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INTRODUCCION

Bienvenida a Como mejorar tu ciclo menstrual. Esta es la
edicion en espanol de un libro que viene directamente
de mi corazon.

Como mejorar tu ciclo menstrual comenz6 en 2015 como un
proyecto con mucha pasion, de publicacién independiente.
Fue mi forma de demostrar al mundo lo que funciona para
la salud de la mujer. Y se bas6 en mi experiencia con las
miles de mujeres que habian visitado mi clinica en Sydney
en busca de ayuda con el sindrome del ovario poliquistico
(SOP), la endometriosis y otros problemas del ciclo.

Esperaba que mi libro ayudara a algunas mujeres. No tenia
idea de que iba a convertirse en una sensaciéon en Amazon
y que ayudaria a decenas de miles de mujeres alrededor
del planeta. La primera edicion tuvo tanto éxito que decidi
revisarla y ampliarla con la participacion de la profesora de
endocrinologia Dra. Jerilynn Prior. Veras algunas de sus
citas e ideas a lo largo del libro.



COMO UTILIZAR ESTE LIBRO

La primera mitad del libro trata de entender tu ciclo mens-
trual. {Como deberia ser tu periodo? {Qué puede fallar?
{Por qué tenemos la menstruaciéon? En esta seccién, tam-
bién expongo mis argumentos en contra de los métodos an-
ticonceptivos hormonales y evalio métodos alternativos.

La segunda mitad es la seccion de tratamiento. Comienza
con un capitulo llamado “Mantenimiento general del pe-
riodo”, que sienta las bases para los capitulos detallados de
tratamiento que conforman el resto del libro.

Comienza por leer el libro de principio a fin. Hay temas
importantes dentro de cada capitulo. Por ejemplo, el capi-
tulo 3 explica los signos fisicos de la ovulacién, lo que sera
muy 1til cuando veamos la ovulacion y la progesterona mas
adelante en el libro. El capitulo 5 describe el metabolismo
o la desintoxicacion del estr6geno, y capitulo 6 es donde
aprenderas por primera vez sobre la resistencia a la insulina.
Comprender esos conceptos clave te ayudara a entender casi
cualquier problema del periodo menstrual.

RECUADROS ESPECIALES

Alo largo del libro, veras definiciones, consejos, historias de
consultantes y temas especiales.

DEFINICIONES
Proporcionan explicaciones simples para palabras
técnicas. También se pueden encontrar en el Glosario.



CoNsEjos
Retinen informacion adicional que
puede resultarte de utilidad.

HISTORIAS DE CONSULTANTES
Son historias basadas en mis consultantes reales.
Los nombres y algunos datos han sido cambiados.

TEMAS ESPECIALES
EXPLORA CON MAS DETALLE
Proporcionan informacion adicional en profundidad.

El capitulo final es el capitulo de “Resolucién avanzada de
problemas”, donde me sumerjo en algunos de los problemas
de salud mas complicados, como las toxinas ambientales,
la salud digestiva y la enfermedad de tiroides. En el altimo
capitulo también encontraras el apartado crucial “Cémo
hablar con tu médica”, que proporciona una lista de pre-
guntas y afirmaciones que te permitirdn comunicarte con tu
médica y te ayudaran a tener una mejor comprensioén de tu
situacion de salud particular.

Al leer, te encontraras con referencias a diferentes secciones
del libro. Eso te permitira volver y juntar las diferentes partes
de la historia unica de tu periodo menstrual. Por ejemplo, tal
vez estas luchando para tener tu periodo después de dejar la
pildora anticonceptiva. Exploro ese problema en secciones
especiales en los capitulos 2, 7 y 11. La tabla de contenidos
y el indice te ayudaran a navegar en las secciones correctas.



¢LAS RECOMENDACIONES SE BASAN EN EVIDENCIA?

En la medida de lo posible, he proporcionado referencias
a estudios cientificos. Este conjunto de investigaciones as-
ciende a mas de 350 estudios que respaldan muchas de las
recomendaciones.

Cuando no proporciono una referencia es porque no habia
todavia estudios publicados disponibles sobre el tema en el
momento de la escritura. Este es el caso de algunas de las
hierbas medicinales y también de algunos temas especiales,
como la intolerancia a la histamina. Por supuesto, espero que
las cientificas un dia prueben estos tratamientos, pero mien-
tras tanto quiero que puedas beneficiarte de ellos. Si eso sig-
nifica estar a la cabeza de la investigacion cientifica, entonces
que asi sea. Uno de mis primeros maestros de naturopatia lo
expreso de esta manera: Si esperas a que la investigacion se ponga
al dia, entonces podrias estar esperando por mucho tiempo.

Todas las recomendaciones se basan en los resultados que he
visto con mis miles de consultantes en los tltimos 20 afios.
Y casi todas las recomendaciones son sencillas y seguras. Sin
embargo, recomiendo que hables con tu médica o farma-
céutica sobre posibles interacciones con cualquier problema
médico existente o con tu medicacion, o si estas gestando o
amamantando. Verifica siempre las etiquetas o el embalaje
de los suplementos para ver las precauciones e instrucciones
de dosificacion.

Mi1 EDUCACION Y FORMACION

Comencé mi vida profesional como biéloga en la Universidad
de Calgary. Alli estudié Zoologia, Botanica y Ecologia y
trabajé durante los veranos recogiendo datos sobre plan-
tas y animales de la selva canadiense. Incluso publiqué un



articulo cientifico sobre el comportamiento de forrajeo de
los murciélagos machos y hembras.

Planeaba seguir una carrera académica en Biologia cuando
un dia vi un anuncio en el periédico universitario y mi vida
tomo una direccion diferente.

El anuncio era para la Universidad Canadiense de Medicina
Naturopatica, y me llamé la atencién. Recorté ese anuncio
y lo pegué en el espejo de mi aparador. {éQué es la Medicina
Naturista? Queria saber. Hasta ese momento, la Medicina
no era algo que habia considerado en serio porque no me
interesaba trabajar dentro de la Medicina convencional.

Cuando comencé a estudiar Medicina Naturista, descubri
que su filosofia principal es que el cuerpo a menudo puede
curarse a si mismo. Eso reson6 con todo lo que habia apren-
dido sobre el mundo natural en mis estudios de Biologia.
Entendi que este era un sistema pragmatico y regenerativo.
Por supuesto, el cuerpo humano tenia que seguir los mismos
principios porque forma parte del mundo natural.

Dejé mis planes de carrera académica y apliqué a la univer-
sidad naturista. Una vez que me aceptaron, conduje mi viejo
Volkswagen 3000 kilémetros a través de Canada en direc-
cién a Toronto y me embarqué en 4 afios mas de estudio.

Los primeros 2 afios de la universidad naturopatica son si-
milares a los programas médicos convencionales. Los dos
ultimos afos proporcionan cientos de horas de formacion
en medicina nutricional y hierbas, asi como en forma-
cion clinica en una clinica ambulatoria. Los graduados de
universidades naturistas acreditadas deben completar un
examen de licencia posdoctoral (NPLEX).

Me gradué como médica naturépata en 1997 y rapidamen-
te estableci la practica general en el pequeiio pueblo rural
donde creci —Pincher Creek, Alberta—. La década de 1990
fue un momento interesante para ser naturoépata. Incluso
cosas basicas como los probiéticos eran extrafas para los



otros médicos. “{Bacterias buenas? iQué ridiculo!”, me dijo
un médico.

También fue un momento particularmente interesante (y un
poco aterrador) para la salud de la mujer. Las mujeres se
enfrentaron a altas dosis de pildoras anticonceptivas, a tera-
pias convencionales de “reemplazo” hormonal y a histerec-
tomias de rutina. Simplemente tenia que encontrar mejores
soluciones para esas mujeres.

Mientras trabajaba con mis consultantes, descubri que los
tratamientos naturales brindan incluso mejores resultados
de los que me habian ensefiado a esperar. Descubri que para
la mayoria de las mujeres, la Medicina Natural es una alter-
nativa viable a la cirugia y a las hormonas sintéticas.

Una de las afecciones que traté en esos primeros afos fue el
sindrome del ovario poliquistico (SOP). En aquel entonces,
el tratamiento convencional era un procedimiento quirurgi-
co llamado “perforacion ovarica”. Mi enfoque era totalmente
diferente. Me habian ensenado que el SOP estaba relaciona-
do con un problema subyacente relacionado con el azicar
en sangre y la insulina, por lo que comencé a prescribir una
dieta y suplementos para bajar la insulina. Una “solucién
alimentaria” para el SOP fue recibida con escepticismo por
los médicos locales, pero perseveré y vi grandes resultados.
Evidentemente, ahora sabemos que el azicar en la sangre y
la insulina son factores importantes en el SOP, como vere-
mos en el capitulo 7.

Mas de dos décadas después, he tenido la oportunidad de
tratar muchos tipos de problemas del periodo menstrual.
Tengo un consultorio naturista con muchas consultantes
en Sydney, donde trato a mujeres con SOP, endometriosis,
resistencia a la insulina, enfermedad de tiroides y muchos
otros problemas.



Y a mis miles de consultantes a lo largo de los afios, is6lo
quiero darles las gracias!

Les dedico a ustedes este libro.

LarA BRIDEN
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CarituLo 1

LA REVOLUCION MENSTRUAL

n la salud menstrual esta ocurriendo algo grande. Si estas
leyendo este libro, ya eres parte del movimiento.

El periodo esta saliendo a la luz. Ya no es algo que hay que
padecer, ocultar o regular con anticonceptivos hormonales.
Como veremos en los proximos capitulos, la pildora ha deja-
do de ser util. Hay mejores opciones para la anticoncepcion y
alternativas 6ptimas para los problemas del ciclo menstrual.

Cada vez mas mujeres le dicen 7o a la pildora y sia un ciclo
menstrual natural.

Las apps para el periodo son parte del cambio y la mayoria
de mis consultantes las usan. Yo misma uso una también.
Cuando le pregunté a mi hijastra adolescente si utilizaba
una app para el periodo me contest6: “Por supuesto”, como
si le hubiera preguntado algo estupido.

Estas apps son aplicaciones que permiten que hagas, con tu
celular, un seguimiento de varios datos acerca de tu ciclo
mensual. Puedes controlar la fecha de inicio del periodo,
realizar un seguimiento de signos y sintomas tales como
el sangrado irregular, la sensibilidad en las mamas o tu es-
tado de animo. iIncluso puedes recibir una alerta cuando



tu menstruacién esté por venir! Claro que podrias hacer lo
mismo con el anticuado sistema de papel y boligrafo, pero
una app es, de alguna manera, mas facil y mds amigable, ya
que tu teléfono esta en tu bolso y a menudo en tu mano.

Estas apps hacen que los ciclos menstruales parezcan menos
amenazantes, ya que los incorporan a nuestra vida cotidia-
na. Hacen que parezcan normales, cosa que por supuesto son
y siempre han sido.

{Qué esta pasando con fu menstruaciéon? ¢Viene todos los
meses? {Ha venido alguna vez? ¢(Es intensa, dolorosa o di-
ficil? {Has dejado la pildora hace poco o estas pensando en
dejarla?

Sin importar tu edad o tu situacion, esta es la oportunidad
para que conozcas tu ciclo menstrual. No hay mejor momen-
to para hacerlo.

TU PERIODO QUIERE DECIRTE ALGO

El ciclo menstrual no es sélo un ciclo; es una expresion del
estado de salud subyacente. Cuando estés sana, tu menstrua-
cion llegara de forma regular, suave y sin sintomas. Cuando
no estés sana, tu ciclo contara otra historia.

Te invito a pensar en el periodo como tu boletin mensual.
Cada mes, te puede ayudar a saber lo que esta pasando con
tu salud general, y esa informacion es increiblemente valio-
sa. ¢Qué mejor manera de saber qué necesitas hacer y qué
necesitas cambiar?

El Colegio de Obstetras y Ginecdlogos de Estados Unidos
(ACOG, por sus siglas en inglés) esta de acuerdo. En diciem-
bre de 2015, junto con la Academia de Pediatria de Estados
Unidos, emitieron un documento revolucionario llamado
“Menstruacién en nifias y adolescentes: Utilizando el ciclo
menstrual como un signo vital”. En él, explican:



La identificaciéon de patrones menstruales anor-
males en la adolescencia puede mejorar el diag-
nostico precoz de posibles problemas de salud en
la edad adulta. Es importante que los médicos
comprendan los patrones menstruales de las ado-
lescentes y tengan la capacidad de diferenciar en-
tre una menstruacion normal y una anormal, asi
como la habilidad para saber como evaluar a una
consultante adolescente. Al incluir un estudio del
ciclo menstrual como un signo vital adicional los
médicos reafirman su importancia en la evalua-
cion del estado de salud general para consultantes
y profesionales de la salud.'

Casi lloro cuando lei esa declaracion. iPor fin!

La ACOG aclara que los médicos deben preguntar siempre
a las consultantes sobre su menstruacién y aconsejarles a las
jovenes a realizar un seguimiento de sus ciclos. Asi, podran
demostrarles que la menstruacion es un reflejo importante
de su estado de salud general.

Evidentemente, la ACOG tiene razon. La menstruacion es
un reflejo de la salud general, o lo que ellos llaman “un
signo vital”.

A lo largo de mis 20 afos de trabajar con consultantes he
confiado en la informacién que nos da la menstruacion
como una herramienta que me ayuda a evaluar la salud y
determinar el plan de tratamiento correcto. Por eso siempre
les pregunto a mis consultantes sobre sus periodos, incluso
cuando vienen a verme por otro motivo.

A continuacién, comparto el caso de mi consultante Meagan.



MEAGAN:
¢COMO ES TU PERIODO?

Meagan tenia 26 afios cuando vino a verme por un problema de
psoriasis, un trastorno inmunologico que causa la aparicion de
parches de piel seca y escamosa. Esta condicion le afectaba los codos y
el cuero cabelludo y parecia empeorar con el estrés. Segiin Meagan, lo

habia heredado de su padre.

Le hice algunas preguntas mds: { Cudndo habia comenzado ? (Cuando

tenia 13 afios) ¢ Tenia alergias? (No.) ¢ Tenia problemas digestivos?
(No).

—¢Como es tu periodo? —le pregunté entonces.
—¢Qué quiere decir?

—c Viene todos los meses? ¢ Tienes algin dolor o sangrado irregular
entre ciclos?

Meagan comentd que su periodo estaba bien porque tomaba la pildora.

—Eso no es un periodo —dije—. Quiero decir, ccomo era tu ciclo antes
de tomar la pildora?

Meagan habia tenido la menstruacion por primera vez cuando tenia
16 arios, y en esa época solia ser escasa e irregular. Su médica le habia
hecho algunos andlisis de sangre y habia dicho que todo era normal.
Habia sido entonces cuando le recomendo tomar la pildora.

“Tuvo que haber un motivo que te provocara irregularidad menstrual.
Y podria ser el mismo problema que te produce psoriasis”, le expliqué.

Solicité unos andlisis de sangre adicionales y todo era normal a
excepcion de una deficiencia de hierro al limite, que también habia
aparecido en algunas de las pruebas anteriores de Meagan.

Se abria un nuevo panorama. Meagan tenia un conjunto de sintomas
que sugerian una posible sensibilidad al trigo: psoriasis, deficiencia de
hierro y ciclos irregulares. Le expliqué que la psoriasis podria ser, en
parte, una reaccion inflamatoria al trigo o al gluten? Y que la misma
reaccion inflamatoria también podria contribuir a la deficiencia de
hierro y a la irregularidad en la menstruacion.’

Afortunadamente, las pruebas de Meagan dieron negativo en el
diagnostico de la enfermedad celiaca, que es la forma clinica mds
severa de sensibilidad al gluten. Pero intui que probablemente ella



tenia una forma mds leve de sensibilidad al gluten, una que estaba
afectando su piel y sus ciclos. Asi que le pedi que evitara el gluten
durante 6 meses.

A un mes de comenzar el tratamiento, Meagan dejo la pildora para
ver si su nueva dieta la ayudaba a tener periodos regulares. Le adverti
que podria llevar algiin tiempo.

Durante los dos primeros meses, no hubo muchos cambios. La psoriasis
de Meagan permanecio casi igual y no tuvo la menstruacion.

“Recuperarse de la sensibilidad al gluten puede tomar varios meses”,
g
le adverti.

Finalmente, después de 3 meses, su piel empezo a mejorar. Después de
6, tuvo la menstruacion y finalmente paso a tener periodos regulares.

El tratamiento adecuado para la salud general de Meagan
fue también el tratamiento adecuado para su menstruacion.
Siempre es asi: mejora tu salud y mejoraras tu periodo.

Por QUE LOS ANTICONCEPTIVOS HORMONALES
NO SON LA RESPUESTA

Es posible que a tu médica no le importe mucho tu boletin
mensual. Puede que no tenga en cuenta las sutiles causas que
subyacen a los problemas de tu ciclo menstrual porque la
solucion es siempre la misma: tomar la pildora.

La pildora es un anticonceptivo oral combinado; uno de los ti-
pos de anticonceptivos hormonales que inhiben la ovulacién.

ANTICONCEPTIVOS HORMONALES

Término general para todos los comprimidos,
parches e inyecciones de esteroides que inhiben la
funcion ovarica. La pildora combinada (estrogeno +
progestina) es el método mas conocido.



{Por qué a tu médica le gusta tanto la pildora? Porque es una
solucién practica y multifuncional. {Menstruacién ausente?
Toma la pildora. {Dolor menstrual? Toma la pildora. {SOP
o endometriosis? Toma la pildora.

Después, cuando desees gestar, puedes tomar un medica-
mento para la fertilidad. La prescripcion médica convencio-
nal para los problemas del periodo tiende a parecerse a esto:

Prescripcion convencional para problemas del periodo menstrual

La pildora puede ser una solucién facil y predecible, no lo
niego: elimina los aceites de la piel, por lo que limpia las
espinillas, y reemplaza las hormonas, asi que borra los sin-
tomas molestos de la menstruacion (pero solamente en tanto
la sigas tomando). Dejar de tomar la pildora puede ser com-
plicado, como veremos en el préximo capitulo.

Por ultimo, la pildora te obliga a tener un sangrado mensual,
lo cual es tranquilizador para ti y tu médica. Pero hay un
problema: el sangrado provocado por la pildora no es una verda-
dera menstruacion.

Un verdadero ciclo menstrual es el broche de oro de una
serie de sucesos hormonales entre los que se incluyen la ovu-
lacién y la producciéon de progesterona, como trataré a con-
tinuacion. Un periodo real sucede aproximadamente cada
28 dias porque ese es el tiempo que tardan tus ovarios para
completar el proceso. Significa, por lo tanto, que tus ovarios
estan sanos y funcionan de manera 6ptima.

El sangrado provocado por la pildora, sin embargo, no
procede de la ovulaciéon. Es, en realidad, una hemorragia
por deprivacion causada por los farmacos que estimulan el



revestimiento uterino pero inhiben los ovarios. De este modo,
el sangrado de la pildora se basa en la administracion de
una dosis de una droga.

Un momento. { Acabo de decir que los anticonceptivos hor-
monales inhiben el funcionamiento de tus ovarios y desac-
tivan tus hormonas? Si. Cuando tomas la pildora no tienes
hormonas sexuales producidas por tu cuerpo. En cambio,
recibes esteroides como una especie de “reemplazo hormo-
nal” que es similar al que se les da a las mujeres durante la
menopausia.

El reemplazo hormonal no seria mala idea si los esteroides
fueran tan buenos como tus propias hormonas, pero no lo
son. Los esteroides de los anticonceptivos hormonales 7o son
iguales a tus propios estrégenos y progesterona y, como ve-
remos en el siguiente capitulo, pueden suponer un gran pro-
blema para tu salud.

La pildora no regula las hormonas, sino que las
desactiva por completo.

Este libro es tu oportunidad para dejar la “medicina de la
pildora” y tomar medidas diferentes.

Una recuperacion natural del ciclo menstrual se diferencia
del método de la pildora en que es suave y sin efectos se-
cundarios. También es un enfoque fundamentalmente dis-
tinto porque trabaja a favor de tus ovarios, sin reprimirlos.
La reparacion de tu menstruacion de forma natural le hace
honor a tu menstruacién como un signo vital, tal como dice

la ACOG.

Lo mejor de reprogramar la menstruacion naturalmente es
que cuando funciona, lo hace de forma definitiva. Tu perio-
do permanecera sano, siempre y cuando te mantengas sana.
De esta manera, supone una solucién mucho mas eficiente y
duradera que la pildora.



SE UNA DETECTIVE

Entonces, {por donde empezar? {Cual es el tratamiento co-
rrecto para tu salud y tus ciclos menstruales? ¢Es tan senci-
llo como evitar el gluten, como en el caso de Meagan? ¢O es
algo completamente diferente?

Para encontrar el mejor tratamiento, primero debes apren-
der a interpretar las pistas que te da tu menstruacion. Este
libro es tu guia para hacerlo paso a paso. En primer lugar,
veremos como deberia ser tu ciclo. Luego, veremos algunas
de las cosas que pueden ir mal y por qué. Mientras avanza-
mos, te sugiero que te hagas preguntas y comiences a pensar
en algunas posibles respuestas. Por ejemplo:

¢Tu periodo viene por lo menos cada 35 dias? Si la respuesta es
no, puede ser que tengas el sindrome del ovario poliquistico
(SOP), el cual trataremos en el capitulo 7, o podria deberse a
un problema de tiroides. E1 SOP y la enfermedad de tiroides
son s6lo dos de las muchas causas de irregularidad menstrual.

¢Tu periodo es doloroso? Si es asi, entonces podrias tener en-
dometriosis, de la cual hablaremos en el capitulo 9, o puede
que tengas que empezar a pensar en que algunos alimentos
inflamatorios estan causando el dolor o en tomar un suple-
mento de zinc.

cExperimentas dolor mamario premenstrual? E1 dolor de ma-
mas es tan comun que probablemente no lo consideres un
signo en absoluto. Si es leve puede ser un signo normal de la
ovulacion, pero un dolor mamario mas severo puede signi-
ficar que no tienes suficiente yodo en tu dieta.

Estas preguntas son bastante obvias. Pero la pregunta mas
importante de todas es: dovulas?

Cuando se trata de la salud menstrual, todo tiene que ver
con la ovulacion.

La ovulacién es la liberacién de un 6vulo de tu ovario.
Probablemente creas que la ovulacion es esencial para



concebir un bebé, pero épor qué es tan importante para la
salud del ciclo menstrual? Porque supone tu avance a través
de todas las fases del ciclo hasta llegar al flujo menstrual o
menstruacion.

La ovulacion es también cémo tu cuerpo produce la proges-
terona, que es una hormona extraordinaria.

PROGESTERONA

Tipo de hormona esteroide producida por el ovario.
Es esencial para la gestacion pero tiene muchas otras
funciones beneficiosas.

La progesterona es una hormona esteroide reproductiva pro-
ducida, después de la ovulacion, por una glandula tempo-
ral en el ovario. Es beneficiosa para el estado de animo, el
metabolismo y los huesos. También es altamente conveniente
para tu ciclo menstrual. De hecho, se podria decir que cuando
hablamos de salud menstrual nos referimos a la progesterona.

Veremos mas sobre progesterona en los proximos capitulos,
pero basta con decir en este punto que seguramente desees
tener mas progesterona de la que tienes ahora.

TEMA ESPECIAL
¢COMO SABES SI OVULAS
Y PRODUCES PROGESTERONA?

Entre los signos de una posible ovulacion se incluyen la aparicion de
moco cervical fertil y regularidad en el ciclo menstrual. La evidencia de
una ovulacion definitiva incluye un aumento en la temperatura basal
del cuerpo y en los niveles de progesterona, el cual puede medirse en un
andlisis de sangre durante la fase liitea media. Un periodo en si mismo no
es evidencia de ovulacion porque es posible que el ciclo sea anovulatorio.

Para obtener mds informacion, consulta el apartado “Signos fisicos de la
ovulacion” en el capitulo 3 y “Andlisis de progesterona” en el capitulo 5.



CICLO ANOVULATORIO
Ciclo menstrual en el que la ovulacién no ocurre y
tampoco se produce progesterona.

En cierta medida, puedes interpretar las pistas del periodo
ta misma. Al fin y al cabo, ta conoces tu propio cuerpo me-
jor que nadie. Sin embargo, en algun momento, es posible
que debas consultar con tu médica o profesional de la salud.
Me gustaria que la conversacion con tu médica sea lo mas
productiva posible, y que no dé como resultado otra receta
de la pildora. Con este fin, he incluido una seccién deno-
minada “Cémo hablar con tu médica”. Es posible que tu
médica te ayude mucho mas de lo que esperas. Sélo tienes
que saber qué preguntar.

Un ultimo punto: no pospongas la reparacién natural de
tu periodo. Cuanto mas lo dejes estar, mas arraigados per-
maneceran tus problemas menstruales. Los patrones que
siguen tus hormonas pueden verse como rios hormonales en
tu cuerpo. En esta analogia, tus hormonas fluyen por los
cauces que establecieron tus hormonas anteriores.

Los ejemplos mas representativos de esos rios hormonales
son tus primeras menstruaciones durante la adolescencia y las
ultimas, en la etapa previa a la menopausia. Echemos un vis-
tazo a estos dos momentos de cambio hormonal y adaptacion.

EL COMIENZO DE LA MENSTRUACION

Cuando tuviste tus primeros ciclos, el estrogeno era algo
nuevo para los receptores hormonales y para tu cuerpo.

RECEPTOR HORMONAL

Es como una base de conexién para hormonas tales
como el estrégeno o la progesterona. Existen en cada
tipo de célula y transmiten mensajes hormonales al
interior de esta.



A una edad temprana, tu cuerpo reacciona fuertemente a los
estrogenos porque tus receptores todavia son muy sensibles.
En la analogia del rio hormonal, el estrogeno todavia no ha
tenido oportunidad de trazar su propio ri. A esa edad, es
probable que todavia no estés ovulando o produciendo la
progesterona que necesitas para contrarrestar el estrégeno.
Tendras, como resultado, las intensas menstruaciones de los
primeros afos de la adolescencia.

Con el tiempo, reaccionas con menos fuerza al estrégeno
porque tus receptores hormonales se vuelven menos sensi-
bles. Idealmente, empiezas a ovular y a producir progeste-
rona. Como resultado natural, tendras periodos mas leves.

Las hormonas necesitan tiempo para crear sus propios r:os.
Es por eso que establecer un ciclo menstrual sano precisa
tiempo. Segun la Dra. Jerilynn Prior, una endocrinéloga
canadiense con experiencia en el estudio de hormonas re-
productivas, puede llevar hasta 12 anos desarrollar un ciclo
menstrual maduro con un nivel 6ptimo de progesterona y
una ovulacion regular sana.*

Doce afios para madurar tu ciclo menstrual.

Entonces, {qué sucede si tomas anticonceptivos hormonales
desde la adolescencia y detienes ese proceso de maduracion?
Necesitaras cierto tiempo para que las cosas funcionen bien
otra vez y puede que no tengas ciclos menstruales regulares
inmediatamente después de dejar los anticonceptivos. Eso
es lo que le sucedi6 a mi consultante Christine.

CHRISTINE:
UN ANO PARA TENER EL PERIODO

Christine nunca habia pensado mucho en su menstruacion hasta
que dejo de tenerla a los 29 afios, cuando dejo la pildora. O mejor
dicho, se dio cuenta de que habia dejado de tenerla. De hecho, no
habia tenido una menstruacion real desde antes de empezar con la
pildora a los 14 afios.



Por aquel entonces, sus periodos eran irregulares, lo cual es muy
comiin a los 14. Sin embargo, su médico no lo vio de la misma
manera. Le recetd la pildora para “regular” sus ciclos menstruales
y le dijo también que le dejaria muy bien la piel, lo cual sucedio.

Christine llevaba 15 afios tomando la pildora cuando decidio
dejarla por un tiempo. Aiin no estaba lista para tener un bebé, pero
penso que podria intentarlo en unos afios y queria saber como era
su fertilidad. Entonces, dejo los anticonceptivos hormonales, pero,
para su asombro, no tuvo ningin signo de menstruacion.

Pasaron unos meses, y entonces su médico le detectd “ovarios
poliquisticos” en una ecografia pélvica. Le dijo que podria tener
un trastorno llamado “sindrome del ovario poliquistico™, cosa que
intimido un poco a Christine. Tratd de mantener la calma y buscar
respuestas en Internet. Alli encontrd algunas de las publicaciones
del blog que yo habia escrito sobre esa alteracion hormonal.

—Me senti tan aliviada por la forma en la que hablas sobre el SOP
—me dijo Christine cuando vino a su primera cita—. Hablas como
si fuera reversible en algunos casos.

—El SOP puede ser reversible —le dije—. Y ademds, ni siquiera
sabemos si tienes esa condicion.

Le solicité unos andlisis de sangre y, afortunadamente, todos
los resultados fueron normales. Le dije que era bastante posible
que no tuviera SOP pero que no sabriamos nada con certeza
hasta que pasara mds tiempo sin tomar la pildora. Como veremos
en el capitulo 7, el SOP es una afeccion hormonal compleja que no
puede ser diagnosticada por ecografia pélvica. Es bastante comiin
tener ovarios poliquisticos después de haber estado tomando la
pildora. Ese mes, Christine no habia ovulado. Sin embargo, eso no
significaba que nunca volveria a ovular.

Para cuando empecé a trabajar con Christine, habian pasado 5 meses
desde que ella habia dejado la pildora y pensé que podrian pasar
algunos mds hasta que tuviera un periodo menstrual. Le expliqué
que estaba en una fase de “amenorrea pospildora” o “menstruacion
ausente”, la cual puede darse en mujeres que comienzan a tomar
anticonceptivos hormonales a una edad muy temprana.

Pensé que Christine solo necesitaba tiempo y que estaria bien a largo
plazo. Afortunadamente, no quiso tener un bebé inmediatamente y



evitd que la presionaran a empezar un tratamiento de fertilidad,
algo que probablemente no era necesario.

Le sugeri a Christine que tomara el medicamento herbario sauzgatillo
(Vitex agnus-castus), que estimula la comunicacion entre la
glandula pituitaria y los ovarios. Christine tomd un comprimido de
sauzgatillo al dia durante 3 meses y finalmente tuvo el periodo.

AMENORREA
Ausencia de la menstruacion.

SINDROME DEL OVARIO POLIQUISTICO (SOP)
Afeccion hormonal comin caracterizada por un
exceso de hormonas masculinas en las mujeres. La
veremos en el capitulo 7.

PREPARARSE PARA EL FIN DE LA MENSTRUACION

Tus rios hormonales determinan tu proceso de madurez
hasta conseguir un patrén menstrual ovulatorio regular. Sin
embargo, también determinan c6mo realizas la transicion
gradual hacia el fin de tus menstruaciones o menopausia.

Si estas en tus 20 o 30 afos, puede que no estés pensando
mucho en el final de tu menstruacién, pero, aunque no lo
creas, llega antes de lo que piensas. La edad normal de la me-
nopausia es entre los 45 y los 55, y la edad normal de la peri-
menopausia es hasta 12 afios antes, es decir, itan sélo a los 35!

PERIMENOPAUSIA

Significa “alrededor de la menopausia” y se refiere
a los cambios hormonales (aumento de estrogeno y
disminucion de progesterona) que se producen entre
los 2 y los 12 afios anteriores a la menopausia. A la
etapa final de la perimenopausia se la conoce como
“transicion hacia la menopausia”.



MENOPAUSIA
Cese de la menstruacion. Fase de la vida que comienza
un ano después de tu dltimo periodo.’

Durante la perimenopausia, los ciclos todavia podrian ser
normales, pero podrias comenzar a experimentar sinto-
mas como sofocos, menstruaciones intensas e insomnio.
Te invito a leer el capitulo 10, que trata sobre el fin de los
periodos y el momento desafiante de la perimenopausia.
Probablemente quieras leerlo, incluso si crees que atin no te
concierne. Te dara herramientas para hacerle frente a lo que
esta por venir.

DE AHORA EN ADELANTE

¢Coémo estan tus rios hormonales? éTu estrogeno y tu pro-
gesterona fluyen bien? ¢O tus hormonas no estan donde te
gustaria que estuvieran?

Tus hormonas del presente determinaran tus hormonas del
futuro.

Si estas tomando anticonceptivos hormonales, este es el mo-
mento de dejarlos. Simplemente no puedes avanzar en tu sa-
lud menstrual hasta que no lo hagas. La pildora distorsiona
tus rios hormonales y enmascara tu boletin mensual.

Y, como veremos en el siguiente capitulo, la pildora tiene
mas efectos secundarios de los que eres consciente.
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