre trabajo a turnos y cáncer al cáncer colorrectal, de ovarios y de mama.


    El cáncer tiene muchas causas y, algunas de ellas, están determinadas por componentes circadianos:


     


    •Inflamación excesiva: como hemos analizado, la inflamación es circadiana y, cuando la inflamación crónica se mantiene, sobre todo en el intestino o en el hígado, puede provocar el crecimiento de un cáncer.


    •Estrés oxidativo de los radicales libres, que pueden dañar el ADN celular y producir mutaciones que pueden ser cancerígenas.


    •Telómeros: puesto que el reloj circadiano está involucrado en la reparación del ADN, también afecta a la salud de los telómeros (los extremos de los cromosomas). En un estudio, las mujeres que trabajaban en turno de noche durante cinco años o más tenían una longitud de telómeros menor y un riesgo mayor de padecer cáncer de mama.[17]


    •Vigilancia del sistema inmunológico: algunas células inmunológicas buscan tejidos dañados y, cuando los encuentran, los eliminan. Es un ejemplo claro de autoinmunidad productiva, porque cuando el sistema inmunológico encuentra una célula cancerosa que es como una célula normal en un 90 por ciento, la elimina. Si el sistema inmunológico está débil, en un trastorno circadiano, muchas células cancerosas esquivan la vigilancia y se pueden convertir en tumores que ponen en riesgo la vida.


    •Parámetros del ciclo celular: una de las diferencias fundamentales entre una célula normal y una cancerosa es que las normales no crecen rápido ni se dividen tan a menudo. Cuando las células normales se dividen tienen que estar en perfectas condiciones. El reloj circadiano de las células normales se asegura de que los sistemas de control sean eficaces para crecer en momentos concretos, dividirse una vez al día, o cada pocos días, y repararse con regularidad. Las células cancerosas no siguen estos controles y equilibrios. Crecen con mayor rapidez porque prescinden del mecanismo circadiano que les raciona los nutrientes. Crean más células adiposas que forman nuevas células y reciclan sus deshechos para alimentar este veloz crecimiento. Además, tampoco tienen un mecanismo de reparación del ADN dañado, así que lo acumulan lentamente.


    •Metabolismo: las células necesitan mucha energía cuando crecen. El reloj circadiano controla el metabolismo, pero cuando el reloj es defectuoso, el metabolismo se acelera y alimenta el cáncer.


    •ADN dañado: si el ADN está deteriorado, debe ser reparado, y el reloj circadiano regula algunas de las enzimas para que el sistema repare las células cuando tiene más probabilidades de sufrir daños. Por ejemplo, en el intestino, el sistema de reparación del ADN actúa en mitad de la noche. El sistema de reparación de la piel está programado para activarse a última hora de la tarde y así evitar la acción dañina del sol. Si el horario de reparación no está ajustado, la célula se dividirá en nuevas células antes de que se repare el ADN. Una proliferación de estas células aumenta la posibilidad de sufrir cáncer.


    •Autofagia: las células cancerosas utilizan la autofagia para alimentarse. Cuando se daña algún material, lo reciclan de inmediato. Como hemos explicado, la autofagia está regulada por un reloj, de modo que solo tiene lugar en ciertos momentos del día, sobre todo por la noche, cuando ayunamos. Cuando la autofagia va a toda marcha y no tiene tiempo de seleccionar las partes dañadas, a veces se deja por el camino mitocondrias en mal estado que producen más radicales libres, especies reactivas de oxígeno o estrés oxidativo.


    TRATAMIENTO CONTRA EL CÁNCER Y HORARIO CIRCADIANO


    El ritmo circadiano es relevante en muchos aspectos del cáncer, entre ellos la prevención y el tratamiento. La constatación de que los trabajadores a turnos con un horario errático de comidas, sueño y exposición a la luz tienen un mayor riesgo de padecer cáncer ha abierto la puerta a la posibilidad de que mantener un buen ritmo circadiano nos protegerá del cáncer. De hecho, en un amplio estudio en retrospectiva sobre mujeres y el riesgo de padecer cáncer de mama, mi colega Ruth Patterson, del Centro de Cáncer Moores de la Universidad de California, San Diego, descubrió que las mujeres que mantienen un horario regular de comidas y un TRE de once horas están mucho más protegidas contra el cáncer de mama.[18] Puesto que sabemos que el TRE reduce la inflamación crónica, que a su vez favorece el cáncer, tiene sentido que un TRE de once horas reduzca el riesgo de padecer cáncer de mama. Es un hallazgo muy importante, dado que hay muy pocos estudios que relacionen la nutrición con el riesgo de cáncer y que hayan sido validados con estudios independientes y controlados en humanos.


    ¿Podría un simple cambio de hábitos diarios reducir el crecimiento de los tumores? Creemos que la respuesta es que sí, y la clave consiste en reinstaurar un ritmo circadiano. Un grupo de científicos lo ha probado con ratones y ha obtenido resultados positivos. Injertaron un tumor en tres grupos de ratones. El primer grupo vivió en un ciclo luz-oscuridad normal, mientras que el segundo cambió de ciclo dependiendo del día, como si tuvieran jet lag o trabajaran a turnos. Ambos grupos podían acceder a comida en todo momento y comer cuando quisieran. Descubrieron que los tumores eran más agresivos en el grupo con condiciones de jet lag y trabajo a turnos. No obstante, cuando los ratones del tercer grupo vivieron en las condiciones de jet lag/trabajo a turnos, pero tenían acceso a la comida solo durante doce horas, el crecimiento del tumor se redujo hasta un 20 por ciento en solo siete días.[19], [20]


    Respecto al tratamiento, se sabe desde hace más de treinta años que el horario de la quimioterapia es importante.[21] En un estudio de mujeres con cáncer de ovarios avanzado, se administró a las pacientes dos tipos de fármacos, doxorrubicina y cisplatino, pero en diferentes momentos, lo que en aquella época era una práctica habitual para las pacientes con cáncer de ovarios. Las mujeres que tomaron doxorrubicina por la mañana y cisplatino por la noche tuvieron menos efectos secundarios, y las que lo hicieron al revés sufrieron más problemas. Fue el primer estudio que demostró que un mal horario empeoraba los efectos secundarios. Se publicó en un artículo con un título provocativo: «El momento de la dosis genera veneno: la regulación circadiana y la farmacoterapia».[22]


    Desde entonces, muchos estudios con otros tipos de cáncer y diferentes fármacos han llegado a la misma conclusión: el horario de los fármacos contra el cáncer influye en la efectividad del tratamiento. En un estudio sobre cáncer colorrectal, se inoculó a los pacientes oxaliplatino través de una minibomba que suministraba pequeñas dosis cada hora, y luego una dosis más importante a las cuatro de la tarde. Aquellos que no habían reaccionado a la quimioterapia convencional, lo hicieron positivamente a esta dosificación del fármaco.[23]


    El horario es importante incluso cuando se ha extirpado el tumor. Si ha llegado al hígado, por ejemplo, se extirpará casi la mitad del órgano. Después de la operación, las células hepáticas normales deben dividirse y crecer para que el hígado alcance su tamaño normal y desempeñe sus funciones. En un estudio, un grupo de investigadores de Japón extirpó dos tercios del hígado de los ratones por la mañana o por la tarde. Los ratones que fueron operados por la tarde se recuperaron mucho más rápido que los intervenidos por la mañana.[24]


    Algunos pacientes de cáncer también se someten a una irradiación corporal total (TBI, por sus siglas en inglés) para destruir células cancerosas en zonas a las que no llega la quimioterapia o la cirugía. Normalmente se aplica contra cánceres del sistema nervioso, óseos, de piel y, en hombres, de testículos. A veces, la TBI tiene la función de debilitar o desactivar el sistema inmunológico, sobre todo si han trasplantado un órgano al paciente. Si recibe médula ósea o células madre de un donante, el sistema inmunológico las considera ajenas e intenta destruirlas, con lo cual el tratamiento no consigue nada. La TBI también se aplica para eliminar médula ósea enferma y para que la nueva médula tenga espacio para crecer. No obstante, la TBI tiene muchos efectos secundarios, como la caída del cabello, las náuseas, los vómitos y las erupciones epidérmicas. Esto se debe a que la radiación, que tiene el objetivo de eliminar las células cancerosas, también daña el ADN de las células normales. Si no reparan el ADN, las células pueden morir.


    Hace unos años hicimos un experimento con ratones de laboratorio. Descubrimos que las células del pelo y la piel de los ratones reparan todo el ADN dañado por la tarde. Llevamos este descubrimiento un paso más allá y experimentamos con aplicar la TBI en diferentes momentos del día. A un grupo lo irradiamos por la mañana y a otro, por la tarde. Como era de esperar, los ratones que irradiamos por la mañana perdieron el 80 por ciento del pelo. Sin embargo, los que irradiamos por la tarde conservaron ese mismo porcentaje del pelo. Esto se debe a que la irradiación vespertina se sincroniza con su reloj circadiano, de modo que el daño creado en el ADN se reparaba con rapidez y la función de las células del pelo se recuperaba con normalidad.[25]


    La idea más innovadora en la investigación del cáncer y del ritmo circadiano es desarrollar fármacos que incidan directamente en las moléculas del reloj y restauren la función del cronómetro circadiano en los tumores, que tienen relojes defectuosos. Las primeras investigaciones muestran que los pacientes con cáncer cerebral con niveles normales de proteínas en el reloj de los tumores tienen índices de supervivencia más largos que los pacientes con niveles bajos.[26] En nuestro laboratorio hemos reactivado el reloj del tumor de un ratón tratando el glioblastoma con un fármaco que mejora la función del gen del reloj.[27] Cuando se injertan glioblastomas en ratones, los tumores crecen con mucha agresividad y, en pocos días, han multiplicado su tamaño por diez o por quince. Pero en los ratones que recibieron el fármaco que actuaba en el reloj, el tumor crecía significativamente menos y había más ratones que sobrevivían. Es más, este fármaco era más efectivo que el que se utilizaba de manera habitual para tratar a los pacientes con cáncer cerebral y que administramos a un segundo grupo de ratones.


    DOS HERMANAS VENCEN AL CÁNCER


    El tratamiento del cáncer es complejo. Incluso cuando los fármacos eliminan los tumores, crecen otros o, después de unos años libre de cáncer, aparecen nuevos tumores. Es lo que se conoce como recurrencia del cáncer.


     


    
      Sincronizar a los pacientes con los cuidadores


      Cuando la conexión causal entre el ritmo circadiano y los mejores resultados con el cáncer sea conocida y aceptada de forma general, los médicos cambiarán los horarios. Como hemos visto, el ritmo circadiano se puede alterar. Por ejemplo, los trabajadores que siempre tienen el turno de noche invierten por completo el ritmo circadiano. De hecho, sus niveles de melatonina aumentan durante el día y disminuyen por la noche, porque viven en una zona horaria diferente. De forma similar, los cirujanos podrían adaptar su ritmo circadiano para que su rendimiento máximo coincida con el mejor momento para operar al paciente. Por ejemplo, si los resultados en las operaciones son mejores por la tarde, los médicos pueden despertarse más tarde y trabajar en el turno de tarde.


      Los avances en la tecnología seguirán ayudándonos a mejorar la experiencia de los tratamientos. En algunos hospitales europeos, el paciente está conectado a una minibomba, parecida a una bomba de insulina, que dosifica los fármacos y los administra en el mejor momento según el reloj del individuo. Esta tecnología se podría utilizar en muchos tratamientos. En otros casos, como en la cirugía, se pueden utilizar robots con control remoto: un médico de Nueva York puede operar a un paciente en San Francisco o en Hawái a través de un robot.[28], [29] Este avance tecnológico es otra estrategia potencial para sincronizar el lapso de tiempo en que el cuerpo está en su mejor momento para ser operado y el médico está en plena forma.

    


     


    La investigación en el tratamiento del cáncer está aunando esfuerzos para comprender el código circadiano y, en nuestros laboratorios, buscamos formas de conectar ambos ámbitos. Por ejemplo, estamos en contacto con dos hermanas: la mayor tiene un cáncer de útero y de ovarios, y la menor tiene cáncer de mama. Ambas están siguiendo un TRE de ocho horas y han afirmado que este horario alimentario mejora su tratamiento en muchos aspectos. Se sienten menos cansadas, tienen menos efectos secundarios, como náuseas y dolor intestinal, y duermen mejor.


    Es posible incluso que el TRE esté favoreciendo la efectividad de los fármacos. Su experiencia concuerda con un estudio reciente, que también demostró que la reaparición del cáncer era menor entre mujeres que seguían un TRE.[30] El TRE reduce la probabilidad de que se desarrollen pequeños cánceres latentes y, por lo tanto, mejora el tratamiento de la enfermedad.
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    El código circadiano para mejorar la salud cerebral


    Es muy difícil saber cuándo el funcionamiento cerebral es deficiente. Tenemos una capacidad enorme para compensar los déficits, y a menudo pensamos que nuestro comportamiento es normal, incluso cuando no lo es. Los familiares y los amigos son los primeros en darse cuenta de un cambio en nuestra conducta o pensamiento. Y cuando aparece una disfunción cerebral en un miembro de la familia, ya sea en el ámbito del pensamiento, de la reacción emocional o de la memoria, afecta a toda la familia. A medida que la disfunción empeora, el enfermo tendrá más problemas para mantener una relación familiar normal, los amigos se irán alejando y puede convertirse en una carga. Por lo tanto, cuidar de nuestra salud mental no solo es cuidar de nosotros, sino también de nuestra familia.


    No existe prueba genética o sanguínea que nos diga con seguridad absoluta que una persona padecerá un problema con las funciones cerebrales, como la depresión, la ansiedad, un desorden bipolar, un trastorno por estrés postraumático o un desorden obsesivo-compulsivo. Es más, en la actualidad todavía no hay cura para enfermedades relacionadas con el cerebro, como el Parkinson, el Alzheimer, la enfermedad de Huntington, la esclerosis múltiple y la esclerosis lateral amiotrófica. Puede que estén relacionadas con ciertas mutaciones en algunos genes, pero esto solo explicaría una pequeña fracción de todas las incidencias, y sin duda no justifica el aumento de enfermedades cerebrales de los últimos años.


    Es más posible que factores genéticos y ambientales interactúen para generar una enfermedad. Es algo que también se cumple en trastornos cerebrales que ponen en peligro la vida, como la depresión, la ansiedad e incluso un desorden obsesivo-compulsivo. Y, aunque esta explicación tiene sentido, desconocemos qué factor ambiental específico desencadena estas enfermedades. No obstante, sí sabemos que mantener un ritmo circadiano sólido fomenta la resistencia a estas enfermedades cerebrales.


    ¿HASTA QUÉ PUNTO HAY INFLUENCIA CIRCADIANA?


    En casi todas las regiones cerebrales hay un reloj circadiano, y esto incluye aquellas que están relacionadas con las enfermedades neuropsiquiátricas. Aunque no comprendemos por completo cómo empiezan a desarrollarse las disfunciones cerebrales, los mecanismos de estas enfermedades implican, principalmente, cuatro cuestiones, y el reloj circadiano está relacionado con cada una de ellas:


     


    (1) Dejan de aparecer nuevas células cerebrales (neuronas) que sustituyen células dañadas o muertas, lo cual causa un declive gradual del número de neuronas sanas: Solíamos creer que después de que el cerebro se desarrollara durante la infancia, no generábamos más neuronas. No obstante, uno de mis colegas en el Instituto Salk, Fred Gage, refutó esta idea hace casi veinte años.[1] Ahora sabemos que los cerebros adultos tienen unas células madre especiales que producen nuevas neuronas durante toda la vida. Estas nuevas neuronas reemplazan a las dañadas o muertas en un proceso denominado «neurogénesis adulta», y la capacidad para regenerarlas es muy importante para conservar un funcionamiento cerebral óptimo en la tercera edad. Una menor capacidad de neurogénesis favorece un amplio abanico de disfunciones, desde olvidos y pérdida de memoria hasta la demencia.


    El reloj circadiano regula varios aspectos de la neurogénesis adulta. El proceso por el que las células madre crean nuevas neuronas tiene un patrón diario que garantiza que el tipo correcto de moléculas adiposas sanas llegue a las nuevas neuronas en el momento adecuado del día. Cuando mejoramos el ritmo circadiano, se crean más neuronas sanas. Por el contrario, cuando no dormimos suficiente o sufrimos jet lag, reducimos el número de nuevas neuronas que se forman cada día.


     


    (2) Una conexión deteriorada entre neuronas, lo cual provoca fallos en las conexiones o comunicaciones entre diferentes regiones cerebrales: Al nacer, el cerebro no está desarrollado por completo. Esto significa que muchas partes no están conectadas con otras regiones del cerebro. Son conexiones que se desarrollan más despacio durante los primeros cinco años de vida. Junto con estas conexiones hay una plantilla única de elementos químicos cerebrales que median en las comunicaciones entre las neuronas. Durante este periodo de desarrollo crítico, los ciclos de sueño-despertar y luz-oscuridad afectan al desarrollo cerebral. Un desequilibrio entre la cantidad adecuada de luz (poca durante el día o demasiada durante la noche), o un ciclo de sueño irregular, pueden tener un impacto duradero que provocará un cambio permanente en el patrón del sueño, hipersensibilidad a la luz o incluso trastornos del espectro autista o por déficit de atención con hiperactividad. En los ratones, las células de melanopsina de la retina que no se conectan bien al cerebro pueden producir dolor de cabeza inducido por la luz y migrañas.[2] Lo mismo podría ocurrir con las personas que pasan demasiado tiempo bajo una luz intensa.


     


    (3) La acumulación de daños, o la falta de reparación suficiente, y la muerte de las neuronas: el reloj circadiano regula los genes responsables de reducir el estrés neuronal, y favorece la reparación para que las neuronas sigan sanas. Si se perturba cualquiera de los relojes circadianos del cerebro, las neuronas relacionadas con ellos se pueden estresar, dañar o morir fácilmente, o el proceso de limpieza se puede ver afectado, lo que causará más estrés y daños. Por esta razón, un cerebro con un reloj trastornado tiene muchas conexiones defectuosas.


    Los elementos químicos defectuosos que quedan en el cerebro pueden provocar más problemas y enfermedades como el autismo, el trastorno por déficit de atención con hiperactividad, la depresión, el trastorno bipolar, el trastorno por estrés postraumático, el trastorno de ansiedad generalizada, el trastorno de pánico, la migraña severa, la epilepsia y las convulsiones.


     


    (4) Un desequilibrio químico en el cerebro: las neuronas forman unos componentes químicos cerebrales llamados «neurotransmisores», que son los mensajeros entre las células nerviosas. Entre estos neurotransmisores encontramos la dopamina, la serotonina, la noradrenalina y el ácido gamma aminobutírico. Son los encargados de modular varios aspectos de la función cerebral, como el estar alerta o activo, estar calmado y reaccionar a motivaciones o recompensas. Muchos de estos neurotransmisores se encuentran bajo el control de un reloj circadiano, lo cual tiene sentido, puesto que pasamos por diferentes estados mentales en distintos momentos del día. Por la mañana estamos más alerta y un poco ansiosos por la agenda que nos espera. Durante el día estamos motivados para hacer lo planificado y también nos impulsan las pequeñas recompensas del trabajo hecho. Por la tarde y la noche, los componentes químicos cerebrales que favorecen la calma nos ayudan a relajarnos.


    Algunos relojes cerebrales se ocupan de crear estos componentes, mientras que otros tienen la función de dosificar el ciclo de producción de componentes químicos. Cuando el reloj es defectuoso, el ritmo diario de producción no es puntual o se estanca en niveles demasiado altos o bajos. Es la causa de varias enfermedades cerebrales. Por ejemplo, cuando los ratones no tienen reloj en el cerebro, producen demasiada dopamina, un neurotransmisor involucrado en el uso de energía, el metabolismo y la actividad del cuerpo.[3] Demasiada dopamina provoca que tanto los ratones como los humanos se vuelvan unos maníacos.


    EL PAPEL DE LA LUZ


    La conexión entre el código circadiano y la salud mental se remonta a la migración de los humanos al hemisferio norte, hace unos treinta mil o cuarenta mil años. La falta de luz está relacionada con la depresión, y los cortos días de invierno con apenas seis horas de luz al día son el principal culpable. Hoy lo conocemos como «trastorno estacional afectivo», una forma de depresión entre cuyos síntomas se encuentran la fatiga, la desesperanza y el aislamiento social.


    Aquellas personas susceptibles de padecerlo sienten la «tristeza invernal» desde el otoño, cuando recibimos menos luz de forma natural, hasta principios de primavera, cuando los días se alargan. Tiene especial incidencia en quienes viven en los países nórdicos durante el invierno, donde el sol no brilla mucho por la mañana, cuando las personas van a trabajar. A medida que el día avanza y sale el sol, mejora el estado de ánimo y el rendimiento.


    Incluso en otros países fuera del norte de Europa, las tasas de depresión y suicidio aumentan a medida que ascendemos a mayores latitudes desde el ecuador, y es un incremento que tiene que ver con la estación, dado que hay más depresiones en invierno.[4], [5] Este es un buen ejemplo de un factor ambiental que provoca que algunas comunidades sean más susceptibles de padecer problemas mentales.


    Un vínculo probable entre la depresión, el trastorno estacional afectivo y un sueño deficiente (y sentirnos soñolientos al despertarnos) es la falta de suficiente luz intensa durante el día. Sabemos que los que padecen insomnio y se sienten soñolientos durante del día (dejando a un lado que tengan un trabajo normal o a turnos) son susceptibles de caer en una depresión.[6] Sin embargo, solo estamos empezando a vislumbrar el efecto de la luz en los patrones del sueño y la actividad a lo largo de la vida. un estudio de 2017 demostró que, cuando los ratones adolescentes están expuestos a un ciclo día-noche no natural que imita un jet lag moderado (viajar de una zona horaria a otra), cuando el tiempo se adelanta o se atrasa un hora cada día durante dos semanas, el reloj circadiano se reconfigura para el resto de la vida del ratón.[7], [8] Creemos que este efecto se debe a cómo el reloj maestro del cerebro en el núcleo supraquiasmático (NSQ) se reprograma al activar o desactivar un conjunto particular de genes.


    Es una investigación innovadora porque hasta entonces se creía que este tipo de cambios circadianos solo aparecían en ratones que tenían una mutación genética. No obstante, los investigadores descubrieron que en estos ratones había un desequilibrio químico en el NSQ. El horario lumínico alterado afectó la producción del GABA, que sirve para mantenernos en calma. Es interesante resaltar que la mayoría de las neuronas del reloj del NSQ producen GABA, y también sabemos que una mayor o menor cantidad de GABA tiene un impacto profundo en la organización diaria del ciclo sueño-despertar, así como en nuestra capacidad para estar calmados o ponernos nerviosos.


    ¿Significa esto que los niños que crecen en un ambiente con un ciclo circadiano de luz alterado están destinados a sufrir enfermedades mentales, o que los hábitos de los adultos pueden desencadenar disfunciones cerebrales? No lo sabemos con seguridad, pero lo que sí sabemos es que las incidencias de las enfermedades relacionadas con la disfunción cerebral están aumentando. Si nos esforzamos más para irnos a dormir a una hora fija, prestamos atención a cuánta luz recibimos por la noche y nos preocupamos por recibir más luz durante el día, es posible que podamos revertir la tendencia.


    La luz interior, sobre todo en malas horas, puede tener un efecto profundo en el código circadiano, en especial cuando estamos enfermos. Como hemos analizado en el Capítulo 11, sabemos que muchos pacientes de cuidados intensivos, que están en una condición crítica, experimentan una desorientación entre el día y la noche debido a que los hospitales siempre están iluminados. Después de algunos días, muchos pacientes padecen el delirio UCI. Instalar una nueva iluminación que imite el cambio día-noche con luz intensa y luz tenue, y que se reduzca el nivel de ruidos por la noche, restaurará el ritmo circadiano de los pacientes y disminuirá la incidencia del delirio UCI.[9]


    Los bebés prematuros también están expuestos a tipos de luz perjudiciales, y en momentos inadecuados, desde el mismo día en que nacen. Llegan al mundo cuando su cerebro y su cuerpo aún se están desarrollando y madurando. Pasan los primeros días o semanas en una UCI neonatal (UCIN), hasta que se recuperan por completo y pueden volver a casa. Las luces de la UCIN siempre están encendidas, porque los médicos y las enfermeras tienen que cuidar de los bebés cada pocas horas (e incluso cada pocos minutos). También hay muchos monitores y pantallas que emiten sonidos y luz. Como consecuencia, no hay percepción de la noche o el día para el cerebro en desarrollo del bebé.


    Además, sabemos que los bebés prematuros tienen varios problemas de salud, entre ellos algunos relacionados con el desarrollo del cerebro: muchos acaban padeciendo TDAH, trastornos del espectro autista, problemas de aprendizaje, menor capacidad lingüística, etc. Estas observaciones han suscitado que se quiera probar si favorecer el ritmo circadiano con un horario alimentario y lumínico puede prevenir o reducir la gravedad de estas enfermedades.


    En un estudio muy interesante que hemos analizado en el Capítulo 8, los investigadores cubrieron las incubadoras de los bebés prematuros durante unas horas por la noche para que no estuvieran expuestos a la luz.[10] Esta sencilla medida aceleró el crecimiento y el desarrollo de los bebés hasta el punto de reducir su estancia en el hospital en un 30 por ciento. Ganaron peso más rápido (más peso significa un mayor crecimiento del cerebro) y su ritmo cardíaco era más estable. No solo esto: los bebés tenían una mejor saturación de oxígeno en la sangre y más melatonina. Tener la experiencia de un ciclo día-noche estable tuvo un efecto profundo.


     


     


     


    
      La luz adecuada combate la depresión


      Recordemos por un momento a Cory Mapstone, el agente de policía de San Diego que conocimos en el Capítulo 7. Cuando trabaja en el turno de noche es consciente de que es susceptible a estar bajo de ánimos. Pero nunca ha tenido un amago de depresión en veinticinco años de servicio. ¿Por qué? Siempre se preocupa de recibir una hora completa de luz diaria antes de irse a dormir. Me dijo que, al sentir la luz del sol, nota cómo fluye de sus ojos al cerebro y cómo le despierta. Exponerse a la luz del día es como recibir una dosis gratis de vitaminas para el cerebro. La luz del día reequilibra los componentes químicos del cerebro: más luz significa más glutamato estimulante, restaura los ritmos diarios del cortisol y la melatonina y los mantiene en equilibrio. Además, recibir más luz del día conlleva que, durante el sueño, seamos más resilientes a la luz de la noche, de forma que podremos irnos a dormir sin sentir ansiedad.

    


    LA LUZ Y EL SUEÑO PARA UNA SALUD CEREBRAL ÓPTIMA


    Una cuestión común en todas las enfermedades neurológicas es el trastorno del sueño. Nuestra función durante el día, esencialmente, consiste en una serie de decisiones que involucran a la cognición y a la emoción. El trastorno del sueño afecta este proceso de toma de decisiones. También se suele encontrar en muchas enfermedades psiquiátricas, como el TEPT, la ansiedad, el trastorno bipolar, etc. Además, es un factor prominente en enfermedades degenerativas como el Alzheimer y la esclerosis múltiple. No están relacionadas con un sueño anormal ni con un trastorno circadiano, pero deberían estarlo.[11] Ocuparse del problema del sueño es un aspecto importante a la hora de tratar estos problemas de salud cerebral.


    Estar demasiado expuesto a la luz por la noche reduce el sueño, que es el momento en que se limpian las proteínas celulares dañadas. Cuando dormimos más, el cerebro tiene más tiempo para regenerarse y eliminar deshechos. El sueño también ayuda a desintoxicar el cerebro de otra forma. Gracias a un fenómeno recién descubierto, parece que existe un sistema de drenaje especial en el cerebro, llamado «sistema linfático cerebral», que está en funcionamiento durante la noche para eliminar los deshechos metabólicos del cerebro. El sueño incrementa este proceso en un 60 por ciento.[12] Así que, sea la que sea nuestra rutina durante el día, dormir bien por la noche es la mejor forma de eliminar todos los deshechos del cerebro. Creemos incluso que ayuda a prevenir la demencia.[13] Un cerebro estresado y con falta de sueño produce proteínas que no están bien configuradas. A medida que se acumulan, pueden causar la muerte de las células cerebrales: una marca distintiva de la demencia.


    ¿OLVIDA EL CEREBRO CUÁNTO SUEÑO NECESITAMOS CUANDO ENVEJECEMOS?


    Como hemos dicho, cuando dormimos la memoria se almacena y se consolida. Cuantas más noches durmamos más de siete horas, mejor protegidos estaremos de la pérdida de memoria al envejecer. Esto también se cumple a corto plazo: en el Capítulo 4 hemos explicado que dormir bien mejora la memoria y la atención del día siguiente.


    Algunas personas me preguntan si dormir mal de forma habitual causará problemas de memoria a largo plazo, como la demencia o el Alzheimer. La verdad es que no sabemos si dormir mal podría causar demencia, pero sin duda contribuye a ello. Los investigadores han descubierto que la falta de sueño deteriora la memoria de los ratones y favorece el desarrollo de las placas y los ovillos característicos del Alzheimer.[14], [15] Sabiendo esto, es mejor dormir bien y proteger nuestro cerebro que desaprovechar esas horas.


    Pero, al envejecer, lo más probable es que durmamos menos, no más. Los adultos mayores me han contado que se desvelan tras cinco horas de sueño, y que se sienten lo bastante descansados como para no volver a la cama. También sabemos que la calidad del sueño se resiente con la edad. Somos más sensibles a los ruidos y la luz, que entorpecen el sueño. Michael Rosbash (que en 2017 recibió el Premio Nobel por descubrir cómo funciona nuestro reloj circadiano) y su equipo de investigadores comprobaron que cuando se interfería en el sueño de las moscas de la fruta era más probable que las más viejas se desvelaran completamente.[16] Las más jóvenes se volvían a dormir o dormían más tiempo al día siguiente, como si estuvieran recuperando el sueño perdido, mientras que las viejas no dormían tanto. Era como si su cerebro de mosca «olvidara» que le faltaba sueño. Este sencillo experimento de Rosbash apunta a que un cerebro más viejo no solo se despierta con más facilidad ante una interferencia, sino que además olvida cuánto tiempo necesita de sueño.


    Moraleja: al envejecer, no nos estamos haciendo un favor reduciendo las oportunidades para dormir, así que reservémonos ocho horas de sueño cada noche.


    EL TRE PARA LA SALUD CEREBRAL


    Como hemos explicado en el Capítulo 9, las hormonas del intestino se pueden filtrar, por error, a la sangre. Si llegan al cerebro, alterarán la función cerebral. Una de ellas es la CCK-4, y sabemos que causa ansiedad si llega al cerebro. El TRE reduce las hormonas intestinales que pueden alterar el cerebro y causar ataques de pánico.


    Otro mecanismo a través del cual la comida puede afectar a la función cerebral es cuando nos centramos en un solo grupo de nutrientes. Por ejemplo, se sabe desde hace casi un siglo que la dieta cetogénica, muy baja en carbohidratos y alta en grasas, puede reducir la incidencia de aquellos tipos de epilepsia infantil que se resisten a los fármacos. Esta selección de nutrientes cambia el tipo de energía disponible para las células cerebrales, que utilizan cuerpos cetónicos (que son grasas descompuestas), que mejoran el funcionamiento general del cerebro y reducen la posibilidad de convulsiones. Un TRE de ocho a diez horas provoca que el cuerpo aproveche las grasas almacenadas y produzca estos cuerpos cetónicos naturales para suministrar energía al cerebro. Si estamos haciendo un TRE de entre ocho y diez horas, durante el intervalo de tiempo antes de desayunar el cuerpo producirá de forma natural cuerpos cetónicos que alimentarán al cerebro y reducirán las inflamaciones.


    Una de las reacciones más primitivas es la motivación de buscar comida cuando escasea. Sabemos que cuando se da comida a los ratones durante solo unas horas, llevan a cabo estrategias y desarrollan un comportamiento encaminado a buscar comida bastante interesante.[17] Se despiertan un par de horas antes de que supuestamente llegue la comida y comienzan a correr dando vueltas como si estuvieran buscando comida. Hay pruebas de que estos ratones con acceso limitado a la comida usan energía cetogénica en combinación con el reloj circadiano para lograr la cantidad exacta de sueño que les permitirá despertarse pronto para buscar comida.[18]


    También hay nuevas pruebas de que los cuerpos cetogénicos comunican señales químicas que protegen a las neuronas de los daños, o que permiten que se regeneren mejor cuando se enfrentan a enfermedades degenerativas como el Alzheimer, el Parkinson o la enfermedad de Huntington.[19] Aunque es demasiado pronto para relacionar el aumento de la motivación de buscar comida en los animales que siguen un TRE con una salud cerebral mejor, ahora está muy claro que muchos de los beneficios de la dieta cetogénica en la salud cerebral se pueden lograr comiendo todos nuestros alimentos en una ventana de ocho a diez horas.


    Comer a la misma hora todos los días y mantener un largo periodo de ayuno sincroniza los relojes circadianos del cerebro y el cuerpo. El TRE mejora la calidad del sueño para que podamos dormir de forma efectiva e ininterrumpida durante varias horas.


    En un estudio de 2018 del laboratorio Christopher Colwell de la Universidad de California, Los Angeles, se comprobó que, en los ratones, el TRE reduce significativamente los síntomas neurodegenerativos de la enfermedad de Huntington.[20] Durante tres meses, los ratones con acceso ilimitado a la comida desarrollaron los síntomas característicos de la enfermedad: trastorno severo del ciclo sueño-vigilia normal, mala coordinación motora y una mayor variabilidad del ritmo cardíaco. En cambio, los ratones que siguieron un TRE estuvieron mucho más protegidos: durmieron bien, coordinaban mejor los movimientos y el ritmo cardíaco era más regular, además de que su función cerebral era más parecida a la de un cerebro sano.


    EL EJERCICIO MEJORA LA SALUD CEREBRAL


    El ejercicio aumenta el factor neurotrófico derivado del cerebro (FNDC), que fortalece las conexiones de las neuronas y mejora la memoria. El FNDC, además, ayuda a reparar las neuronas dañadas o estresadas, un proceso que también sucede cuando el cerebro tiene un sólido reloj circadiano.


    Tanto el ejercicio como el TRE pueden actuar de forma independiente o conjunta para contrarrestar la pérdida de las neuronas dopaminérgicas que provoca el Parkinson. Los beneficios son tan importantes que, cuando se expuso a ratones que hacían ejercicio a toxinas que eliminan neuronas y provocan Parkinson, apoplejías o la enfermedad de Huntington, el cerebro fue más resistente y se recuperó más rápido que el de aquellos ratones que no hacían deporte.[21], [22] El ejercicio o pasarse entre doce y dieciséis horas sin comida parecen producir cambios químicos semejantes en el cerebro de los ratones[23] y contribuyen a mantener un ritmo circadiano sólido. Estos efectos mejoran la resiliencia del cerebro para que pueda enfrentarse con más garantías de éxito a las amenazas y recuperarse más rápido.


    GESTIONAR EL ESTRÉS


    Un reloj circadiano robusto nos protege del estrés de la vida diaria que puede afectar a nuestra salud. Por ejemplo, la hormona del estrés, el cortisol, tiene una regulación circadiana. En las personas sanas, la producción de cortisol llega a su punto álgido por la mañana y se reduce al mínimo cuando se van a dormir. Es lo que nos permite relajarnos y dormirnos.


    Con un segundo mecanismo, el reloj circadiano puede suprimir el efecto de un aumento repentino de la producción de cortisol para que, cuando haya desaparecido, recuperemos un estado mental normal. Imaginemos que estamos en un atasco de vuelta a casa y que llegamos tarde para ir a buscar a nuestro hijo a la guardería. El hecho de preocuparnos por llegar tarde es suficiente para que la glándula suprarrenal aumente la producción de hormonas del estrés. Pero, cuando por fin llegamos y nos reunimos con nuestro hijo, aunque sea tarde, el estrés debería desaparecer. Este relajamiento está relacionado con que no se produzcan más hormonas. La hormona del estrés que ha aumentado en el atasco y que está circulando por la sangre no provocará daño alguno si tenemos un reloj fuerte que haya detenido la producción de hormonas.


    Pero si seguimos sintiéndonos estresados al llegar la noche significa que tenemos un problema de reacción al estrés. En primer lugar, un exceso de hormonas del estrés apabullará al sistema, y el reloj no será capaz de controlarlas. Esto nos desvelará. El retraso en nuestra hora para irnos a dormir nos expondrá a más luz intensa por la noche, lo cual trastornará todavía más el reloj. Algunos pensarán que este «impulso energético natural» es algo positivo, porque les permitirá ser más productivos de noche. Pero, con el tiempo, la energía nocturna constante puede pasar de la productividad a un trastorno por ansiedad. Y, al día siguiente, los efectos secundarios de esta reacción al estrés pueden adoptar varias formas: si nos fuimos a dormir tarde, por la mañana nos sentiremos muy cansados, irritables, espesos y hambrientos.


    Las personas con estrés crónico incluso pueden llegar a caer en una depresión. Una producción demasiado alta de la hormona del estrés durante el ciclo día-noche reduce la creación de nuevas neuronas y, a medida que aumenta el número de neuronas dañadas, podemos caer en la depresión. En adultos mayores, la falta de nuevas neuronas, junto con un aumento de neuronas dañadas o muertas, puede contribuir al olvido y/o a la pérdida de memoria.


    Podemos gestionar el estrés y solucionarlo con buenos hábitos. Hacer cualquier tipo de ejercicio, aunque sea media hora o una hora en el gimnasio, nos proporcionará una protección extra contra los efectos perjudiciales del estrés. Por la noche, relajarnos leyendo o meditando ayudará a reducir la producción de hormonas del estrés y a que podamos dormir mejor.


    CENTRARSE EN LA DEPRESIÓN


    El estrés o un acontecimiento desgraciado puede provocar que baje nuestro estado de ánimo, y es natural que queramos estar solos, quedarnos en casa o comernos el coco en una habitación a oscuras. Todas estas conductas pueden afectar al reloj circadiano, y esto solo provoca que la depresión sea más profunda. Al mismo tiempo, uno de los síntomas de la depresión es la incapacidad para dormir bien o mucho, lo cual trastorna todavía más el reloj. Quienes han caído en la depresión pueden verse inmersos en un círculo vicioso. No es que el reloj circadiano cause depresión, sino que la depresión causa un trastorno circadiano que empeora la depresión.


    Una de las formas de superar la depresión o, al menos, gestionarla, es simplificando nuestra vida de forma disciplinada. Los buenos hábitos engendran buenos hábitos. Si logramos dormir mejor por la noche, hacer ejercicio durante el día, aumentar la exposición a la luz natural y comer a la misma hora todos los días, podremos paliar algunos de los factores de estrés de la vida, porque estas decisiones las habremos tomado con antelación.


    Muchos acontecimientos estresantes o desgraciados son inevitables. No he conocido a nadie que no haya padecido estrés, que jamás haya sufrido la pérdida de un ser amado o que nunca lo hayan echado del trabajo. Aunque pueden contribuir a que sintamos ansiedad o caigamos en una depresión, un reloj circadiano robusto es una protección y, a la vez, una solución potencial a estas enfermedades.


    Podemos mantener un reloj sólido y conservar la función cerebral normal siguiendo cuatro hábitos sencillos: dormir, el TRE, hacer ejercicio y exponernos a la luz natural. Cada uno de ellos favorece la salud cerebral. Mejorar un hábito circadiano nos proporciona beneficios, pero incorporar dos o más tiene unos efectos más profundos en el cerebro.


    La mayoría de las personas con depresión tienen problemas para dormirse o para dormir de forma continuada durante la noche. Muchos fármacos para tratar la depresión tienen como objetivo mejorar el sueño. No obstante, estos fármacos pueden provocar que al día siguiente nos sintamos soñolientos y que nos cueste salir de la cama. Aunque nos ayuden a superar la depresión en unas semanas o meses, a menudo se merma la calidad de vida.


    Otras personas pueden experimentar un periodo de alerta y actividad excesiva, o manía. Es lo que llamamos «trastorno bipolar». Ahora está bien documentado que aquellos que tienen depresión y un patrón de sueño irregular, o que duermen poco, son más proclives a sufrir una obsesión, que poco a poco puede convertirse en una psicosis. Los episodios maníacos pueden aparecer después de cruzar varias zonas horarias y dormir poco.[24]


    La conexión entre un trastorno circadiano y las enfermedades cerebrales está demostrada desde hace tiempo, aunque ha sido difícil probar cómo sucede exactamente. Hace algunos años, se halló una relación directa entre el trastorno bipolar y el reloj circadiano. Se descubrió que uno de los fármacos más habituales para tratar el trastorno bipolar, el litio, aunaba varios componentes del reloj circadiano y mejoraba su efectividad.[25] Este hallazgo tiene implicaciones tanto preventivas como terapéuticas para la salud cerebral.


    De la misma forma, sabemos que las personas sin depresión duermen mejor y tienen mejores hábitos alimentarios que los que luchan contra este trastorno. Pero no necesitamos litio para mejorar nuestro ánimo. Los hábitos del código circadiano que mejoran el sueño, la exposición a la luz, la comida y la actividad nos subirán el ánimo y mejorarán la salud cerebral.


    ROGER GUILLEMIN ATRIBUYE SU LONGEVIDAD AL RITMO


    Roger Guillemin recibió el Premio Nobel, pero además es artista, marido, padre de seis hijos y abuelo. Pero, sobre todo, sigue activo y lúcido a sus noventa y cuatro años. En una entrevista con mi investigadora posdoctoral Emily Manoogian, en parte atribuyó su éxito a las rutinas que había establecido en su vida diaria (cuándo y cuánto come, duerme y se mueve).[26]


    El doctor Guillemin creció en Dijon, Francia, donde estudió el bachillerato y la carrera de medicina. Luego se mudó a Montreal para cumplir su deseo de investigar y trabajar con Hans Selye, figura que desempeñó un papel importante en su vida. El doctor Selye fue uno de los primeros científicos en comprender la reacción al estrés y cómo las glándulas suprarrenales producen componentes químicos como el cortisol para gestionar momentos de estrés agudo. Como explica el doctor Guillemin: «Selye fue el primero en introducir la palabra estrés en la conversación médica. Antes, esta era una palabra que solo utilizaban los ingenieros».


    Durante cincuenta años, como jefe de su propio laboratorio, el horario de Roger Guillemin fue bastante consistente. De hecho, tuvo al mismo ayudante, Bernice, durante más de cuarenta años. Se levantaba entre las seis y media y las siete, sin despertador, cada día. Nunca desayunó demasiado, y se conformaba con picar algo: café y una tostada con jamón. Llegaba al laboratorio hacia las ocho, a veces tomaba un almuerzo ligero al mediodía (nada dulce), y volvía a casa hacia las cinco para cenar y tomar un vaso de vino con su familia a las siete. En casa, y siempre que fuera posible, cocinaba comida francesa. Nunca restringió lo que comía, pero escogía alimentos frescos y de calidad. Se iba a dormir hacia las diez de la noche y, al día siguiente, recomenzaba el mismo horario. El doctor Guillemin nunca se ha considerado un atleta, pero ha nadado o jugado a tenis casi cada día de su vida.


    A pesar de su notable éxito, Guillemin sintió el estrés habitual que sufren los científicos que quieren progresar cada día en el laboratorio. De hecho, en ocasiones pensó en cerrarlo. No tenía un truco especial para aliviar el estrés: fue tenaz y se dio cuenta de que su rutina diaria y estar con su familia era, y sigue siendo, un sistema maravilloso sobre el que sostener su vida.


    Conservar una buena salud cerebral no tiene por qué ser un reto, sobre todo si comprendemos que el papel central del ritmo circadiano es mantener cuerpo y mente sanos. De la misma forma que la clave para tener una buena salud dental toda la vida consiste en cuidarse los dientes a diario, podemos incorporar los hábitos sencillos que hemos perfilado en este libro para mejorar el ritmo circadiano. Cuándo dormimos, cuándo comemos y cuándo hacemos ejercicio se puede ajustar al ritmo de nuestros genes, hormonas y componentes químicos cerebrales. De hecho, cada vez que oigo de alguien como el doctor Guillemin que llega sano a los noventa años, al estudiar su estilo de vida veo que han incorporado la sabiduría circadiana a su vida diaria.
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    Un día circadiano perfecto


    Mi día circadiano perfecto comienza la noche anterior, cuando acabo de cenar pronto, hacia las siete, y me voy a dormir a las diez y media. Por la mañana me siento fresco y descansado. Después de un desayuno copioso a las ocho, doy un rápido paseo y luego cojo el coche y voy al trabajo. Mi mente bulle mientras conduzco, y cuando llego al laboratorio, estoy listo para trabajar. Al mediodía hago un breve descanso para almorzar y luego vuelvo a trabajar hasta las cinco de la tarde. Hago algo de ejercicio y después regreso a casa para cenar con mi familia y acabar algunas cosas pendientes o ayudar a mi hija con los deberes después de cenar, con una luz focalizada.


    Como hemos aprendido, este día perfecto configura mi reloj para tener una salud óptima. Pero ¿ocurre a menudo? Desde luego que no. Debido a mi trabajo viajo mucho, no solo por Estados Unidos, sino también por todo el mundo. A veces tengo que levantarme muy pronto para coger un avión o tengo una teleconferencia con algunos colegas que viven en otras zonas horarias. En ocasiones, debo trabajar hasta altas horas con el ordenador si necesito cumplir con un plazo. Y, a veces, he de acompañar a colegas o asistir a una conferencia que me obliga a cenar tarde, con lo cual echo el TRE por la borda.


    No obstante, cada día hago todo lo que puedo para ajustarme al mayor número posible de aspectos del código circadiano. Si no puedo hacer ejercicio, trato de no saltarme el TRE. Si ceno tarde, intento que mi estómago tenga al menos doce o trece horas de descanso hasta la siguiente comida. Si trasnocho, hago ejercicio al día siguiente. La idea es esta. Apuntamos a la perfección, pero a veces nos conformamos con unos mínimos. Sé que mi salud está en mis manos: depende de mí tomar las decisiones correctas tan a menudo como sea posible para obtener los mayores beneficios.


     


    Beneficios comprobados del TRE


     


    
      
        
          	
            PATRÓN DE ALIMENTACIÓN ALEATORIA

          

          	
            RESTRINGIR EL TIEMPO DE COMER

          
        


        
          	
            Obesidad

          

          	
            Menos masa adiposa, más masa magra

          
        


        
          	
            Intolerancia a la glucosa, resistencia a la insulina

          

          	
            Glucosa normal

          
        


        
          	
            Colesterol alto

          

          	
            Colesterol normal

          
        


        
          	
            Enfermedades cardiovasculares

          

          	
            Mejor función cardíaca, menos arritmia

          
        


        
          	
            Inflamación

          

          	
            Menor inflamación

          
        


        
          	
            Enfermedad del hígado graso

          

          	
            Hígado sano

          
        


        
          	
            Mayor riesgo de cáncer

          

          	
            Menor riesgo de cáncer, mejores resultados en los tratamientos

          
        


        
          	
            Sueño deficiente

          

          	
            Mejor sueño

          
        


        
          	
            Debilitamiento de la función muscular

          

          	
            Mayor resistencia

          
        


        
          	
            Microbioma intestinal dañino

          

          	
            Microbioma intestinal sano

          
        


        
          	
            Defecación irregular

          

          	
            Defecación regular

          
        


        
          	
            Enfermedades renales

          

          	
            Función renal sana

          
        


        
          	
            Coordinación motora deficiente

          

          	
            Mejor coordinación motora

          
        

      
    


     


    Al leer este libro, espero que se hayan aprendido un par de cosas sobre el código circadiano y lo fácil que es hacer los pequeños cambios necesarios para reforzarlo. Después de seguir las recomendaciones durante unas semanas, puede volver a hacerse el cuestionario del Capítulo 3 y ver si los resultados son diferentes. Es bueno conservar los datos antes del TRE y ver cómo evolucionan al cambiar de hábitos. Cuándo damos el primer y el último bocado determina el funcionamiento de todo, sobre todo si podemos mantener un horario de alimentación. Limitar la luz por la noche, en especial la luz intensa, nos ayuda a acostarnos antes y a dormir durante más tiempo. El ejercicio hace que nos sintamos cansados y, a la vez, mejora la salud cerebral (y sabemos que casi todos los procesos que mejoran la salud cerebral tienen lugar mientras dormimos).


    Si en la actualidad padecemos alguna enfermedad crónica, debemos recordar que una de las mejores cosas que podemos hacer para revertirla o paliarla es mejorar el código circadiano. Estamos viendo muchos ejemplos de personas que tienen una vida completamente nueva después de seguir estas recomendaciones. Algunos incluso nos han dicho que ya no tienen que tomar medicamentos. No se puede subestimar el papel que desempeña el TRE para sincronizar el código y mejorar la salud. El gráfico de la página 320 tiene el objetivo de motivarnos para que tanto nosotros como nuestros seres queridos adoptemos el TRE.


    Mejorar el código circadiano no es una cura milagrosa, pero, a la vez, espero que haya quedado claro que tampoco las pastillas son mágicas. Al combinar las recomendaciones del médico con la información expuesta en este libro, tendremos todas las herramientas para llevar una vida mejor y más sana. Mi esperanza, desde luego, es que todos podamos hacerlo.
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