Como potenciar tu

fertiidad

de manera natural

EL BUH® VERDE
Productos naturales para todos



INDICE DE

CONTENIDOS

El por qué de este libro

Una breve introduccion a la fertilidad 2
Impacto de la nutricién 9
Suplementos recomendados 30
El aspecto emocional y mental 38
Fisioterapia y terapia manual 47
Potenciar la fertilidad con acupuntura 57
Sobre las autoras y participantes 62
Agradecimientos 69
Referencias 70



1.EL POR QUE
DE ESTE
LIBRO

Pocas decisiones son mas importantes que la de
convertirnos en padres, y por eso cuando nos
animamos a dar este paso, es conveniente prestar
atencién a nuestro cuerpo y a nuestra mente, y asi
sentar las bases adecuadas para comenzar este

emocionante viaje.

Este pequefio libro digital quiere compartir algunos
aspectos importantes y herramientas que a veces se
pueden pasar por alto, pero que tienen un impacto
directo en nuestra fertilidad. Sus diferentes capitulos
han sido redactados por un nutrido grupo de
profesionales que destacan en sus respectivos
ambitos, y sin las cuales este e-book no habria sido

posible.

Espero que te resulte atil.

Alicia Navas, Fundadora de El Buho Verde
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2.UNA BREVE
INTRODUCCION A LA
FERTILIDAD

AUTORA: ALICIA NAVAS, FUNDADORA DE EL BUHO VERDE
@elbuhoverde | www.elbuhoverde.es

Antes de meternos de lleno en los
pilares que favorecen nuestra
fertilidad de manera natural,
vamos a repasar brevemente

algunos conceptos clave.

La fertilidad femenina

La fertilidad femenina

depende de un delicado

equilibrio, y esta influenciada

por diferentes factores, como

el ciclo hormonal, la edad, la El ciclo hormonal, la edad,
genéticay el estrés y la la genética, y factores
alimentacion, entre otros. como la alimentacion y el

estrés, afectan al delicado
equilibrio que influye en la
fertilidad de la mujer

Aungue muchas veces
pensamos que quedarse
embarazada es sencillo, lo
cierto es que las

probabilidades de concebir
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en cada ciclo para una mujer sana de 30 afios son sélo del 20%, por
€S0 en ocasiones es una mera cuestion de ser pacientes. En otras,
habrd que prestar mayor atencion a nuestras hormonas y a nuestro

ciclo menstrual.

El ciclo menstrual

Los ciclos irregulares, es decir, aquellos que no siempre tienen el
mismo numero de dias, son mas frecuentes de lo que parecen. Un
ciclo normal en una mujer se considera de 28 dias, pero en realidad
la regla suele aparecer como media cada 21-35 dias. Y un
periodo se considera que es irregular cuando los ciclos duran menos

de 21 dias, o superan los 35 dias.

Aunque es posible quedarse embarazada cuando se tienen ciclos
irregulares, al no saber con certeza cuando se esta ovulando, si que
puede ser un poco mas dificil. Y, un ciclo menstrual irregular puede
indicar también ovulacion irregular, es decir, que haya meses en los
gue no ocurra la ovulacién, o que se ovule cada mes en diferentes

dias.

Una de las causas mas comunes para estos periodos irregulares, es
el Sindrome de los Ovarios Poliquisiticos (SOP), trastorno
causado por un desequilibrio hormonal que impide la ovulacion, pero
puede haber diferentes factores. Un peso sano y equilibrado,
también es importante para favorecer la regularidad de los ciclos, y
las personas excesivamente delgadas pueden sufrir problemas de
infertilidad. Y la obesidad o el sobrepeso, pueden afectar al ciclo de

la mujer y causar desequilibrios.
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Por ultimo, el estrés influye de manera importante no sélo en esta
irregularidad, sino también en la salud en su conjunto. El trabajo y
las obligaciones de la vida cotidiana pueden estar detrds de muchos
problemas de fertilidad, por eso es importante saberlo gestionar con
las herramientas adecuadas e identificar las causas para ponerle
remedio. Y la perimenopausia, o problemas de la glandula tiroides,

pueden ser otros factores causantes.

Ante éstas y otras situaciones, es importante tener en cuenta que
cada mujer es Unica, por lo que conviene buscar al profesional
adecuado que nos ayude con un enfoque personalizado para
encontrar la raiz del problema, asi como un tratamiento

individualizado.

Reserva ovarica y calidad de los dvulos

Otro punto muy a tener en cuenta dentro del intrincado mundo de la
fertilidad femenina, es el de la reserva ovarica. Este concepto hace
referencia al potencial reproductivo de una mujer basado en la

cantidad y calidad de 6vulos contenidos en sus dos ovarios.

Aungue no todas las mujeres tienen el mismo reloj biolégico, la edad
es un factor principal que afecta a la reduccion de la reserva ovérica,
pero no es el Unico. Otras causas incluyen defectos genéticos,
tratamientos médicos como la radiacion, y habitos de vida poco

saludables, por citar algunos.
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¢Se puede mejorar la
calidad de los 6vulos?

Cuando se habla de la fertilidad
femenina, ademas de la cantidad, la
calidad de los 6vulos también es

importante. Aungue no existen

medicamentos que puedan mejorar

esta calidad, existe una ventana de El estilo de vida juega
tiempo durante los 90 dias en los que un papel fundamental
un 6vulo tarda en madurar a la hora de influiren
completamente antes de llegar a la la calidad de los
ovulacion, en la que su calidad puede ovulos

verse afectada tanto negativa como
positivamente. Algunos de estos
factores que pueden impactar en la
calidad de los 6vulos, son los

siguientes:

+ Una dieta equilibrada

* Unavida sin estrés

* Ejercicio moderado

¢ Equilibrio hormonal

* No fumar, beber alcohol y drogas

e Una correcta circulacion

sanguinea al Utero
¢ Latoma de algunos suplementos

nutricionales
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Mejorar la fertilidad masculina

Concebir es cosa de dos, y mas de un tercio de los problemas de
infertilidad en la pareja tienen como causa al hombre, normalmente
debido a factores relacionados con la produccion de esperma, o con

la eyaculacién.

Cantidad y calidad del esperma

Los problemas relacionados con la produccion de esperma de
calidad, son la causa principal de la infertilidad masculina. El
esperma puede no haber madurado, tener una forma anormal, o
sufrir problemas de motilidad, lo que impide su movimiento hacia
adelante. En algunos casos, incluso puede haber ausencia de
esperma, debido a infecciones, enfermedades inflamatorias,
problemas hormonales de la glandula pituitaria, enfermedades
autoinmunes que atacan al propio esperma, factores ambientales o

enfermedades genéticas.

Un aspecto importante dentro de la calidad del esperma, es la
concentracion de espermatozoides, ya que desde el momento de la
eyaculacion muchos mueren por el camino, por lo que con una
cantidad normal de espermatozoides habra mas posibilidades de

gue éstos lleguen a su destino y de que el 6vulo sea fecundado.

Segun un informe de la OMS de 2010, una concentracién normal
de espermatozoides, es aquella con 15 millones de
espermatozoides por mililitro o una concentracion total de 39

millones de espermatozoides por eyaculacion.
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¢Como se puede mejorar la calidad de los

espermatozoides?

Como siempre, el pilar fundamental esta en el estilo de vida,
llevando una dieta adecuada, rica en vitaminas y antioxidantes.
Dejar de lado el alcohol, el tabaco y otras sustancias toxicas.
Practicar ejercicio moderado para promover la oxigenacion, y no

llevar ropa interior ajustada.

Y algunos nutrientes, de los que hablaremos mas adelante, pueden
tener un impacto positivo tanto en la cantidad, como en la motilidad

de los espermatozoides.

Disfuncion eréctil

La disfuncién eréctil o impotencia, puede afectar a hombres de
cualquier edad, pero empieza a ser mas comun a partir de los
40 afios.

Puede estar causada por el cansancio, el estrés, la ansiedad o el
consumo de alcohol, y suele tener un gran impacto emocional en
el hombre que la sufre. Y evidentemente, influye en la fertilidad, al
imposibilitar que las relaciones sexuales se desarrollen con

normalidad, afectando a su frecuencia y duracion.

Existen medicamentos y otras terapias como la cirugia, pero cada

vez hay mas personas que buscan una solucién natural, que aunque
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a veces pueden tener un efecto placebo, se estan investigando cada

vez mas.

Y segun algunos profesionales como el doctor Geo Espinosa,
director del Centro Integrativo de Urologia de Langone Medical
Center de la Universidad de Nueva York, existen alternativas
naturales para la disfuncion eréctil, que no tienen un efecto
inmediato como los farmacos, pero que pueden ayudar a la salud

sexual masculina a lo largo del tiempo.

Al igual que con la fertilidad femenina, la fertilidad en el hombre
depende de un delicado equilibrio de factores, y es importante
abordarla de manera individualizada y con los profesionales

adecuados.
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3.IMPACTO DE
LA NUTRICION
EN LA
FERTILIDAD

AUTORAS: MAMEN NOGALES Y LAURA SECO,
EMBRIOLOGAS Y DIETISTAS

@lau_seco_salud | www.lauraseco.com | www.ifsh.es

En todas las revisiones y guias completas sobre el
estudio de la fertilidad, se asume que el estilo de vida y,
en concreto, la alimentacion, es una de las principales
causas de su disminucion en nuestra especie, tanto en
hombres como en mujeres. Aln asi, cuesta mucho
encontrar tratamientos donde sea un pilar mas en el

conjunto de las soluciones.

En este apartado, vamos a revisar la bibliografia, estudios
actuales y fisiologia que nos animan a incluir la
alimentacion y el estilo de vida en el tratamiento de la

infertilidad.
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En general, las recomendaciones de guias médicas nos instan a
comer frutas y verduras, proteina de buena calidad y carbohidratos
presentes en alimentos saludables, evitando los ultraprocesados y
productos llenos de grasas trans y azUcares refinados. Hoy
desgranamos el por qué de la recomendacion de un buen estilo de

vida si queremos mejorar nuestra fertilidad.

Los 4 mecanismos que relacionan la

alimentacion con la fertilidad

Definimos varios mecanismos importantes y con gran evidencia que
confirman la relaciébn entre nuestra alimentacion y la salud

reproductiva:
1. Los estresores externos

El primero son los estresores externos, por ejemplo la alimentacién
ylo el estrés psicoemocional, que nos restan energia y pueden

actuar a nivel de la secreciéon hormonal.

El impacto de estos estresores que afectan a nuestro nivel
energético, como puede ser una baja densidad energética o cal6rica
(consistente en un consumo de calorias inferior a nuestras
necesidades que conlleva un déficit calérico), o un exceso de estrés
cronico fisico o emocional, puede desencadenar consecuencias al
nivel de secrecion de los pulsos de GnRH generados en el
hipotalamo, condicionando el eje hipotalamo-hipdfisis-gbnada y

disminuyendo nuestra secreciéon hormonal.
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La consecuencia fisiol6gica mas conocida en este sentido es la
amenorrea hipotalamica funcional, la falta de menstruacién por una
deficiencia energética que bloquea el eje hormonal femenino.
Sabiendo que el eje es el mismo en el caso de los hombres, esa
misma deficiencia energética puede actuar en la fertilidad masculina
condicionando la secreciéon de testosterona por alteracién de la
secrecion de la GnRH y su impacto en la hipdfisis y el testiculo, lo

gue conlleva una reduccion de los pardmetros seminales.

2. La densidad nutricional

Otro de los mecanismos a través de los cuales la alimentacion actlia

en la salud hormonal es a través de la densidad nutricional.

La densidad nutricional se define como la cantidad de nutrientes
por caloria. Es decir, no so6lo importa una buena densidad
energética sino también que la disponibilidad de nutrientes sea
correcta. No es sélo comer suficiente, si no la calidad de lo que

comemos.

Los alimentos con alta densidad nutricional estan llenos de
micronutrientes como vitaminas, minerales, antioxidantes y
polifenoles, esenciales para la salud fértil femenina y masculina,
pues son cofactores de muchas reacciones fisiolégicas importantes
y también capaces de gestionar el estrés oxidativo, tercer
mecanismo importante a través del cual actla el estilo de vida en la
fertilidad.
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3. El estrés oxidativo

El estrés oxidativo se produce cuando existe un desequilibrio en la
produccion de radicales libres y la capacidad antioxidante. Los
radicales libres son especies altamente reactivas de oxigeno y
nitrégeno producidas en reacciones fisiologicas que tienen
electrones libres y buscan unirse a otras moléculas para estabilizar
esos electrones. Los antioxidantes son moléculas que van a
prestarles esos electrones, de manera que los inactivan para que no
se unan a otras moléculas importantes como proteinas, lipidos o
ADN vy alteren su funcién. En condiciones fisiolégicas, los radicales
libres tienen un rol importante en funciones celulares normales
(infecciones, sefalizacion intercelular, maduracién de gametos y

fusién ovocitos-espermatozoide, fecundacion...)

El problema aparece cuando la capacidad antioxidante es baja o la
produccion de radicales libres excesiva (edad, mala alimentacion,
infecciones, toxicos, estrés, inflamacién cronica...). Entonces se
produce ese estrés oxidativo, responsable de la alteraciéon del
ADN de ambos gametos (ovocitos y espermatozoides), y que
dificulta la reanudacion de las divisiones celulares del ovocito y su
madurez final, con alteraciones en la composicién del liquido
folicular. Esto condiciona la calidad del ovocito y del foliculo, con
aumento de la fragmentacion del ADN espermético y con

consecuencias en la produccion de hormonas esteroideas.
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4. La inflamacion crénica

Y el dltimo mecanismo que aqui definimos es el impacto del estilo de
vida en la inflamacién, mas concretamente en la inflamacién crénica

(no fisiol6gica).

Es importante hacer esta distincion, ya que la inflamaciéon aguda o
fisiologica, que interviene en procesos como la ovulacion o la
menstruacion, es resuelta con los mecanismos del organismo,

volviendo a la estabilidad.

Sin embargo, la inflamacién cronica se mantiene de manera
constante, produciendo marcadores inflamatorios mantenidos en
el tiempo y que podran unirse a receptores en tejidos, produciendo
un ambiente inflamatorio sistémico. La inflamacion cronica se ve
agudizada por una mala alimentacion, infecciones, estrés oxidativo,
sedentarismo o0 exceso de ejercicio, estrés emocional, toxicos,
patologias crénicas (SOP, endometriosis, varicocele, disbiosis...) y
conlleva de nuevo dafios a nivel calidad y funcionalidad de ambos
gametos, condicionando incluso la calidad embrionaria e

implantacion.

En resumen, hemos revisado pilares importantes de la alimentacion

gue impactan en nuestra salud fértil y podemos concluir que:

« Hay que comer la cantidad suficiente y asegurar la ingesta

energética individual para dotar de energia al eje hormonal y que
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funcione de manera Optima. Saciate y evita las pérdidas de peso
rapidas.
¢ Incluir una alta densidad nutricional con alimentos llenos de
nutrientes, minerales y vitaminas que seran importantes en
todas nuestras reacciones fisioldgicas reproductivas. Llena tus
platos de color. Y revisa la capacidad de tu sistema digestivo de

una buena absorcién de nutrientes.

e Aportar una buena ingesta de antioxidantes que mejoren
nuestra capacidad redox y ayuden a disminuir el estrés
oxidativo. Evitando, ademdas, las causas de aumento de
produccion de radicales libres como el alcohol, tabaco, estrés
cronicos, sedentarismo o exceso de ejercicio, composicion

corporal alterada...

+ Revisar nuestro estado de salud general e identificar
posibles focos de inflamacién crénica basal, y si uno de ellos
es la alimentacion, valorar nuestros habitos y proponer un buen
consumo de acidos grasos omega 3 en equilibrio con acidos
grasos omega 6, precursores de las prostaglandinas anti o pro-

inflamatorias respectivamente.

Los estresores externos, la densidad nutricional, el estrés
oxidativo y la inflamacién cronica son 4 mecanismos
importantes y con gran evidencia que confirman la relacion
entre alimentacion y salud reproductiva
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Alimentos importantes en fertilidad

En la Ultima década se ha producido una disminucién en la fertilidad,
debido sobre todo al retraso en la maternidad, la bajada de la
calidad seminal y los factores ambientales y de estilo de vida.

Existen numerosos trabajos que muestran que la nutricién y el
patrén de alimentacion es muy importante en la fertilidad, por eso las
parejas que estan en una busqueda de embarazo deberian incluir

una dieta equilibrada y un estilo de vida saludable.

Es importante saber que no existe una dieta de la fertilidad, sino
un estilo de vida y alimentacién que potencie nuestra salud
general y con ello nuestra salud fértil, con un enfoque
individualizado y contemplado junto a aspectos tan importantes
como un buen descanso, gestion emocional y movimiento entre

otros.

Llevar una dieta desequilibrada puede hacer que exista un
desequilibrio energético afectando como hemos hablado al buen
funcionamiento del eje hipotalamo-hipéfisis-gonadal, produciéndose
una secrecion anormal de las hormonas que afectan a la fertilidad

tanto en mujeres como en hombres.

Se ha visto que una dieta antiinflamatoria tipo dieta mediterranea,
donde se consumen; grasas insaturadas cuyo protagonista es un
consumo elevada de aceite de oliva, fruta, verdura, legumbres,

hidratos de carbono complejos y frutos secos junto a un consumo
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moderado de fuentes proteicas animales como huevos, pescado y
carne de calidad, y bajo consumo de carne roja o procesada, va a
favorecer ese equilibrio y por tanto va a favorecer la fertilidad. Sin
embargo, una dieta occidental “Western diet” en la que se consumen
calorias constantemente, que son innecesarias, con dominio de
grasas saturadas y alimentos ultraprocesados que suelen producir
un aumento del tejido adiposo e inflamacién cronica puede afectar

negativamente a la fertilidad.

Por tanto, hay algunos alimentos que van a potenciar la
fertilidad, por ser antiinflamatorios, por ser antioxidantes, por
cubrir las necesidades de vitaminas y minerales, por favorecer
la calidad espermaética, bajar el estrés oxidativo del ovocito y
ayudar en patologias en las que hay inflamacién como el
sindrome de ovario poliquistico (SOP) o la endometriosis.

Ademas, algunos estudios dicen que el consumo de antioxidantes
favorece la fertilidad porque acorta el tiempo en buUsqueda de
embarazo y reduce el efecto de los disruptores endocrinos. Y éstos

son grandes aliados en una dieta mediterranea.

Como venimos recomendando, una gran densidad nutricional es
imprescindible. Debemos revisar que cubra todas las necesidades
diarias de vitaminas y minerales, adaptadas a cada situacion y
contexto personal. Vitaminas y minerales como el zinc, hierro,
selenio, vitaminas del grupo B (folato, B12, inositol), yodo, vitamina
D son algunos de los micronutrientes importantes. Es interesante
también incluir alimentos ricos en L-Arginina, L-Citrulina y éxido
nitrico, que estan relacionados con el metabolismo de Ia

progesterona y tienen accion vasodilatadora.
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Ademds, cuentan con estudios interesantes sobre la salud
masculina y su relacion con la testosterona. La L-Arginina la
encontramos en los huevos, semillas de calabaza y girasol, algas,
coco... Alimentos con 6xido nitrico serian el chocolate con un
porcentaje de cacao superior al 85%, salmén salvaje, nueces,
remolacha, frambuesas, espinacas...y la L-Citrulina estd en la

sandia, el meldn, cebolla, ajo, almendras, garbanzos...

Y no podemos olvidarnos en fertilidad de los alimentos
antioxidantes, que van a disminuir la inflamacién vy
contrarrestar la oxidacién que se produce en el sistema
reproductivo de hombres y mujeres originado por causas exdgenas
(tabaco, alcohol, alimentacion, ejercicio, estrés, mal descanso...) o
endogenas (las propias reacciones fisioldgicas y/o una baja
capacidad antioxidante en el organismo). Ejemplos de ellos son los
alimentos que contienen vitamina C como las frutas, perejil, verduras
de hoja verde, tomate, brocoli. Alimentos ricos en vitamina E como
el aceite de oliva virgen extra y las aceitunas. Este tipo de alimentos
se ha relacionado con mejora en el crecimiento endometrial y por
tanto la implantacion, asi como en la calidad de ambos gametos

(ovocitos y espermatozoides).

Existen otros alimentos que son antioxidantes naturales y que van a
repercutir de forma positiva en la fertilidad como los arandanos, la
uva morada, las moras, que poseen el antioxidante resveratrol. Y
otros alimentos con polifenoles, que son sustancias antioxidantes
naturales, como las fresas, el té, los frutos rojos, las alcaparras y el

cacao. En resumen, mas colores en los platos, mas antioxidantes.
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Por tanto, una dieta mediterranea, basada en el consumo de frutas,
verduras, legumbres, cereales integrales, aceite de oliva virgen
extra, pescado y bajo consumo de carnes rojas va a beneficiar la
fertilidad. Y dentro de esta dieta se debe aumentar el consumo de

alimentos ricos en Omega 3 y en antioxidantes.

Qué podemos evitar si queremos mejorar

nuestra salud fértil

Si nos detenemos en la alimentacién, un patron de dieta tipo
occidental o “Western diet” se asocia con una disminucion en la
fertilidad. Este patron occidental es caracterizado por un alto
consumo de productos ultraprocesados, carnes rojas, azlcares,
postres, alimentos ricos en grasas y cereales refinados con alta
densidad calorica y escaso aporte de nutrientes. Por lo que una
alimentacion mas cercana a un patrén mediterraneo con menor
consumo de productos ultraprocesados y si de alimentos lo mas
parecidos a su forma en la naturaleza sera nuestra primera

recomendacion.

Y si nos centramos en sustancias concretas debemos hablar de los
toxicos como el alcohol, tabaco y drogas. Sin dejarnos la
importancia de contaminantes conocidos como disruptores
endocrinos. En cuanto al tabaco y el alcohol, la recomendacion
como sanitarios sera cero. Los estudios sobre el tabaco y la
fertilidad son claros, fumar disminuye la fertilidad actuando tanto en
mujeres como en hombres, aumentando la produccion de citokinas
proinflamatorias y radicales libres, contribuyendo al estrés oxidativo

e inflamacién basal. Y en la fertilidad masculina las sustancias
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nocivas del tabaco (nicotina, DDT, acetaldehidos...) se relacionan
con disminuciobn en pardmetros seminales, disfuncion del eje
hormonal, espermatogénesis incorrecta, problemas de maduracion
espermética y espermatozoides no funcionales. Y en las mujeres el
tabaco actla en los ovarios disminuyendo la calidad de los ovocitos
y alterando el desarrollo folicular., Sse relaciona con la menopausia
prematura, disminuyendo niveles de progesterona, aumentando la
posibilidad de embarazo ectépico y condiciona la receptividad

endometrial.

Respecto al alcohol también disminuye la fertilidad. Existen
estudios donde se observa la disminucién significativa de los
niveles de testosterona, volumen de liquido seminal vy
concentracién de espermatozoides en alcohdlicos cronicos frente a
no consumo de alcohol. Por tanto, el consumo crénico y excesivo de
alcohol parece tener un efecto perjudicial sobre las hormonas
reproductivas masculinas y sobre la calidad del semen. Por el
contrario, el efecto del consumo moderado de alcohol aun estd en

debate y existe controversia a este respecto.

En cuanto al consumo de alcohol y la fertilidad femenina existe un

meta-analisis que evalla el efecto del alcohol dosis-respuesta.

Esta primera revisién sistemética y meta-andlisis sugiri6 que el
consumo de alcohol en las mujeres era asociado con una
fecundabilidad reducida, y en funcién de la dosis disminuia mas su
porcentaje. Aunque la dosis de consumo no esta clara, el consumo
de alcohol se relaciona con aumento del estrés oxidativo y la
inflamacion, asi como aumento de la fragmentacion de ADN celular

y dafios a nivel mitocondrial. Ademas estudios sobre el consumo de
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drogas (cocaina, marihuana, opioides...) también se relacionan con

disminucién del potencial fértil.
Los disruptores endocrinos

Otras sustancias que cobran fuerza en el impacto en la fertilidad son
los disruptores endocrinos. En la actualidad se ha aumentado la
investigacion y con ello la divulgacion y llegada de esa informacién a
toda la sociedad lo que ha hecho despertar el interés en ellos y su

impacto en la salud.

Se han identificado gran ndmero de sustancias quimicas que se
comportan como disruptores endocrinos y a las que los seres
humanos pueden estar expuestos a través de diferentes vias, como
son nuestra profesion, el consumo dietético y exposicion ambiental

(aire, suelo, agua...).

Los disruptores endocrinos se definen como conjunto heterogéneo
de compuestos exdgenos que alteran el funcionamiento normal del
sistema endocrino en un organismo o su descendencia, tanto animal
como humano. Estos compuestos pueden actuar como agonistas o
antagonistas de hormonas, alterando su sintesis, transporte,
almacén y metabolismo o accién hormonal. Afectan a la fisiologia
normal del eje reproductivo y otros, como puede ser el eje tiroideo.
Son compuestos altamente lipofilicos y por ello se almacenan por
ciertos periodos prolongados por ejemplo en el tejido adiposo, donde

se acumulan.
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Su accién ocurre tanto en la salud masculina como femenina
impactando en factores como la fertilidad, calidad de los gametos,
alteraciones hormonales y consecuencias en la salud de la

descendencia.

El catalogo de sustancias identificadas como disruptores endocrinos
crece cada dia, incluyendo compuestos industriales (bifenilos
policlorinados (PCBs) y dioxinas) pesticidas organoclorados
(Clorofenil, DDT y sus metabolitos], fungicidas (vinclozolina),
plasticos y plastificantes (bisfenol-A (BPA) y ftalatos), productos
farmacéuticos (dietilestilbestrol (DES)) y metales (cadmio, plomo,
mercurio, arsénico...) En los afios anteriores, se hablaba también de
compuestos naturales como los fitoestrégenos, aunque los estudios
actuales nos indican que no son disruptores endocrinos sino

moduladores hormonales.

Repasa en tu dia a dia a qué productos puedes estar expuesta/o y
ve disminuyendo poco a poco, asumiendo que muchas veces no
llegamos a todo pues vivimos en ciudades y en sociedad. Y revisa tu
salud hepdtica y digestiva para una buena eliminacién de los toxicos.

Cada cambio, suma.

¢Impacta el peso en la fertilidad?

El indice de masa corporal (IMC, peso en kilogramos/la altura en
metros al cuadrado), es una herramienta que ha sido muy utilizada
para categorizar el peso y poder comparar grupos de estudio en
diferentes ensayos clinicos. Hoy en dia el IMC es un parametro que

no se puede usar como marcador de salud, pues podemos tener
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personas con mismo IMC y con una composicién corporal muy

diferente.

En el caso del exceso de tejido adiposo en la mujer y la fertilidad,
numerosos articulos cientificos demuestran que tiene una
repercusion en la calidad ovocitaria, en el endometrio y a nivel
hormonal influyendo en el ciclo menstrual y en la ovulaciéon. Esto
produce una mayor infertilidad en estos casos. En conjunto con una

tasa mas alta de aborto y una menor tasa de embarazo.

En los ciclos de reproduccion asistida, se ha visto que ese exceso
de tejido adiposo en mujeres influye en una menor respuesta en
las estimulaciones ovéricas, y pueden existir mas complicaciones en
la anestesia de la puncion ovérica, una menor tasa de recién nacido

vivo y también una mayor tasa de aborto.

En la fertilidad masculina esta composicién corporal con mayor % de
tejido adiposo tiene varios efectos, reduce la fertilidad y causa
cambios en los parametros seminales como disminucién en el
volumen del eyaculado y disminucién de la concentracion de
espermatozoides. Esta disminuciéon de la calidad seminal se ha
relacionado con el aumento del indice de masa corporal y de la
circunferencia abdominal en los hombres. Lo que produce una
reduccion de las tasas de embarazo y de recién nacido vivo en casa

por tratamiento.

Este efecto que ejerce el exceso de tejido adiposo en la fertilidad es

multifactorial y se producen efectos a distintos niveles:
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1. A nivel hormonal en el eje hipotalamo-hipéfisis-génadas,
produciéndose un aumento de estrégenos y una disminucion de la

testosterona en ambos sexos.

2. Efectos en la calidad espermatica y ovocitaria, produciéndose
dafios en el ADN celular, aumentando la temperatura testicular en el
caso de los hombres y disminuyendo la concentracion, movilidad y

afectando a la reaccién acrosémica y fecundacion.

3. Efectos indirectos producidos por la inflamacién crénica que

provoca el exceso de grasa con un mayor estrés oxidativo sistémico.

El abordaje de este tipo de infertilidad pasa por estudiar cada
caso en particular de forma multidisciplinar para que se
encuentre el origen de ese desequilibrio en la composicién
corporal y se pueda solucionar de forma integrativa mejorando
la fertilidad.

Si hablamos de composicién corporal, el bajo porcentaje de tejido
adiposo y en ocasiones el bajo peso también afecta a la
fertilidad. La subfertilidad en mujeres con bajo peso puede venir
determinada por la ausencia de ovulacion que puede producirse a
consecuencia de un déficit energético. La deficiencia crénica de
energia puede afectar el eje hipotalamo-hipofisis-ovario y puede
provocar anovulacion hipotalamica en mujeres con baja ingesta
caldrica. Los trastornos alimentarios, que conllevan una baja ingesta
calérica o una pérdida de peso rapida donde no hay una energia
disponible suficiente para la secrecion hormonal, constituyen la

causa mas comun de infertilidad en mujeres con bajo peso.
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En el caso de deportistas de élite 0 mujeres que realizan ejercicios
de alta intensidad, si la alimentaciéon no es la adecuada, el déficit
energético va a provocar una disfuncién menstrual debido a la baja
disponibilidad de energia, lo que va a desencadenar en una
anovulacion. Ademas, las lipodistrofias, la desnutricién, el hambre,
las enfermedades sistémicas como: (tumores, endocrinopatias,
enfermedades infecciosas, enfermedades crénicas avanzadas,
enfermedades neurolégicas) y el uso de farmacos pueden provocar
una pérdida excesiva de peso y provocar problemas de fertilidad
debido a la pérdida rapida de tejido adiposo y energia, y las

consiguientes alteraciones hormonales.

Cada una de estas condiciones requiere un manejo multidisciplinario
e integrativo. El asesoramiento nutricional debe tener como objetivo
restablecer el equilibrio energético aumentando la ingesta y la
densidad nutricional y acompafado de terapia psicoemocional. En el
caso del hombre, el eje hipotalamo-hipdfisis-testiculo funciona de
igual manera que el eje femenino y aunque los estudios en
poblaciones de hombres con bajo peso o bajo % de tejido adiposo
en relacion a la fertilidad son escasos, en todos ellos se ve una
reduccién en el numero de espermatozoides y en su movilidad. Al
existir un posible déficit energético, la produccion de testosterona es
menor y eso va a influir en la calidad espermética. Al igual que si
conlleva una baja ingesta con baja densidad nutricional, faltaran

nutrientes para llevar a cabo todas las funciones reproductivas.

En ocasiones ese bajo peso puede coexistir con un déficit de grasa
corporal lo que puede hacer que la cantidad de testosterona que se
transforma en testosterona activa sea menor y se vea afectada la

produccion de espermatozoides y su maduracion.
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En este tipo de pacientes con bajo peso hay que restituir la
produccién correcta de hormonas para que se recupere la formacion
de gametos, aumentando la ingesta y la densidad nutricional.
Equilibrando su alimentacién y actuando a nivel integrativo y
multidisciplinar junto a psicélogos, porque es habitual en estos casos

los problemas psicolégicos y de conducta alimentaria.

Impacto del consumo de grasas en la

fertilidad

El consumo de grasas ha estado siempre bastante reducido en las
recomendaciones de alimentaciéon saludable. Pero ¢son todas las

grasas iguales? La respuesta es no.

Los tres grandes tipos de grasas en nuestra dieta son las
grasas saturadas y las insaturadas (mono y poli-insaturadas) y
las grasas trans.

Casi todos los alimentos contienen una mezcla de distintos tipos de
grasa. Sin embargo, algunos tienen niveles més altos de grasas

saturadas, y otros niveles mas altos de grasas insaturadas.

Respecto a las grasas trans son aceites vegetales transformados
que utiliza la industria alimentaria. Los acidos grasos trans (AGT)
tienen la caracteristica de ser estables al enranciamiento oxidativo lo
gue permite que tengan un tiempo prolongado de conservacion, y

ademas, tienen un punto de fusion intermedio entre grasas
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saturadas e insaturadas, por ello son ampliamente utilizadas por la
industria de alimentos. En los Ultimos afios, ha surgido gran cantidad
de evidencia epidemioldgica y clinica sefialando su consumo como
un factor de riesgo cardiovascular significativo y parecen estar
implicadas en procesos de inflamacion, diabetes y cancer. Existe
controversia en el consumo de grasas trans de origen natural (no
industriales) procedentes en pequefia cantidad de productos
cérnicos animales y derivados lacteos, pero hay unanimidad en la

disminucién de su consumo de fuentes ultra procesadas.

Las grasas saturadas son aquellas grasas cuya estructura molecular
no contiene dobles enlaces. Suelen proceder de productos animales
como las carnes y los lacteos. Pueden categorizarse en 3 tipos: de
cadena corta, media o larga. Entre los &cidos grasos saturados de
cadena corta esta el butirato, responsable de una buena mucosa
digestiva y proveniente de alimentos como la mantequilla, o a través

del almidon resistente.

Los triglicéridos de cadena media que se metabolizan por via
hepéatica son importantes en una buena funcién mitocondrial,
indispensable en la calidad de nuestros gametos, por ejemplo. Y los
de cadena larga, los mas controvertidos por su impacto en nuestra
salud cardiovascular; sobre todo asociada en un contexto donde
provienen de productos de mala calidad como procesados, comida

rapida, o fiambres, embutidos y margarina.
Respecto a los acidos grasos poliinsaturados, los mas conocidos

como omega 3 y omega 6 (PUFAS) y se relacionan con los procesos

de inflamacion y estan implicados en procesos reproductivos.
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En primer lugar definimos inflamacion al proceso fisiologico
necesario para restaurar el equilibrio u homeostasis cuando hay un
dafio y debemos repararlo. Como hemos visto, la inflamacion aguda
es fisiologica y su resolucidn repara el dafio celular. Cuando esta
inflamacion es mantenida en el tiempo es lo que conocemos como
inflamacion crénica y es un estado que se relaciona con la

enfermedad y la infertilidad.

Se sabe que los 4cidos grasos omega 3 y 6 estdn implicados
en la inflamacion donde una de sus funciones principales es
reparar y formar la estructura de las membranas celulares,
incluso las membranas de los gametos (ovocitos Yy
espermatozoides).

La clasificacion de los &cidos grasos insaturados habla de una
relacion de los omega 6 con procesos proinflamatorios por ser
precursores del acido araquidénico (AA) precursor a su vez de
moléculas como las prostaglandinas y leucotrienos, mediadores de
la inflamacién. Por el contrario los &cidos grasos omega 3 son
precursores del acido ALA y éste a su vez de EPA y DHA,
metabolitos relacionados con la anti-inflamacién o resolucién de la
misma. De manera que los &cidos grasos omega 6 y sus metabolitos
(prostaglandinas y leucotrienos) aparecen en el inicio vy
mantenimiento de la inflamacién y las lipoxinas apareceran en la
resolucién. Los &cidos grasos omega 3 como el ALA, EPA y DHA
estan relacionados todos ellos con la anti-inflamaciéon a través de
diferentes compuestos como NF-kB. Ademas, sus derivados como
las resolvinas, maresinas y protectinas, comparten gran importancia

en el proceso de resolucién de la inflamacién.
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Los principales estudios en su impacto en la fertilidad los vemos en
relacién con las grasas trans y un patrén de alimentacién occidental
y las grasas poliinsaturadas, en concreto los &cidos grasos omega 3
y 6. Estudios epidemiolégicos relacionan la dieta occidental o
Western con un aumento de la incidencia de la inflamacién crénica y

el riesgo de patologias inflamatorias.

Definimos patron occidental o “Western” a una alimentacion basada
en el alto consumo en conjunto de grasas saturadas y azlcares
refinados, escasa ingesta de fibra y vitaminas, exceso de alimentos
procesados y el consumo alto de carnes rojas y procesadas. Se cree
que puede ser debido al bajo consumo de omega 3 y excesivo de
omega 6. Con el consecuente desequilibrio del ratio omega 3-6 en

favor del omega 6 relacionado con un ambiente pro-inflamatorio.

Intervenciones nutricionales con omega 3 disminuyen los niveles de
metabolitos derivados del acido araquidénico e incrementan el
omega 3 a nivel celular. Estudios relacionados con la intervencion
nutricional con ingesta de &cido linolénico aumenta el nivel de EPA

en animales con patologias inflamatorias.

El contenido en omega 3 en la dieta contrarresta la accién excesiva
del omega 6, generando eicosanoides de menor poder inflamatorio,
por ej. El EPA inhibe la ruta del acido araquidénico y genera PGD3
(prostaglandina antiinflamatoria) que es antagonista de la PGE2

(prostaglandina proinflamatoria).

Las prostaglandinas no solo actdan provocando la inflamacién sino
también resolviéndola, capaces de reparar y proteger a las mucosas.

Ademas con importantes funciones reproductivas en procesos como
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la ovulacion, fecundacion, desarrollo embrionario e implantacion

temprana.

Otro metabolito importante son las lipoxinas consideradas las
resolvinas de la inflamacion aguda. Son sintetizadas a partir del AA
(omega 6) , EPA y DHA (omega 3). Son compuestos con potente
accion anti-inflamatoria; incluso disminuyendo la resistencia a la
insulina e incrementando los niveles de leptina en los adipocitos.
Estudios en animales alimentados con una dieta rica en omega 3 y
otros rica en grasas saturadas no omega 3 durante 8 semanas. El
grupo alimentado con grasas saturadas desarrollaron resistencia a la
insulina y un incremento en la permeabilidad intestinal mientras que

los alimentados con omega 3, no.

Existen estudios en animales principalmente, que han confirmado la
importancia de los &cidos omega 3 en respuestas alérgicas,
endometriosis, neuroinflamacién, colitis, isquemia cardiaca,
inflamacion asociada al tejido adiposo y obesidad, nacimiento pre-
término, resistencia a la insulina, dislipidemia, salud 6sea, sindrome

premenstrual, dismenorrea o dolor menstrual...

Pero debemos tener claro que los alimentos ricos en omega 6 no
son malos por si mismos, ni tienen caracter pro-inflamatorio; es el
equilibrio entre el consumo de omega 3 (priorizando pescado
azul pequeno, nueces, semillas...) y omega 6 y sus derivados lo
que impactara en el ambiente pro o anti-inflamatorio. Y la
procedencia de alimentos saludables con un patron de grasas de

origen natural, evitando los productos ultraprocesados.
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4. SUPLEMENTOS
RECOMENDADOS
PARA LA
FERTILIDAD

AUTORAS: ALICIA NAVAS, FUNDADORA DE EL BUHO VERDE
@elbuhoverde | www.elbuhoverde.es

BELEN MIRALLES, GRADUADA EN NUTRICION HUMANA
Y DIETETICA | @phytonutrition

Ahora que hemos repasado la importante relacién entre
nutricion y fertilidad, vamos a hablar de los suplementos
naturales a tener en cuenta, considerando que éstas son
indicaciones generales y que hay que abordar la
suplementacion con un enfoque integrativo y

personalizado.
Myo-inositol

El myo-inositol, uno de los 9 tipos de inositol, nutrientes
del complejo de las vitaminas B, tiene mudltiples
propiedades. El myo-inositol, actla como segundo
mensajero de la insulina, y de las hormonas TSH, que
estimula la tiroides, y de la hormona FSH, que ayuda a
controlar el ciclo menstrual y estimula el desarrollo de los

6vulos en los ovarios.
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El myo-inositol juega un papel fundamental en la fertilidad y en el
embarazo, y garantiza el correcto desarrollo de los ovocitos y la
progresion de la embriogénesis. La evidencia disponible sostiene
gue su suplementacién aumenta la probabilidad de conseguir un
embarazo, al inducir la ovulacién y restaurar el ciclo menstrual en
mujeres infértiles, particularmente en aquellas con SOP; se ha
comprobado que las mujeres que sufren de Sindrome de Ovarios
Poliquisticos, son mas proclives a sufrir resistencia a la insulina, lo
gue conlleva un aumento en los niveles de testosterona, impactando

en el desarrollo de los foliculos, y en la calidad de los 6vulos.

Y precisamente el myo-inositol, mejora la sensibilidad a la insulina

en mujeres con SOP, para ayudar a regular sus ciclos.

Ademas, es Util en mujeres que estan atravesando un tratamiento de
reproduccién asistida, mejorando la calidad de los ovocitos y de los
embriones. Y durante el embarazo, reduce el riesgo de desarrollar

diabetes gestacional, y los problemas que conlleva.

Por dltimo, también es destacable el papel del myo-inositol en la
calidad del esperma, siendo un nutriente efectivo para hombres que

quieran mejorar su fertilidad.

Zinc

El zinc es un mineral esencial para la funcién normal del sistema
reproductivo masculino. Varios estudios se han realizado para
explorar la relaciéon y la fertilidad masculina, con resultados que

demuestran que la concentracion de zinc en el plasma seminal

Pagina 31



tiene un impacto positivo en la fertilidad, y que su deficiencia influye
negativamente en la calidad del semen. Otras conclusiones sefialan
que la suplementacion con zinc puede incrementar
significativamente el volumen del semen, la motilidad, y el

porcentaje de esperma con una morfologia normal.

Vitamina D

Aungue la vitamina D es principalmente conocida por sus beneficios
en los huesos y en el sistema inmunolégico, también tiene
importantes propiedades en la fertilidad femenina y masculina, y en

la posibilidad de conseguir un embarazo.

Una revisién sistematica publicada en la revista European Journal of
Endocrinology, sefiala que aunque la evidencia actual se basa
principalmente en estudios en animales, y observacionales, existen
resultados prometedores que indican que niveles bajos de vitamina

D estan relacionados con mayor infertilidad.

La vitamina D, relacionada con la salud ésea y con el sistema
inmunoldgico, cumple también un importante papel en la
fertilidad de hombres y mujeres

En un estudio reciente en el que participaron pacientes bajo un
tratamiento de reproduccion asistida, aquellas mujeres con los
niveles adecuados de vitamina D, mostraron el doble de
probabilidades de quedarse embarazadas, que aquellas con un
déficit de esta vitamina. Ademas, también se vieron mayores ratios

de implantacion y embriones con mayor posibilidad de prosperar.
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Estudios previos sugieren que esta correlacion proviene de su
accion en el endometrio, posiblemente a través de respuestas

inmunes a nivel local.

Y de cara al Sindrome de los Ovarios Poliquisticos, que hemos visto
gue es una de las principales causas de infertilidad, parece que la
vitamina D afecta a la resistencia a la insulina, al metabolismo de los
lipidos, y al hiperandrogenismo en este tipo de pacientes, por lo que

podria constituir un tratamiento eficaz para mujeres que sufren SOP.
Acido falico

El acido félico, un nutriente fundamental para el correcto desarrollo
del bebé, y que las mujeres embarazadas suelen tomar antes y
durante la gestacién, también tiene efectos positivos a la hora de

intentar concebir y en el aumento de la reserva ovarica.

En un estudio de 202230 en el que participaron 552 mujeres, se
asoci6 la suplementacion de acido félico con una reserva ovarica
mas alta, usando para medir los resultados el test AFC (Antral
Follicle Count), que tiene en cuenta el nimero de foliculos maduros,
asi como la capacidad de la mujer de responder a tratamientos
estimuladores de los ovarios, y las probabilidades de conseguir un

embarazo en tratamientos de fecundacion in vitro (FIV).

De cara al acido félico para el hombre, de momento parece que su
suplementacion no afecta a su fertilidad, ya que no se han
observado mejoras en la calidad del semen, ni mayores

probabilidades de embarazo.
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L-Carnitina

La L-carnitina, un suplemento popular entre los deportistas para
perder peso, esta involucrado en la fertilidad masculina. Niveles
bajos de este aminoacido, se relacionan con un menor conteo de
espermatozoides, asi como con una motilidad pobre, por eso su

deficiencia es comidn en hombres infértiles.

Su suplementacion puede tener efectos beneficiosos, en concreto
en la espermatogénesis, en la motilidad de los espermatozoides, y

por su capacidad para proteger del dafio oxidativo

Coenzima Q10

La coenzima Q10, también conocida como CoQ10 o ubiquinona, es
una sustancia necesaria para el funcionamiento de las células.
La coenzima Q10 es una fuente de combustible para la mitocondria,

auténticas fabricas de energia de las células.

Ya hemos hablado de la calidad de los 6vulos como un factor
importante para la fertilidad femenina. Existe la teoria de que una de
las causas del envejecimiento de los évulos, esta en la disminucion
de produccién de energia en la mitocondria, por eso aumentando
esta energia y la salud de la mitocondria, se podria mejorar la

calidad de los 6vulos.

Otra razén por la que la coenzima Q10 podria ser beneficiosa, esta
en sus propiedades antioxidantes. Los antioxidantes son sustancias
gue inhiben la oxidacion de otras moléculas, un proceso que
produce radicales libres que crean reacciones en cadena
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pueden desembocar en dafio o muerte celular. Por lo que este
efecto protector de los antioxidantes, es otro factor por el que la
coenzima Q10 promueve la calidad de los 6vulos, y por lo tanto la

fertilidad en la mujer.

Ademas de los estudios mencionados con anterioridad, una revisién
comprobd un aumento de los ratios de embarazo en mujeres bajo
tratamiento de reproduccion asistida a las que se les administré
coenzima Q10, en comparacidon con el grupo de placebo. Este
efecto es significativo en las mujeres con una respuesta ovarica

pobre y con sindrome de ovario poliquistico.

Maca

Esta raiz proveniente de los Andes peruanos, es una de las plantas
de uso tradicional mas antiguo, ya que lleva utilizandose desde
hace miles de afios, primero por los Incas y posteriormente por las
poblaciones originarias de Perl, para aumentar la energia y
vitalidad, el deseo, la funcion sexual, la concentracion, el

rendimiento deportivo, etc.

La maca es una planta considerada adaptégena, y concretamente
la maca negra se relaciona con la fertilidad masculina, influyendo
positivamente en la cantidad y calidad de los espermatozoides, tal y
como se comprobé en esta revisidon de estudios. Por otro lado, la
maca roja se utiliza para los desequilibrios hormonales en mujeres.
Por eso también la maca roja es util para reducir los sintomas de la

menopausia.
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Selenio

En el organismo tenemos una serie de selenoproteinas que
participan en funciones clave, tales como la conversién de T4 en T3

en el tiroides, ademas de una infinidad de reacciones interesantes.

Entre estas funciones, las selenoproteinas contribuyen al buen
funcionamiento de enzimas antioxidantes como la glutation
peroxidasa, que modifica la inflamaciébn, como hemos visto
importante en fertilidad. Pero lo mas interesante, es que la capsula
de las mitocondrias de las células espermaticas, son
selenoproteinas. Y estas selenoproteinas no solo protegen el
desarrollo de las células espermaticas del dafio oxidativo, sino que
también protegen tanto su madurez como su estabilidad. Por eso,
para mantener estas selenoproteinas en buen estado para que
realicen correctamente estas funciones, es primordial tener unos

buenos niveles de selenio en sangre.

Vitamina B12

La vitamina B12 es una coenzima muy importante para el hombre,
ya que mejora el conteo de espermatozoides y favorece su
motilidad, ademéas de estar involucrada en otras funciones
fisiolégicas, como el metabolismo celular, la sintesis de ADN vy la
formacién de glébulos rojos, entre otras. Como s6lo se encuentra en
alimentos de procedencia animal, es especialmente recomendable

su suplementacion en los vegetarianos y veganos.
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Hierro

Por dltimo, entre todos los suplementos destacados que pueden
ayudar a tener una mejor fertilidad, no podemos olvidarnos del

hierro.

Cientificos de la Universidad de Harvard publicaron en la revista
Obstetrics & Gynecology (2006) una investigacion que afirmaba que
“la toma de suplementos de hierro puede reducir el riesgo de

infertilidad por problemas ovulatorios”.

Este estudio se realizé en 438 mujeres con problemas de fertilidad
por falta de ovulacion, y concluyé que las mujeres que tomaban
hierro presentaban un riesgo inferior de infertilidad por

anovulacién, que las que no lo tomaban.

Conclusion

Estos son algunos de los suplementos principales que estan mas
relacionados con la fertilidad, aunque existen muchos mas. A la hora
de decidir qué tomar para mejorar las probabilidades de embarazo,
no olvides que es importante hacerlo con un enfoque personalizado,

y de la mano del profesional adecuado.
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5.EL ASPECTO
EMOCIONAL Y
MENTAL

AUTORA: ANABEL GONZALEZ SIMANCAS

www.madresencia.com | @madresencia.cordoba

Hemos visto la importancia de los estilos de vida, de la
alimentacion y la suplementacién, muy importantes

para generar un entorno fisico adecuado, sin embargo,
existen otros entornos en los que también es

importante actuar: tus pensamientos y tus emociones.

¢Como actuan nuestros pensamientos en

nosotros?

En la tesis doctoral “Incidencia de lo psicosomatico en la
infertilidad femenina a partir del grado de mentalizacion”
del doctor Antonio Carlos Martin Martin, se concluye que
a peor grado de mentalizacién, mayor probabilidad de
trastorno ginecoldgico e infertilidad y que a mayor grado
de mentalizacion, mayor probabilidad de embarazo.
También relaciona el grado de alexitimia (dificultad en la

conexién entre nuestras experiencias emocionales y la
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capacidad de verbalizarlas), con la probabilidad de embarazo.

Por otra parte, ¢eres consciente del poder tan grande que tienen
tus pensamientos?, ;sabes que pueden modificar tu cuerpo con
solo pensar en ello? Existen experimentos sobre cémo el cerebro se
transforma pensando en que se lleva a cabo una actividad concreta,

asi lo demostré el profesor Pascual-Leone a través de neuroimagen.

Pero no solo el cerebro, sino todo tu cuerpo, asi cuando tu piensas
en algo que te da miedo (un examen, una entrevista de trabajo...)
¢qué viene después de ese pensamiento? Tras imaginarte en la
entrevista, aparece la emocion (miedo, por ejemplo) y tras ésta
aparecen cambios fisicos (aumento de la frecuencia cardiaca,
sudoracion, aumento de la temperatura, descomposicion

intestinal...).

Con esto quiero que entiendas, que nuestros pensamientos pueden
desencadenar procesos fisicos, y como no podemos dejar de
pensar, es importante trabajar en cédmo nos hablamos, y qué

lenguaje utilizamos continuamente.

¢ Qué hacemos con nuestras emociones?

¢,Sabes que tu estado animico es fundamental cuando estas
buscando embarazo? Quizas te sientas frustrada, enfadada, triste,
malhumorada... sin embargo si yo te pregunto, ¢como estas?, ¢qué
me responderias? ¢sabrias definir tus sentimientos en este
momento? ¢0 me responderias con un bien? La mayoria de las
veces que nos preguntan coOmo estamos, Nno somos sinceras al

responder; mentimos o cambiamos de tema; y es normal porque
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no en todos los entornos ni con todas las personas nos apetece

compartir cémo estamos verdaderamente. Pero, ¢eres sincera
contigo misma? ¢expresas cada dia tus emociones con tu pareja,
con una amiga intima...? La expresion de emociones, nos hace
liberarnos, sentirnos mas ligeras, a veces aparece el llanto, y no hay

nada mas liberador que llorar (bueno, también la risa libera, eh!).

Como se puede demostrar en la tesis del Doctor Martin, expresar las
emociones aumenta la probabilidad de embarazo, pero para poder
expresar cOmo nos sentimos, primero debemos conocer nuestros

sentimientos, y para ello hay que parar, bajar el ritmo de vida,
dedicarte unos minutos a ti misma. Para ello te propongo lo

siguiente:

1. Respirar

La respiracion nos ayuda a conectar con nosotras, a bajar la
verborrea mental, centrandonos

en la respiracion, no estamos centradas en todos los fantasmas que

a menudo tenemos en la cabeza

2. Meditar

Tal vez nunca hayas meditado, y me digas “yo es que no sé dejar la
mente en blanco”. Meditar no es dejar la mente en blanco, meditar
es estar en silencio y en calma con una misma, para dejar de
escuchar nuestra mente y escuchar nuestro corazén, nuestro ser
interior, nuestro instinto. Si nunca lo has hecho, empieza con 5
minutos en silencio (te ayudara algun sonido relajante de fondo),
céntrate en tu respiracion y quédate ahi. Al principio puede que no
ocurra nada (o si), luego pueden aparecer emociones, imagenes,
miedos... Deja que salgan.
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La meditacibn ademas de ser una gran herramienta de
autoconocimiento, produce cambios estructurales en el cerebro si se
realiza de manera continuada, tal y como se ha demostrado. Una
vez que conoces tus emociones, es importante dejarlas salir para
gue no sea tu cuerpo el que hable, para ello busca tiempo de calidad
con tu pareja, o con una amiga, donde te sientas, apoyada, no
juzgada y deja salir esas emociones que te atrapan para dejar
espacio a nuevos sentires mas afines al objetivo que quieres

conseguir, el objetivo de ser mama.

Nuestro inconsciente

Se conoce que todo ser humano dispone de una parte consciente
y una parte inconsciente. El inconsciente estd constantemente
trabajando, dentro de ese trabajo que realiza, el 25% de su trabajo
se encarga de la parte fisica (todas las funciones corporales que
ayudamos con estilos de vida, alimentacion, suplementacion,...); y el

75% restante hace trabajos mentales, emocionales...

Y, ¢qué hay grabado en tu inconsciente ? Por un lado, esta tu
inconsciente individual, donde se encuentran tus experiencias,
traumas, duelos..., todo lo vivido se queda ahi guardado, desde que
estabamos en el vientre materno estamos viviendo mdltiples
experiencias, hemos escuchado, olido, sentido, visto... tantas y
tantas cosas que no podemos recordar pero que estan grabados en
algun lugar de tu inconsciente. Segun nuestras experiencias vamos
a actuar, pensar, sentir de una determinada manera, con el Unico
propoésito de primar nuestra supervivencia. Por otro lado esta tu
inconsciente familiar, ¢no has notado que en tu familia se repiten

ciertas cosas? ¢No has escuchado frases como “en mi familia las
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mujeres no dilatamos”, “ en mi familia los segundos hijos tardan en
llegar”... Y es que la familia a la que pertenecemos también tiene un

inconsciente que queramos 0 no, NOS repercute.

¢No crees que seria importante actuar en ese 75% para
aumentar las posibilidades de embarazo? ¢Qué haces con
toda la informacibn que tienes en esa parcela de tu
inconsciente?

Es importante ir descifrando toda esa informacién, algo que se
trabaja en las consultas de fertilidad, a través de visualizaciones y

ejercicios para reconocer la informacion que hay en ti.

¢, Qué informacién buscamos que puede interferir en la llegada de tu

embarazo?:

- Tu vida intrauterina, vivencias vividas por tu madre durante tu
embarazo, si fue un embarazo deseado, si deseaba un nifio o0 una
nifia, si hubo algun fallecimiento familiar cuando tu madre estaba

embarazada de ti, si hubo algin cambio importante en su vida
debido al embarazo, si no estabas sola en el Utero, si fue un

embarazo multiple al principio...

- Como fue tu nacimiento: si durmieron a tu madre en el parto, si
fue cesarea, forceps..., si te llevaron a la sala de nido y te separaron

de mama. Toda informacién es importante.

- Tus creencias en relaciéon a la maternidad o a los nifios,
creencias sobre el parto, o sobre el embarazo. Explorar tus

creencias es importante, pues las creencias crean nuestra realidad.
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- Abortos previos, duelo no resueltos. Es importante darle un lugar
en tu familia a cada uno de los abortos que has vivido, aqui haremos
un trabajo de introspeccion, y sanacion, para que ese ser empiece a

formar parte de tu familia.

- Abortos de tu madre, de tu abuela... A menudo ocurre que cuando
hay abortos de repeticion, existen abortos previos en la familia,
muchos ni se conocen porque se excluyen del sistema familiar, se

guarda en secreto.

- Situaciones dificiles relacionados con el embarazo/parto
(muertes, hemorragias posparto, nifios robados, abandonos, ...) en

el sistema familiar...

Una vez conozcamos esa informacion, daremos un espacio para la
expresiébn de emociones, para resentir aquello que se vivié, a
menudo nuestras expresiones son reprimidas y eso genera una

herida en nosotros.

Mi trabajo contigo es encontrar qué informacion tiene tu
inconsciente, que comprendas lo que estad pasando y a través de
frases sanadoras, de movimientos, y visualizaciones ir sanando
aquellas heridas hasta que te sientas liberada y cambie Ila

informacion que hay en ti.

Y de esto y mucho més tratan las leyes de la fertilidad, que al igual
gue hay leyes que conozcamos o no se dan continuamente (ley de
la gravedad), existen 13 leyes que podemos no estar cumpliendo, y

ello esté dificultando la llegada del embarazo:
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Las 13 leyes de la fertilidad

1. Ley del estado
Vivir en un estado emocional similar al que tendrias cuando tengas a

tu bebé en brazos, te acerca al objetivo de ser mama.

2. Ley de la nada
Es importante tener momentos de quietud mental. El estrés te aleja

de tu embarazo

3. Ley de la claridad
¢,Cuales son tus objetivos de vida? Que tu objetivo de ser mama no

sea el Unico, incluirlo en el resto de objetivos, te ayudara a lograrlo.

4. Ley de la sintonia
Estar en sintonia con tu objetivo te acerca a él, creas tu realidad

segln la observas, de vital importancia son tus pensamientos.

5. Ley de la autonomia
Tu primera autonomia fue en tu nacimiento al cortarse el cordén

umbilical y comenzar a respirar por ti misma.

6. Ley de la grandeza
El universo es infinito y hay infinitas posibilidades que puedes vivir,

crea tu realidad a lo grande, no limites tus posibilidades.

7. Ley de la importancia
El exceso de importancia, la obsesion en el logro de embarazo,
provoca el efecto contrario, puesto que el Universo tiende al
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equilibrio, si tienes mucho de algo (querer embarazarte) la vida te da

mucho de lo opuesto (no embarazarte) para compensar.

8. Ley de la eleccion

Convierte tu suefio de ser madre en una eleccion.

9. Ley de la potencia
Para dar vida es necesario sentirse viva, y tener un alto nivel de
energia. Sentirse como “muerta en vida” te aleja del resultado de ser

mama.

10. Ley del valor

Conocer si te sientes merecedora de ser madre, como esta tu

autoestima...

11. Ley del movimiento
La vida es movimiento, es dar y recibir, la vagina recibe al semen, el
ovulo recibe al espermatozoide, el Utero recibe al embrién. ¢Cémo

te relacionas con el “dar y recibir” en tu vida?

12. Ley de la creacion

Tus creencias pueden limitar tu embarazo

13. Ley de la fidelidad

Lo que ocurre en ti hoy es una solucion de alguna vivencia ocurrida
en alguna rama de tu arbol genealdgico, somos fieles a nuestro

sistema familiar.
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Dicho esto es de vital importancia trabajar en nuestro inconsciente
individual y familiar, puesto que es posible que hayan ocurrido
experiencias que por el bien de nuestra supervivencia esté

blogueando un nuevo embarazo.

Encontrar esos bloqueos nos puede ayudar a entender por qué no
llega el embarazo que tanto estamos esperando, trabajar en
desbloquearlo y tener una mirada mas amplia de nosotras mismas

nos abre nuevas oportunidades de éxito.
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6.FISIOTERAPIA
Y TERAPIA
MANUAL

AUTORA: MARIA NAVAS MURILLO, FISIOTERAPEUTA Y OSTEOPATA
ESPECIALIZADA EN SUELO PELVICO Y BABYPLANNER

@fisioterate | @elultimoempujon | www.fisioterate.com

La blsqueda de la concepcion puede ser un viaje
emocionante y a la vez desafiante para muchas parejas.
A medida que exploramos las diferentes facetas que
influyen en la fertilidad, es esencial no pasar por alto la
importancia del suelo pélvico, que desempeiia un
papel crucial en la salud reproductiva tanto de
hombres como de mujeres. Aqui es donde la
fisioterapia, con su terapia manual y el tratamiento con
Indiba, entran en juego junto con el ejercicio, como
aliados valiosos en la mejora de la funciéon del suelo

pélvico para optimizar la fertilidad.

Antes de sumergirnos en como la fisioterapia del suelo
pélvico puede beneficiar la fertilidad, es fundamental
comprender la importancia de este grupo de musculos y

tejidos conectivos en el proceso reproductivo.
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El suelo pélvico

El suelo pélvico sostiene los drganos reproductivos, urinarios y
digestivos en su lugar, y cumple una funcién fundamental en el
control de la vejiga, el recto y la sexualidad. Dentro de nuestra
esfera pélvica reside el famoso utero, que se sustenta mediante
ligamentos, y que esta conectado con el sistema fascial y la
musculatura circundante. Una analogia util es considerar el suelo
pélvico como los cimientos y paredes de una casa, donde el Utero es
el contenido. Cuando estos pilares no estdn firmes y bien
adaptados, el funcionamiento interno de la casa puede verse

comprometido. Por tanto, es imperativo que tanto la estructura como
el contenido sean funcionales, garantizando asi el cumplimiento de
sus objetivos fisioldgicos y mejorando nuestra calidad de vida dia a

dia.
La posicion del utero

¢, Sabias que el Gtero tiene la capacidad de adoptar diferentes

posiciones, como retroversion, anteversion e incluso lateroflexion?
La mayoria de las mujeres tienen el Gtero en anteversion, mientras
que solo un pequefio porcentaje lo tiene en retroversion. En el
pasado, se asociaba la retroversion con infertilidad o complicaciones
en el embarazo, pero hoy sabemos que no existe una asociacion

directa.

Por lo tanto, la posicion mas comun es la anteversion, mientras que
las demés posiciones se denominan errébneamente 'malposiciones
uterinas', para disociar lo que es comin de lo que es mas

infrecuente. Sin embargo, ahora entendemos que lo mas importante
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no es la posicién en si misma, sino méas bien las restricciones que
puedan afectar al Gtero y al entorno funcional que lo rodea. Gracias
a técnicas osteopéticas podemos relanzar al Gtero a mejorar su

funcion con terapia manual.
Consejos para un suelo pélvico sano

¢Sabias que una de las mejores formas de ejercitar el Gtero y el
suelo pélvico es mediante los orgasmos? Si, los orgasmos en si
mismos son contracciones puras de nuestro peringé, y ayudan a

ejercitar de esta manera nuestra pelvis.

Asimismo, existen habitos que contribuyen a que nuestro suelo
pélvico no esté en las mejores condiciones. Algunos de estos
factores son el sedentarismo, el sobrepeso, una mala
alimentacion, el consumo de alcohol y tabaco, y la practica
inadecuada de ejercicio fisico. Incluso el conjunto de malos
habitos en nuestra vida puede afectar a la nutricion celular,

repercutiendo negativamente en la fertilidad.
La importancia de la circulacion

Imagina la fertilidad como una granada. Al igual que esta fruta,
nuestro cuerpo debe de estar bien nutrido y cuidado para alcanzar
su potencial. Cada semilla en el interior de la granada representa
una célula en nuestro cuerpo, y al igual que estas semillas,
necesitan oxigeno, nutrientes y un ambiente propicio para crecer. La
piel exterior de la granada es como nuestra piel y fascia, protegiendo

y encapsulando el interior. Asi pasa también en el cuerpo, que:
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1.Necesita firmeza en el tejido conjuntivo y a la vez flexibilidad,
gue nos ofrezca estabilidad a la par que movilidad.
2.Requiere de una buena circulacién, para oxigenar los tejidos y

promover un buen drenaje.

Una circulacién sanguinea saludable y una movilidad tisular 6ptima
son fundamentales para mantener este entorno propicio. Cuando la
circulacion se ve comprometida y los tejidos se vuelven rigidos o
inflamados, se genera un ambiente adverso que puede afectar
negativamente a la fertilidad. La inflamacion crénica en la parte visceral
y el suelo pélvico, puede perturbar el equilibrio hormonal, comprometer
la funcién reproductiva y dificultar la concepcién. Es como si la piel
exterior de nuestra granada estuviera dafiada, impidiendo que las
semillas reciban los nutrientes y el oxigeno necesarios para florecer.
Por lo tanto, mantener una buena circulacién y movilidad tisular no sélo
ayuda a prevenir la inflamaciéon en el organismo, sino que también
favorece un ambiente interno favorable para la fertilidad y el bienestar

general.

Esta demostrado que una circulacién sanguinea éptima es clave
para hacer llegar nutrientes y oxigeno a los ovarios, y a las
paredes uterinas, favoreciendo asi la nutriciéon de los 6vulos y una
correcta implantaciéon embrionaria.

Durante este proceso de implantacion, el embrion necesita un ambiente
optimo para adherirse y penetrar en el revestimiento uterino. Un
suministro adecuado de oxigeno es vital porque permite a las células
producir la energia necesaria para realizar sus funciones. Las células
utilizan oxigeno para convertir nutrientes en energia, un proceso

conocido como respiracion celular. Esto, a su
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vez, facilita la proliferacion de las células endometriales, creando un
entorno receptivo para el embrion. Por lo tanto, garantizar una
buena oxigenacién uterina no solo mejora las tasas de implantacion,
sino que también apoya el desarrollo saludable del embarazo desde

sus etapas mas iniciales.

Asi como en un huerto es esencial que la tierra sea fértil, y bien
oxigenada, para lograr un embarazo se necesita algo similar. El
endometrio es donde el embrién se implantarg, tal como una semilla
lo hace en la tierra. Por eso, es fundamental que el endometrio
tenga una buena circulacién sanguinea y que la sangre esté

llena de nutrientes y oxigeno.

Para lograr esto, es importante mantener un ejercicio moderado y
saludable, asegurarse de descansar lo suficiente y seguir una dieta
rica en nutrientes. Ademas, existen terapias que nos pueden ayudar

a optimizar nuestra pelvis.

El papel de la fisioterapia en la salud pélvica

La fisioterapia del suelo pélvico ofrece un enfoque terapéutico
integral, disefado para adaptar, fortalecer, estirar y coordinar
los musculos de esta area crucial, mejorando asi su funciéon. Este
enfoque holistico no se limita Unicamente al suelo pélvico, sino que

también considera la columna vertebral, el abdomen y la pelvis. Los
fisioterapeutas especializados empleamos una amplia gama de
técnicas, que incluyen ejercicios especificos, masajes, biofeedback,
electroestimulacién, terapia manual y la radiofrecuencia Indiba, para
abordar con eficacia diversos problemas relacionados con el suelo

pélvico.

Pagina 51



Consideramos inicialmente "el exterior de la casa": evaluamos la
postura, el patrén respiratorio, presencia de tensién en el diafragma,
posibles problemas de inflamacién intestinal o estrefiimiento, e
incluso inspeccionamos cicatrices en busca de posibles
adherencias. A través de la terapia manual, aliviamos la tensién en
los tejidos y el abdomen, movilizamos las caderas y la pelvis,
instruimos sobre la respiracion profunda con el diafragma, y

liberamos bloqueos articulares en caso de presentarse.

En cuanto a la parte visceral, prestamos especial atencion al
intestino y al higado. El intestino, debido a su ubicaciéon encima del
suelo pélvico, es considerado especialmente

importante, ya que cualquier adherencia o inflamacién puede ejercer

presion sobre él.

Respecto al higado, podemos apoyar su funcion metabdlica

mediante técnicas osteopéticas de bombeo.

Con estas intervenciones, contribuimos significativamente a
mejorar la circulacién sanguinea en la region pélvica, lo que a su
vez puede fomentar una mejor salud de los érganos reproductivos y
mantener un equilibrio hormonal adecuado. Es comun que nos

encontremos en consulta pacientes con congestién visceral y
pélvica, junto con hipertonia en el suelo pélvico. ¢ Qué implica esto?
Un aumento de la tensibn muscular en el periné, que solemos
equiparar con una contractura en la mandibula. Esta
tensidnexcesiva puede, a su vez, provocar tension en los ligamentos

uterinos, lo que afecta la posicion del Gtero.
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¢Como la radiofrecuencia Indiba puede

ayudarnos en disfunciones del suelo pélvico?

Cuando se presenta hipertonia, es importante aprender a relajar los
musculos del periné como parte de nuestra rutina diaria, bien por via
de la respiracion, del ejercicio y/o de la escucha corporal. En nuestra
consulta, tratamos a través de técnicas de masaje que pueden

ayudar en este proceso de relajacién muscular.

El tratamiento con Indiba, es una terapia no invasiva que estimula
la regeneracion celular y mejora la circulacién sanguinea en los
tejidos tratados. En el contexto de la fertilidad y el suelo pélvico, el

tratamiento con Indiba puede ofrecer una serie de beneficios como:

1.Reduccion de la inflamacion

Lo que puede aliviar la presion sobre los érganos reproductivos y

mejorar su funcion.

2.Estimulacién del metabolismo celular

El tratamiento con Indiba puede estimular el metabolismo celular en
los tejidos del suelo pélvico, lo que puede mejorar la salud general
de estos tejidos y promover un entorno mas favorable para la
fertilidad.

3.Fortalecimiento de los musculos

Esto ayuda a mejorar la estabilidad y el soporte de los 6rganos
reproductivos, asi como facilitar el proceso de concepcion y

embarazo.
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4.Reduccion del dolor

Puede ayudar a reducir el dolor y la incomodidad asociados con
problemas del suelo pélvico, lo que puede mejorar la calidad de vida
y la comodidad durante el embarazo. Ademas, al aplicar Indiba en
los tejidos profundos del suelo pélvico, el tratamiento puede ayudar
a relajar los musculos tensos y mejorar la flexibilidad, lo que facilita
el movimiento adecuado de los 6rganos reproductivos. Por tanto, al
estimular la circulacion sanguinea, Indiba puede promover la
curacién de tejidos dafados y mejorar la salud general del suelo

pélvico.

La combinaciéon de terapia manual con la aplicaciéon de la
radiofrecuencia Indiba es una eleccién idénea para promover la
fertilidad. Junto a esto, es muy recomendable la realizacién de
ejercicio fisico para mejorar la circulacion sanguinea, ya que el
ejercicio regular aumenta el flujo de sangre por todo el cuerpo,
incluyendo los organos reproductivos. Como hemos visto, una
buena circulacién sanguinea puede mejorar la salud de los 6rganos

reproductivos y aumentar la probabilidad de concepcion.
Otros consejos

Control del peso corporal

Mantener un peso corporal saludable mediante el ejercicio regular
puede reducir el riesgo de problemas de fertilidad relacionados con
el sobrepeso u obesidad, como la irregularidad menstrual y la

disminucién de la calidad del esperma.
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Reduccidn del estrés

El ejercicio es una excelente manera de reducir el estrés y la
ansiedad, que pueden afectar negativamente la fertilidad. La
practica regular de ejercicio libera endorfinas, sustancias quimicas
en el cerebro que promueven la sensacién de bienestar y reducen el

estrés.

Equilibrio hormonal
El ejercicio regular puede ayudar a equilibrar los niveles hormonales
en el cuerpo, lo que es importante para regular el ciclo menstrual en

las mujeres y la produccion de esperma en los hombres.

Mejora la calidad del sueiio
Lo que es importante para la salud general y la fertilidad.
Un suefio adecuado es crucial para regular las hormonas

relacionadas con la reproduccion.

Aumenta la libido

Tanto en hombres como en mujeres, lo que puede mejorar la
frecuencia de las relaciones sexuales y, por lo tanto, las
posibilidades de concepcion. Durante la excitacion sexual y el
orgasmo, la vagina se lubrica y dilata, lo que facilita el movimiento
de los espermatozoides a través del canal vaginal hacia el cuello
uterino. Ademas, las contracciones uterinas que ocurren durante el
orgasmo pueden ayudar a impulsar los espermatozoides hacia el
Utero y las trompas de Falopio, aumentando las probabilidades de la

concepcion.
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Conclusion

En resumen, la fertilidad es un proceso complejo que puede estar
influenciado por una variedad de factores, incluyendo la salud del
suelo pélvico, la circulacion sanguinea, el equilibrio hormonal y el
estilo de vida en general. Desde la fisioterapia especializada, al
adoptar un enfoque integral que aborde todos estos aspectos,
podemos maximizar nuestras posibilidades de concebir y llevara
cabo un embarazo saludable. Recuerda siempre consultar con
profesionales de la salud para obtener orientacion y tratamiento

personalizados en tu viaje hacia la maternidad.
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7.COMO
POTENCIAR LA
FERTILIDAD
NATURAL CON
ACUPUNTURA

AUTORA: CRISTINA RODRIGUEZ
www.entrebarrigas.com | @entrebarrigas

www.escuelaparalasalud.com

Vision de la Medicina Tradicional China

La Medicina China basa su campo de actuaciéon en
observar y seguir los ciclos naturales del Cielo y la Tierra.
Somos parte de la naturaleza y, por tanto, podemos
mantener nuestra salud y prevenir la enfermedad si

vivimos de acuerdo a ella.

La Medicina China y la Acupuntura buscan potenciar la
fisiologia de nuestro cuerpo, nunca cambiarla o
anularla (como si hacemos por ejemplo con los
anticonceptivos hormonales o los antidepresivos). Sélo el
nombre que le dan a nuestros ciclos femeninos, ya nos da

una idea del profundo respeto que merecen:

Pagina 57



la menstruacion recibe el nombre de Agua Celestial; el embarazo
“Madurar el fruto”; el postparto, el Mes Dorado; y la menopausia, la
Segunda Primavera. En la cultura china, las etapas de la mujer se

honran y celebran.

Plantar la semilla

La Medicina China utiliza metaforas para explicar el funcionamiento
del cuerpo y, como habéis podido imaginar, “plantar la semilla” se
refiere a todo lo que es necesario para iniciar un embarazo

saludable.

Al hablar de Fertilidad, tendremos en cuenta dos Organos
principalmente: el Rifién y el Higado. Cuando en Medicina China
hablamos de Rifién, Higado, o de cualquier otro Organo, no nos
referimos al 6rgano fisico tal y como lo entiende la medicina
occidental, sino que nos referimos a una esfera funcional: un
conjunto de funciones fisicas, emocionales, mentales vy
energéticas que estan interrelacionadas. Y centrandonos en la
Acupuntura, se suele poner atencion en dos Meridianos
Extraordinarios: Vaso Concepcién y Meridiano Mar de la Sangre.
Los Meridianos son los canales por donde fluye el Qi, la energia
vital, y que conectan internamente con los 6rganos para favorecer el

funcionamiento éptimo del organismo.

La salud, la edad y la constitucién de los padres en el momento de
la concepcion tiene influencia en la salud del bebé. Por eso es
importantisimo que desde antes del embarazo, ambos padres
tengan unos habitos de vida saludables: estrés, alimentacion,

descanso.
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Rinon y fertilidad

Para la Medicina China, el Rifién es el responsable de la fertilidad, la

reproduccién y el desarrollo.

Nuestra Esencia (“Jing”) se almacena en el Rifibn y viene
determinada por la genética (que nos la dan nuestros padres en el
momento de la concepcion) y nuestro estilo de vida. La calidad de
esta Esencia es lo que determina la concepcién, y la salud y
vitalidad de nuestros hijos. La manifestacion fisica de nuestra
Esencia es el semen en los hombres, y el Agua Celestial

(menstruacién) en la mujer.
¢Coémo ayudar a tu Esencia?

1. Alimentacion adecuada: no comer un exceso de alimentos de
naturaleza fria ni cruda, basar la alimentaciéon en alimentos ricos en

hierro y verduras.

2. Manejo de nuestras emociones y nuestro estrés; equilibrio

entre trabajo y descanso.

3. Evitar téxicos al maximo posible: tabaco, alcohol, café, azicar

blanco, cosmética con disruptores endocrinos...

Para liberar las emociones estancadas o reprimidas te recomiendo
acudir a una terapia psicoldgica, ya que es algo que todas las
personas deberiamos hacer. Ademas, puedes escribir un diario en el

gue expreses Y liberes tus sentimientos y pensamientos.
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Higado y fertilidad

Hemos visto que el Agua Celestial (menstruacién) es importante
para poder conseguir un Embarazo saludable. Las desarmonias
menstruales suelen producirse por un bloqueo o estancamiento en

el Qi de Higado, ya que el Higado es el almacén de la Sangre.

Nuestro Qi de Higado se bloquea debido a emociones reprimidas,
rabia, ira... Asi que siempre habra una relacion directa entre nuestra

salud menstrual, nuestras emociones, y nuestra fertilidad.

Acupuntura y fertilidad

Los estudios han demostrado que la acupuntura puede mejorar la
ovulacién y la calidad del 6vulo, asi como mejorar la calidad del
esperma y la motilidad de espermatozoides en los hombres.
También puede reducir el estrés y la ansiedad, y favorecer el

equilibrio hormonal.

Consiste en la insercibn de agujas en puntos precisos de la piel.
Estos puntos se encuentran situados en meridianos, a través de los
cuales fluye por todo el cuerpo el Qi. Cada meridiano se

correlaciona con unas funciones corporales concretas.

En los tratamientos de fertilidad con acupuntura, tanto en hombres
como en mujeres, utilizamos puntos de los meridianos de Higado y
Rifién, y ademas puntos de los meridianos extraordinarios Chong

Mai y Ren Mai, muy relacionados con la reproduccion.
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Mi regalo para ti

Trabajar en tus emociones es fundamental, y para ello es muy

importante que reserves un tiempo cada dia (bastan 5 minutos):

Siéntate en una postura cédmoda y cierra los o0jos, mientras respiras
profundamente varias veces. Lleva tu menta hacia un lugar tranquilo
(puede ser real o inventado) y utilizando tus sentidos visualizalo
como si estuvieras alli: ¢qué ves? ¢qué colores destacan? ¢,qué se
escucha? ¢a qué huele? ¢hace calor, viento...? Experimenta este

lugar y permitete sentir todas las emociones que vengan a ti.

Cuando quieras, respira de nuevo profundamente, abre los ojos, y

escribe sin pensar todo lo que venga a tu mente.

Conclusion

Espero que hayas disfrutado de esta introduccion a la vision de la
salud fértil desde el punto de vista de la medicina china.
Entendiendo nuestro cuerpo, somos nosotras mismas las que mas
podemos influir sobre él. La medicina china nos da la oportunidad de
conectarnos a nuestros ritmos naturales y restaurar nuestra salud.

Estaré encantada de acompafiarte en el proceso.
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8.SOBRE LAS
AUTORAS Y
ENTIDADES
PARTICPANTES

MAMEN NOGALES Y LAURA SECO
Encuéntralas en www.lauraseco.com

www.ifsh.es y @lau_seco_salud

Profesionales de la salud reproductiva con gran
experiencia en salud hormonal, fertilidad natural y
reproduccion asistida en actualizacion constante. Forman
parte de un espacio de salud y fertilidad integrativa,
donde ofrecen acompafamiento en la busqueda de la
salud hormonal y/o fértil donde se ve el cuerpo en su
totalidad. Este es un equipo formado por embridlogas que
son dietistas con mas de 10 afios de experiencia
trabajando en la busqueda de salud y embarazo y estan
especializadas en salud menstrual, fertilidad, salud
hormonal, microbiota, reproduccion asistida, sistema
inmune, ofreciendo diferentes modalidades de

acompafiamiento.
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ANABEL GONZALEZ SIMANCAS
Encuéntrala en www.madresencia.com y

@madresencia.cordoba - 647168812

Anabel es matrona y experta en Fertilidad Integrativa.
Formada como Terapeuta Corporal Integrativa (TCI) y con
2 postgrados (Experto Universitario en Sentido Biolégico
y Fertiidad y Experto Universitario en Herencia
Emocional, Neurociencia, Epigenética y Genealogia en

Fertilidad; ambas por la Universidad de Vitoria-Gasteiz),
A través del trabajo con ella descubriras:

- Como utilizar tus pensamientos a favor de tu objetivo,
conociendo como funcionan las leyes de la fertilidad, asi
como tu consciente e inconsciente.

- Como poner las bases mentales, emaocionales,
energéticas y biolégicas a tu favor.

- Conseguir una mejoria en tu vida en general,
recuperando la esperanza y la alegria.

- Analizar las causas de por qué no te quedas
embarazada.

- Tendras a una matrona contigo durante todo el proceso
de busqueda de embarazo, pudiendo contactarle

entre consultas si lo necesitaras.
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MARIA NAVAS MURILLO
Encuéntrala en www.fisioterate.com y

@fisioterate y @elultimoempujon

Fisioterapeuta graduada por la Universidad Francisco de
Vitoria, colegiada N° 12257 en el Colegio Oficial de

Fisioterapeutas de Madrid.

Fundadora de la clinica Fisiotérate, su objetivo es ayudar
a los demas a mejorar su calidad de vida desde la
profesionalidad, el carifio y la empatia. También es Baby
Planner, y te ayuda a prepararte para la llegada de tu
bebé.

Formada en:

» Master en Osteopatia FBEO

» Radiofrecuencia Indiba Activ Therapy, fisioestético y
suelo pélvico avanzado.

» Uroginecologia y obstetricia. Disfunciones perianales
femeninas. (Pelvicus)

e Programa avanzado en pilates reformer (Orthos)

» Pilates suelo y maquinas (Fisiocare)

o Técnicas manuales para el tratamiento de la fascia

(Holystic)
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CRISTINA RODRIGUEZ
Encuéntrala en www.entrebarrigas.com
www.escuelaparalasalud.com y

@entrebarrigas

Matrona especialista en Terapias Naturales, Madre de
dos nifios, , Profesora en Escuela para la Salud, Mujer,
Amiga, Hija... Acompafa a Mujeres en todos los ciclos de
su vida, promoviendo el equilibrio fisico, emocional y
espiritual con todas las herramientas que ha ido

aprendiendo a lo largo de los afios.

Su experiencia en hospitales le hizo darse cuenta de la
necesidad de acercarse al parto natural, donde prima el
respeto a las mujeres. Si ser Matrona fue la primera de
sus pasiones profesionales, la Medicina Tradicional China
no se queda atrds: gracias a ella puede tratar

desequilibrios, molestias, incomodidades y sintomas.

Estudiante eterna, sigue formandose en Reflexologia
Podal y Naturopatia, Medicina Tradicional China y

Acupuntura, Musicoterapia, Meditacion y otras disciplinas.
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ALICIA NAVAS MURILLO
Encuéntrala en www.elbuhoverde.es y

@elbuhoverde

Fundadora de El Buho Verde, portal especializado en
productos naturales, que comenzé su andadura en 2017
con la mision de ayudar a todas las personas a
beneficiarse del mundo natural para mejorar su salud y
bienestar. Entre sus muchas funciones, Alicia esta
especializada en ofrecer los mejores contenidos e
informacién mediante la investigacion exhaustiva, y el uso
de fuentes cientificas, asi como de estar a la Ultima en las

nuevas tendencias.

Actualmente terminando un postgrado en
Dermocosmeética y Suplementacion, Alicia también es una
apasionada de la belleza natural, ofreciendo consejos
sobre las mejores rutinas y productos de cosmética

natural y ecologica.
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BELEN MIRALLES

Encuéntrala en @phytonutrition

Belén es graduada en Nutricibn Humana y Dietética por la
Universidad CEU San Pablo de Madrid, con estudios
superiores de master en Fitoterapia por la Universidad de
Barcelona. Desde antes de graduarse en el afio 2014 ha
desarrollado su carrera profesional en varios de los
ambitos que ofrece la nutricion. Desde el ejercicio de la
nutricién clinica a través de consulta de pacientes en una
prestigiosa clinica de la capital, hasta ocupar el puesto de
responsable técnica de producto y representante

comercial en laboratorios de complementos alimenticios.

A la par, se ha dedicado a la investigacién y cuenta con
dos publicaciones cientificas: Habitos alimentarios y
psicolégicos en personas que realizan ejercicio fisico”
(Nutricion Hospitalaria, 2014) y “Influence of Body
Composition on Sleep in People Who Exercise” (Sleep
Hypn, 2016). Ha sido ponente en diferentes congresos
nacionales e internacionales, relacionados con la

psiconeuroinmunologia, la nutricién y la fitoterapia.
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ASOCIACION
RED NACIONAL
DE INFERTILES

aniversario

Encuéntralos en www.redinfertiles.com

y @redinfertiles

La Asociacion Red Nacional Infértiles nacié en 2014 para
ser un punto de encuentro entre mujeres, para
escucharse, darse apoyo, aliento, ganas, fuerza y, sobre
todo, esperanza. También quieren romper barreras y
derribar todos los tables que existen alrededor de la
infertilidad. La infertilidad existe y se puede hablar de ella

sin juzgar, de una forma natural.

La fundacion de Red Infértiles significé un paso hacia
adelante en la lucha contra los problemas reproductivos.
La infertilidad, acompafiada, se pelea mejor. Su mision es
que no haya ninguna mujer que sufra la infertilidad en

soledad.
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