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Resumen

La revision de un centenar de publicaciones cientificas y la correlativa unificaciéon de los
conocimientos cientificos clasicos con las nuevas propuestas cientificas emergentes tales como
las ciencias de la complejidad, la teoria de sistemas, teoria del caos, etc. Nos permite
comprender que el cancer no es “unas células hostiles proliferando de forma andrquica o una
afeccion producto del azar o de mala suerte”, sino que hay todo un sentido bioldgico, un orden
detrds de este aparente caos, encontrandose en la mayoria de casos, una viable etiologia,
explicacién y tratamiento. OBJETIVO Describir nuevas formas de entender y abordar el cancery
los carcinomas mamarios. METOD Se realizé un estudio cualitativo descriptivo mediante la
técnica de revision bibliogréfica, a través del analisis desde una visidon integradora, para esto se
indagaron articulos cientificos publicados en las bases de datos MEDLINE (Pubmed), Scopus,
Web of Science, SciELO, Redalyc y el buscador Google Académico. La busqueda de informacién
en las bases de datos fue libre y sin limite temporal. CONCLUSIONES Las investigaciones
cientificas han demostrado que los humanos somos irradiados durante toda nuestra vida por
diversas fuentes de informacién tanto saludable como patoldgica. Consideramos que el cancery
las enfermedades oncoequivalentes son causadas por una perturbacién informacional que
modifica el funcionamiento habitual del organismo, por tanto, si logramos desbloquear vy
reencausar esa pato-informacion sobrevendrd la salud. Para ello, se proponen métodos
terapéuticos homeoinformacionales entre los que se encuentran: las modificaciones
informacionales autoconscientes y el empleo de estimulos homeoinformacionales.
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Breast cancer its viable explanation, approach and prevention: mind-body

interconnection and biopsychosocioinformational conflicts
ABSTRACT

The review of a hundred scientific publications and the correlative unification of
classical scientific knowledge with new emerging scientific proposals such as complexity
sciences, systems theory, chaos theory, etc., allows us to understand that cancer is not
"a few hostile cells proliferating anarchically or an affection resulting from chance or
bad luck", but that there is a whole biological sense, an order behind this appearance. It
allows us to understand that cancer is not "hostile cells proliferating anarchically or a
condition resulting from chance or bad luck", but that there is a whole biological sense,
an order behind this apparent chaos, finding in most cases, a viable etiology,
explanation and treatment. OBJECTIVES Describe new ways of understanding and
approaching breast cancer and carcinomas METHOD A descriptive qualitative study
was carried out using the literature review technique, through analysis from an
integrative viewpoint, for which scientific articles published in the MEDLINE (Pubmed),
Scopus, Web of Science, SciELO, Redalyc databases and the Google Scholar search
engine were investigated. The search for information in the databases was free and
without time limit. CONCLUSIONS Scientific research has shown that we humans are
irradiated throughout our lives by various sources of both healthy and pathological
information. We believe that cancer and oncoequivalent diseases are caused by an
informational disturbance that modifies the normal functioning of the organism,
therefore, if we manage to unblock and re-channel this patho-information, health will
ensue. To this end, homeoinformational therapeutic methods are proposed, among
which are: self-conscious informational modifications and the use of
homeoinformational stimuli.

KEYWORDS: Psychoneuroendocrinoimmunology; epigenetics; biopsychoinformation;
homeoinformational medicine; unified homeopathy.
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INTRODUCCION

Un cancer no es en absoluto, un grupo de células hostiles proliferando de forma
andrquica o una afeccidn que se presenta al azar o por un golpe de mala suerte, esa es
la conclusién a la que se puede llegar luego de revisar un centenar de publicaciones
cientificas y del estudio meticuloso de los planteamientos cientificos clasicos
oncoldgicos y de las nuevas propuestas cientificas emergentes que tienen en cuenta los
conocimientos basado en evidencias de la psiconeuroendocrinoinmunologia, la
epigenética, las leyes bioldgicas, la neurociencia, la psicosomatica, las ciencias de la
complejidad la teoria de los sistemas y de aquellas propuestas cientifico-investigativas
relacionadas con la denominada Medicina Complementaria y Alternativa como lo es la
medicina homeoinformacional

Es un hecho confirmado que en solo un pequefio porcentaje de mujeres con cancer
interviene un factor hereditario, lo cual es todo lo contrario a lo que muchos pacientes y
médicos todavia hoy dia afirman. Es asi como nos encontramos que las mismas
publicaciones oncoldgicas oficiales nos dicen que: “el cdncer de mama, con mds de un
millon de casos al afio en el mundo, es el cdncer mds frecuente y una de las principales
causas de mortalidad en la mujer en los paises industrializados, donde su incidencia es
creciente”

“El cadncer de mama es la neoplasia maligna mds comun en las mujeres y su etiologia es
desconocida'”, “la mayoria de los casos de cdncer de mama no tienen una causa
identificable, pero aproximadamente del 5 al 10% son causados por mutaciones
genéticas hereditarias"

Es decir, segun la misma oncologia oficial, mas de un 90% de los canceres de mama son
producidos por otras causas diferentes al factor genético, causas que reconocen, no
tienen bien claras. La American Cancer Society (ACS) sobre el tema nos dice:

Algunas mutaciones en el ADN son hereditarias, o sea que se adquieren de sus padres.
Esto significa que las mutaciones estdan en todas sus células cuando usted nace. Algunas
mutaciones pueden aumentar en gran medida el riesgo de ciertos tipos de cdancer...No
obstante, la mayoria de las mutaciones en el ADN vinculadas al cdncer de seno son
adquiridas. Esto significa que el cambio ocurrid en las células del seno durante el
transcurso de la vida de una persona, y no es un cambio que se heredo o que se tenia al
nacer

Durante muchos afios, un gran numero de cientificos creyeron que la informacion
genética recibida al nacer determinaba toda nuestra vida. Hoy en dia, gracias a los
avances en diversos campos de la ciencia, sabemos que, en realidad, la informacion
genética presenta un importante nivel de flexibilidad a lo largo de toda la vida. Por
tanto, consideramos que no es cientificamente adecuado, ni sostenible seguir
insistiendo en decir que el cancer de mama es causado por un factor hereditario cuyas
causas son en gran parte desconocidas
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Lo interesante del tema es que esas otras causas que no son hereditarias y que no son
muy tenidas en cuenta en la oncologia convencional como factores desencadenantes,
ya vienen siendo estudiadas por diversos médicos e investigadores independientes
desde hace décadas, mostrando resultados muy interesantes.

Estas propuestas que han surgido de manera paralela a visidon convencional, si se
valoraran en su justa medida, podrian ayudar a cambiar esos no tan alentadores
resultados estadisticos, los cuales, a pesar de todos los esfuerzos realizados, avances
quirurgicos y tecnolégicos, siguen ratificando que: “el cdncer es la principal causa de
muerte en todo el mundo: en 2020 se atribuyeron a esta enfermedad casi 10 millones de
defunciones’ y dentro de estas el cancer de seno es “la sequnda causa principal de
muerte por cdncer en las mujeres.?

Al realizar esta minuciosa revisidon bibliografica de la literatura cientifica, nos
encontramos que el cancer de mama desde otras perspectivas médicas, tiene en la gran
mayoria de los casos, tal como veremos mas adelante, un origen bastante claro, un
sentido bioldgico, una explicacidon logica y un viable tratamiento que puede demostrar
resultados alentadores.

Aspectos genéticos y epigenéticos que intervienen en la salud y enfermedad.

El Proyecto Genoma Humano se completd en al afilo 2003 y condujo a la identificacion
de todos los genes humanos*; sin embargo, es un hecho que incluso en el caso de
gemelos idénticos que comparten secuencias de ADN idénticas, pueden existir
diferencias observables en la talla, el peso, el desarrollo de enfermedades, el
coeficiente intelectual o incluso el caracter. Tengamos en cuenta también que el
hombre y el chimpancé comparten el 96% de genoma, segun la publicacion realizada en
la revista nature por El Consorcio para la Secuenciacion y el Andlisis del genoma del
Chimpancé, financiado parcialmente por el Instituto Nacional de Investigacién del
Genoma Humano (NHGRI) de Estados Unidos®. Como vemos el porcentaje de
semejanza genética es bastante elevado, no obstante, existen evidentes diferencias, la
cual puede radicar en que tienen epigenomas distintos. Entonces, la clave de este
misterio parece estar en la forma como los genes se expresan®. Por lo tanto, es
indiscutible que la sola genética en el tema que nos concierne, no es suficiente, debido
a que los mecanismos mutagénicos no explican la totalidad de los casos de cancer’.

Es por eso que, entre otros elementos a considerar, hoy conocemos que la patogenia
del cancer incluye algunos mecanismos genéticos, pero sobre todo epigenéticos.
Recordemos que la genética es el estudio cientifico de la informacion de los genes vy la
herencia, de como ciertas cualidades o rasgos se transmiten de padres a hijos como
resultado de cambios en la secuencia de ADN8. Mientras la epigenética estudia como la
informacion del entorno y otros factores tales como experiencias vitales, emociones,
estilo de vida, etc. pueden cambiar la manera en que se expresan el codigo genético de
una persona. Este proceso epigenético no se acompafia de ninguna modificacion en la
secuencia del ADN?, sino que modifica la forma en que se expresan los genes'®.

De forma simplificada veamos al ADN como un abecedario, el cual es el campo de
estudio de la genética. Pero ese abecedario tiene que seguir unas reglas para formar
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palabras y tener sentido. Pues eso seria el epigenoma. Campo de estudio de la
epigenética.

Una de las caracteristicas especiales del epigenoma es que no es estatico y puede
modificarse. A lo largo de nuestra vida, el epigenoma registra las experiencias de la
célula, asi como la influencia del ambiente sobre las mismas??.

Activacién y desactivacion de los genes

La ciencia ha demostrado que cada célula expresa, o activa, solo una fraccién de sus
genes. El resto de los genes se reprime o apaga. El proceso de activacion y desactivacion
de genes se conoce como regulacion genética. Esta es una parte importante del
desarrollo normal. Los genes se activan y desactivan, o se encienden y se apagan, en
diferentes patrones durante el desarrollo para lograr que, por ejemplo, una célula
cerebral se vea y actle de manera diferente a una célula del higado o una célula
muscular®?.

Estd claro que el ADN es nuestro principal reservorio de informacién genética, pero el
entorno puede apagar o encender los genes, modelando su actividad®3.

La epigenética como ciencia emergente, ha venido a confirmar de manera cientifica lo
gue las tradiciones milenarias siempre han sabido y difundido, el estrés, los impactos
bioemocionales y, en general, nuestra forma de vida, influye en nuestros genes y como
consecuencia en nuestra salud.

Factores psiconeuroendocrinoinmunoldgicos en la salud y enfermedad.

Desde la época de Hipodcrates (460 a.C.- 370 a.C.) padre de la medicina occidental, es
conocido que los estados psicoemocionales afectan la salud de las personas. Sin
embargo, mas de 2000 afios después, la medicina e incluso la psicologia la mayoria de
las veces, continla ejerciendo la practica profesional tratando la mente y el cuerpo
como dos entidades totalmente separadas e independientes* lo cual ha terminado por
ser aceptado y repetido de manera dogmatica e inconsciente por los pacientes. Muchos
ven el cancer y la enfermedad en general como si fuera una patologia estrictamente
somatica, en la que nada tienen que ver los conflictos biopsicosociales, cuando en
realidad no existe una real division entre la mente y el cuerpo debido a las
interconexiones cientificamente establecidas entre el cerebro, sistema nervioso, y los
sistemas endocrino e inmune (Maier, Watkins & Fleshner, 1994).

Un adecuado abordaje clinico del cancer y su correlativo éxito terapéutico requiere de
la comprension y reconocimiento tanto del paciente, como del médico, de las
interconexiones existentes entre la mente, sistema nervioso, sistema endocrino,
sistema inmune y el epigenoma. Pero no como una simple afirmacion de relleno por
salir del paso, como se ve de manera habitual por muchos profesionales de la salud,
sino como un hecho cientifico que debe tener su correspondiente aplicacién en el
tratamiento.
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Hoy dia esta claro que la actitud frente a la vida y el manejo adecuado de las emociones
no solo estan detrds de la aparicion de la enfermedad, sino en el curso que pueda
tomar esta, una vez diagnosticada. Las investigaciones cientificas nos muestran que
muchos de los factores mediadores y moderadores entre la mente y el cuerpo,
incluyendo la interaccion social del individuo, contribuyen a la preservacién de la salud
o al deterioro de esta (Ray, 2004).

De igual manera todo parece indicar que las manifestaciones psicoldgicas negativas
como ira, miedos, rencores, envidia y sintomas psiquicos como la ansiedad, la
depresion, angustia y en especial el estrés, pueden contribuir a que aparezcan o se
desarrollen diversas enfermedades somadticas. Este hecho habia cursado sin una
explicacién fisiolégica demostrada hasta que el desarrollo de la medicina propicio el
surgimiento de una nueva disciplina a través de la cual podemos entender cémo se
relaciona el cuerpo y la mente, la Psiconeuroinmunoendocrinologia (PNIE)®>.

En un significativo recorrido investigativo Moscoso, M. S (2009), nos muestra que desde
fines de la década del 80' venimos observando la explosidon de investigaciones
cientificas que establecen categdricamente las formas en que los pensamientos,
emociones y comportamiento modulan y median en las funciones endocrinas e
inmunologicas (Glaser & Kietcolt-Glaser, 2005; Kiecolt-Glaser & Glaser, 2001; Rabin,
1999;). En este hace mencion a los avances modernos en tecnologia médica y de
laboratorio como el punto de partida de un extenso numero de estudios
multidisclinarios durante la década del 80' que demuestran la relacion entre el cerebro,
y los sistemas nervioso, endocrino e inmune en el desarrollo de enfermedades®®.
Aungue aclara que las raices de estas ciencias emergentes se encuentran en la década
del 60'.

En la publicacion del articulo titulado Emociones, Inmunidad y Enfermedad: una
integracion Tedrica Especulativa, de George Solomon, se utiliza por primera vez el
nombre de Psicoinmunologia (Solomon & Moos, 1964). Este fue el primer evento
trascendental el surgimiento de esta nueva vision y en la década del 70' la presentacion
del trabajo de Ader y Cohen sobre el condicionamiento clasico de funciones
inmunoldgicas titulado: Condicionamiento Conductual de Inmunosupresion (Ader &
Cohen, 1975), fue el otro evento trascendental en el desarrollo de |la
psiconeuroinmunoendocrinologia. El Prof. George F. Solomon, la define como: “un
campo cientifico interdisciplinar que se dedica al estudio e investigaciéon de los
mecanismos de interaccion y comunicacion entre el cerebro (mente/conducta) y los
sistemas responsables del mantenimiento homeostatico del organismo, los sistemas:
nervioso (central y auténomo), inmunoldgico y neuroendocrino, asi como sus
implicaciones clinicas”!’.

La evidencia cientifica nos demuestra que al modificar nuestros pensamientos estamos
modificando nuestra biologia (Kiecolt-Glaser, McGuire & Robles, 2002; Cousins,1989)
por esto es importante recordar que Engel en 1977 propuso a la comunidad cientifica el
hecho de que el ser humano estd compuesto intrinsicamente de factores bioldgicos,
psicoldgicos, y sociales, por tanto, una situacion estresante que altere uno de los
sistemas del funcionamiento humano afecta a los demas sistemas debido a las multiples
conexiones mente-cuerpo.
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En el aspecto académico continla exponiendo Moscoso (2009), también podemos
apreciar el significativo crecimiento en el nimero de facultades de medicina en Norte
América, las cuales cuentan con departamentos dedicados a investigacion y tratamiento
bajo el paradigma mente-cuerpo, entre las que podemos citar las universidades de
Harvard, Columbia, UCLA, UC San Francisco, Pittsburgh, Stanford, Arizona, Miami, South
Florida (USF). Un ejemplo interesante en este relativamente nuevo campo
interdisciplinario es el trabajo realizado por Dean Ornish y colaboradores en la
Universidad de California, San Francisco. Ornish reporto a principios de la década del 80
que las enfermedades cardiovasculares podian ser "prevenidas o revertidas" con base a
cambios en estilo de vida del paciente, el cual incluye un programa nutricional
vegetariana y bajo en grasas saturadas, ejercicios fisicos moderados, meditacion,
manejo del estrés y soporte social'®.

Impactos biopsicosocioinformacionales que intervienen en el cancer.

Por medio de una revisién sistematica, fueron valoradas 165 investigaciones cientificas,
cuya publicacidon se hizo en la revista nature reviews clinical oncology, los resultados
indicaron que los factores psicosociales relacionados con el estrés estdn asociados con
una mayor incidencia de cancer en poblaciones inicialmente sanas. De igual manera se
encontrd, que la personalidad propensa al estrés o los estilos de afrontamiento
desfavorables y las respuestas emocionales negativas o la mala calidad de vida se
relacionaron con una mayor incidencia de cancer, una menor supervivencia del cancery
una mayor mortalidad por cancer!®. Hallazgos sdlidos respaldan la hipdtesis de que los
factores estresantes graves de la vida, como la pérdida de un hijo, pueden aumentar el
riesgo de varios tipos de cancer?°.

KLINGER, Julio C et al, seleccionaron 212 articulos cientificos en los que encontraron
gue existe innegable evidencia de que el cerebro modula las respuestas inmunes y a la
vez que el sistema inmunoldgico puede influir en el sistema nervioso central?l. Se ha
encontrado también que la interaccion entre el sistema nervioso central (SNC) y el
organismo es mucho mas dinamica y compleja de lo que se pensaba, porque hay
moléculas que desde el sistema inmune (SI) alteran las funciones psicoldgicas vy
neuroldgicas tanto a nivel central como periférico sugiriendo que esa comunicacién es
bidireccional??.

Entre 1984 y 1998 por medio del estudio de mas de 40.000%3 casos clinicos, se logro la
verificacion cientifica de la propuesta terapéutico-investigativa del Dr. Hamer R. G?4-%°-
2627 en ella plantea que el cancer no es una proliferacion de células mortales sin
sentido, sino mas bien el resultado de un Programa Especial con Sentido Bioldgico
(SBS)?2. De igual manera se sefiald que los casos de cancer estudiados se originaron
luego de que una patoinformacion biopsiquica impactd de manera profunda la vida de
la persona. La conclusidon de esta verificacion?® mostrd que el proceso bioldgico de
curacion verdadera del cancer y de las enfermedades oncoequivalentes, solo puede
ocurrir después de que el conflicto biopsiquico ha sido resuelto y de que su
correspondiente patoimpronta informacional ha sido desinterferida o rectificada.
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Como se puede observar las diversas propuestas investigativas referenciadas en este
trabajo son muy afines y llegan desde diversos caminos a conclusiones muy parecidas.
Estos revolucionarios enfoques terapéutico-investigativos plantean la necesidad de un
abordaje que se enfoque primordialmente en identificar y resolver el trauma original
gue ha desencadenado la perturbacion de la salud. Es por esto que se hace necesario
un abordaje integral que atienda la raiz del problema, al tiempo que sus consecuencias
y no solo estas ultimas, las cuales son las que normalmente prioriza la oncologia
convencional.

Todo lo anterior lo que nos dice en otras palabras, es que cada célula de nuestro cuerpo
siente lo que nosotros sentimos, cada célula de nuestro cuerpo piensa lo que nosotros
pensamos y que cada célula de nuestro cuerpo cree lo que nosotros creemos. Nuestra
forma de pensar, nuestras creencias, y sentimientos intervienen en el origen vy el curso
de lo que llamamos enfermedad, pues somos una unidad integral, es por esto que no
hay que olvidar a la hora de atender a un paciente que toda consulta es ante todo un
problema biopsicosocial?®-31-32. No podemos pretender tener salud si en nosotros
pulula una informacion patoldgica que impregna cada parte de nuestro constructo vital.
A su vez es muy importante tener en cuenta que, en cada caso de enfermedad, es
determinante identificar la intensidad o frecuencia del impacto biopsicosocial y como
este es afrontado por la persona, pues dependiendo de la capacidad de adaptacién y su
flexibilidad psicoemocional, dependera la gravedad de la afeccion.

El cdncer de mama desde la medicina homeoinformacional
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Fuente de la imagen: https://www.cancer.org/es/cancer/cancer-de-seno/acerca/que-
es-el-cancer-de-seno.html

Los datos epidemiolégicos nos han mostrado que el cancer de mama es el tipo de
cancer mas frecuente y la causa mas comun de muerte por cancer en mujeres a nivel
mundial33,

La mayoria de los canceres de seno son carcinomas, los cuales son tumores que se
originan en las células epiteliales que revisten los érganos y los tejidos que se
encuentran en todo el cuerpo. Cuando los carcinomas se forman en el seno, por lo
general son de un tipo mas especifico llamado adenocarcinoma*, los cuales se

presentan en las células de los conductos galactdforos, encargados de transportar la
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leche hasta el pezdn durante la lactancia materna o también en los lobulillos, glandulas
donde se produce leche materna.

Tipos de tumores mas frecuentes

Los tipos de tumores mas frecuentes en las mamas son:

|(l

Carcinoma ductal “in situ” o carcinoma intraductal: localizado en el conducto

galactoforo.

Carcinoma ductal invasivo o infiltrante: localizado en el conducto y en otras
partes del seno.

Carcinoma lobulillar “in situ”: localizado en un cuadrante de la mama.

Carcinoma lobulillar invasivo o infiltrante: localizados en los lobulillos y en otros
tejidos mamarios.

El carcinoma ductal abarca la inmensa mayoria de los casos (70-80%), mientras que el
carcinoma lobulillar, el segundo mas habitual, representa entre el 5% y el 7% de los
casos>. En breve analizaremos la causa patoinformacional y por qué estos son los mas
habituales.

Un breve vistazo desde la medicina homeoinformacional

Luego de descartar todos aquellos aspectos exdgenos y enddgenos conocidos, que
intervienen en el cancer mamario los cuales ya vienen siendo tema de investigacién de
la oncologia convencional, y después de realizar las necesarias modificaciones en el
estilo de vida de pacientes con cancer de mama para mejorar el prondstico y optimizar
la salud en general®®, temas que no son objeto de estudio de este trabajo, podemos
pasar a profundizar en el analisis y abordaje del cancer de mama desde una visién
unificadora informacional. Esta plantea en términos generales, que todo problema de
salud es fruto de una perturbacion informacional la cual puede ser bioldgica, o
psicoemocional, o quimica, o fisica, etc. Esta perturbacion informacional o pato-
informacion puede impactar de tal manera a una persona vulnerable que puede quedar
memorizada como pato-impronta, produciendo estragos en nuestro constructo vital.
Esta vision unificadora se podria considera una forma de abordar los problemas de
salud basados en la comprensiéon de las leyes generales del universo, apoyada en la
teoria de que todos los sistemas se interconectan entre si y en la interrelacién e
interdependencia de todos los fendmenos del cuerpo humano?’.

Consideramos entonces, que el gran obstaculo que ha dificultado el progreso en el drea
de estudio de los canceres y por lo cual se han mantenido con muy pocas
modificaciones durante las Ultimas décadas, es el hecho de que el modelo dominante
de enfermedad hoy en dia es biomédico y no deja lugar dentro de su marco para las
dimensiones sociales, psicolégicas y conductuales de la enfermedad3®. La ciencia
contempordnea se basa en la afirmacion de que toda la realidad es material o fisica. No
hay mas realidad que la realidad material. La conciencia es un subproducto de la
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actividad fisica del cerebro.la materia es inconsciente. La evolucién no tiene
proposito. Esta vision ahora estd pasando por una crisis de credibilidad®®. Contraria a la
filosofia del materialismo, la conciencia puede tener una realidad que no se deriva
exclusivamente de la materia®.

Estas formas limitadas de ver las cosas, impide en muchas oportunidades, tanto a
pacientes como a médicos tener una verdadera comprensién y abordaje integral del
cancer y especificamente de los carcinomas mamarios. Para lograr este objetivo es
necesario al menos dar el primer paso el cual es saltar de una oncologia convencional a
una oncologia integrativa, entendida esta como una rama de la Medicina Integrativa
(IM) que utiliza practicas basadas en la evidencia, integradas con la medicina
convencional*!,

Aclarado y superado este punto, lo que se tiene que hacer de manera inmediata cuando
se diagndstica un cancer de mama, desde la perspectiva de la medicina
homeoinformacional (la cual se fundamenta en las ciencias lineales y no lineales*?-43
tales como las ciencias de la complejidad, la teoria de sistemas, etc.) es buscar y tener
en cuenta aquella significativa “vivencia traumatica” que ha sufrido el paciente, la cual
se explica como un evento que vive el sujeto, que lo toma desprevenido y en el cual los
mecanismos usuales con los que normalmente actla no llegan a ser suficientes
pudiendo constituirse como trauma**. Ese “impacto informacional” que la persona ha
vivido justo tiempo antes de que esta afeccidn apareciera. Hoy sabemos, que un fuerte
conflicto informacional “biopsicosocial” experimentado de manera abrupta y excesiva, o
que ha sido infimo, pero muy constante, vivido antes de la aparicién de una
enfermedad, puede quedar memorizado como pato-impronta y expresarse de manera
tangible en forma de patologia.

En otras palabras, cuando una pato-informacion cumple los criterios para quedar
impresa como pato-impronta, esta, se materializa mas temprano que tarde en forma de
lo que comunmente llamamos cancer o enfermedades oncoequivalentes®-4°,

Lo que a veces confunde a los pacientes y a también a los médicos que desconocen este
supra modelo tedrico-terapéutico, es el hecho de que en algunos casos los signos y
sintomas preocupantes y molestos de la paciente, surgen cuando ya se ha superado “el
conflicto biopsicosocioinformacional” (CA. ductal) y en otros casos surge cuando aun
estd activo “el conflicto biopsicosocioinformacional” (CA. glandular), y aunque esto
parezca complejo, tiene su correcta explicacién al entender que las mamas estdn
conformadas por varias estructuras que proceden de capas embrioldgicas diferentes
que son controladas a su vez, por diferentes zonas del cerebro®’.

Analicemos entonces, dos elementos estructurales fundamentales de las mamas: los
conductos galactéforos, los cuales embriolégicamente proceden del ectodermo y son
controlado por la corteza cerebral, encargados de transportar la leche, y las glandulas
mamarias, las cuales embriolégicamente derivan del mesodermo las cuales son
controladas por el cerebelo, glandulas donde se produce leche materna®.

Sentido biopsiquicosocial del carcinoma de mama
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Con lo anterior en mente, llegamos al punto donde para comprender el sentido de un
cancer de mama es indispensable, primero, saber cual es la funcidén bioldgica,
psicoldgica y social que cumplen las mamas: el pecho femenino ha sido en todos los
pueblos y culturas desde el principio de los tiempos simbolo de maternidad vy
feminidad, al igual que de responsabilidad maternal en la familia. Segundo, saber qué
tipo de tumor es el que se sufre: carcinoma glandular o carcinoma ductal. Tercero,
saber qué seno es el afectado: el derecho o izquierdo. Cuarto, saber cudl es el papel
especifico de los conductos galactéforos: los cuales son los encargados de transportar la
leche, y el papel de los lobulillos: los cuales son las glandulas donde se produce leche
materna. Quinto, saber que los signos y sintomas molestos, se hacen notorios, en el
cancer ductal cuando ya se ha superado “el conflicto bioemocional”, mientras que en el
carcinoma glandular los sintomas se hacen evidentes cuando “el conflicto
bioemocional” aun estd activo. Sexto, saber que los conductos galactéforos proceden
del ectodermo y son controlado por la corteza sensorial cerebral y que las glandulas
mamarias, procede del mesodermo y son controlados por la parte lateral del cerebelo.
Séptimo, saber cudl es el propdsito bioldgico de la proliferacion de células y del
incremento del tejido glandular mamario: el sentido es aumentar la produccion de
leche para nutrir al ser querido que se percibe de manera real-objetiva o virtual-
imaginaria como dafiado y que necesita cuidado, independientemente de si la mujer se
encuentra en periodo de lactancia o no.

En el campo bioldgico, es mas que claro que el pecho de la madre significa para el
lactante al mismo tiempo alimentacion, calor y seguridad. La mujer localiza las
sensaciones que moderan su vinculo con el nifio y su pareja principalmente en sus
pechos (Hamer, libro del cancer de mama, 2010).

Es un hecho innegable que la mujer experimenta la unién con sus seres queridos (sus
padres, sus hijos, su pareja o su hogar) de manera predominante en sus senos, cuya
funcion primera es la de abrigar, cuidar y alimentar a sus hijos. Es por esto que los
canceres de mama son las enfermedades mds comunes entre las mujeres (Markolin,
2007). Entonces, lo que sucede es que cada vez que un shock pato-informacional
ocurre, se impacta una determinada zona cerebral (formando un foco de Hamer) lo que
a su vez manda un mensaje informacional, una sefial bioquimica a las células del érgano
que éste regula, generando asi: tumores, ulceraciones, necrosis, etc*. Hamer
consideran que el cancer tiene su origen en un error de codificacién de la informacion
del cerebro y desarrolla la teoria de la relacidn psique-cerebro-érganos°.

Todos estos datos parecen indicar que las mismas “zonas informacionales” que
controlan el desarrollo y funcién de las mamas, son las mismas que son impactada por
ciertos tipos de conflictos biopsicosociales que hacen referencia a la maternidad y a la
feminidad.

Guiado por la teoria de que todos los procesos organicos son controlados por el
cerebro, el Dr. Hamer analizd las TAC (Tomografia Axial Computarizada) junto con las
historias clinicas y los reportes psicoldgicos de cada paciente. Como resultado encontré
sefiales que se observan como un grupo de anillos concéntricos localizados en la zona
cerebral que se considera regula el érgano enfermo. Hasta aquel entonces, esas sefiales
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eran consideradas fallas de la imagen del tomdgrafo o la interferencia de artefactos
anulares. El médico aleman tuvo la sospecha que eran algo mas que una falla. No
descuidd este asunto y siguid su investigacidn revisando todos los escaneres cerebrales
de sus pacientes. En un estudio junto con la gigante empresa alemana de equipamiento
de diagndstico médico SIEMENS, constataron que dichas marcas o anillos no eran
producidas por el tomdgrafo, ya que, si se fotografiaba la misma zona desde otro
angulo, la sefial todavia era apreciable®!->2.

Lateralidad bioldgica en cancer de mama, derecha o izquierda

Para seguir comprendiendo el proceso del cdncer en las mamas, hay que tener en
cuenta otro aspecto de suma importancia, la predominancia cerebral del organismo o
lateralidad bioldgica (derecha o izquierda) la cual se determina en el primer momento
de la division celular después de la concepcién. Lo que implica que habrd una ubicacion
organica especifica del conflicto biopsicosocioinformacional en funcién de si la mujer es
diestra o zurda. En otras palabras, el tumor no se ubicard el seno derecho o izquierdo al
azar, sino que dependera el tipo de conflicto vivido y de si la mujer el diestra o zurda.

Mujer diestra: Es asi como vemos que en una mujer diestra la mama derecha esta en
relacion con lo colateral: pareja, hermanos, padre, animales, trabajo, vecinos, amigos,
etc. Y la mama izquierda con todo lo intimo: hijo, madre, relacién materno filial, su nido,
hogar o territorio.

Mujer zurda: En la mujer zurda es al revés: la mama izquierda esta en relacién con lo
colateral (pareja, hermanos, animales, trabajo, amigos, etc.). y la mama derecha con
todo lo intimo (hijo, madre, relacién materno filial).

Pato-informacién que pueden desencadenar un carcinoma mamario
Carcinoma ductal:

Cuando aparece un cancer ductal, esta propuesta investigativa plantean que la persona
afectada ha vivido un conflicto de separacién, de falta de comunicacién, de sentir que
ya no podra estar en contacto con esa persona querida proxima a ella. Somos
bioldgicamente seres gregarios, sociales que necesitamos del otro y por tanto nos
afecta mucho una separacion.

En los conductos galactéforos durante la “fase activa” se desarrollan ulceraciones a las
gue seguira, en “fase de resolucion”, una tumefaccién de la mucosa en el epitelio de
revestimiento que tapiza los conductos. La tumefaccion va acompafiada de una
secrecion que no puede descargarse, dado que la misma tumefaccion obtura los
conductos; ello provoca una inflamacion mas o menos evidente detras del pezon que a
menudo es diagnosticada erréneamente como un cancer ulcerativo®?.

Sentido biolégico: La ampliacidn ulcerosa de los conductos galactéforos en la fase activa
tiene un sentido bioldgico. Este sentido bioldgico consiste en que, tras la separacion con
el hijo o la pareja, quienes pueden drenar la leche, esta leche comienza a acumularse en
el pecho ((Hamer 2010).
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Carcinoma lobulillar o glandular:

Cuando aparece un cancer lobulillar o glandular, estas propuestas investigativas sefialan
que la persona afectada ha estado viviendo un conflicto de pelea o desacuerdos, de
sentir altos niveles de preocupaciones por los demas o un drama que es vivido en su
propio territorio, en el nido, en ese espacio que se percibe como su lugar de refugio o
asentamiento, en su hogar. En el sentido mas general es un conflicto que tiene que ver
con todo aquello o con todos aquellos, a los que la mujer siente que tiene
maternalmente bajo su proteccion.

En los lobulillos o glandulas mamarias durante la “fase activa”, se notara que se forma
un tumor o ndédulo. Si ya se ha solucionado el conflicto se percibird que en el mismo
lugar hay un retraimiento, en la “fase de resolucién”, incluso puede inflamarse la zona
un poco.

Sentido bioldgico: Durante el conflicto de preocupacién con el hijo o la pareja, a través
de la multiplicacion de las glandulas productoras de leche (tumor de mama), el hijo
accidentado o enfermo, o la pareja, recibe mas leche y podria sanar mucho mas rapido
(Hamer 2010).

En resumen, los impactos biopsicosocioinformacionales mas importantes en los
procesos mamarios, son la separacion, la ruptura de contacto (el otro ya no estd) y la
preocupacion por el nido, por todo cuanto sucede en él y por querer proteger a todos
los miembros que lo integran.

Condiciones para producirse un tumor

Tengamos en cuenta que desde la perspectiva homeoinformacional, salvo unas pocas
excepciones, todo lo que de manera comun se llama cancer es comprendido como un
proceso bioldégico natural que el organismo pone en marcha cuando se sufre un fuerte
shock traumatico inesperado, que impacta en una u otra area del cerebro provocando
una ruptura del campo electrofisioldgico o electromagnético y que, como consecuencia,
altera el o6rgano que esa parte del cerebro regula®®. Este conflicto
biopsicosocioinformacional mientras no se resuelva, lleva al organismo a responder con
toda una serie de cambios en sus células que pueden ser catalogados como cancer o
enfermedades oncoequivalentes.

Desde la vision de las emergentes ciencias médicas homeoinformacionales las
caracteristicas determinantes para la formacién de un cancer son:

1-Que exista un estado de vulnerabilidad que sensibilice a la persona y que le permita
ser impactado por un pato-informacion especifico, la cual resuene y altere su sistema
vital

2-Que exista un acontecimiento, un pato-estimulo, una pato-informacion biopsiquica
gue logre impactar de manera profunda la vida de la persona, lo cual es vivido como un
trauma: separacién afectiva, ofensa, despido, guantazo, una mala jugada, la muerte de
un familiar, un diagndstico médico fatal...etc.
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3-Que el conflicto biopsicosocioinformacional sea experimentado de manera abrupta y
excesiva 0 que por su constancia y frecuencia logre sobrepasar el umbral de tolerancia.

4-Que el suceso sea vivido por la persona como algo tragico y perturbador.

6-Que la pato-informacién quede memorizada como pato-impronta y logre expresarse
de manera tangible en forma de signos y sintomas.

6- Que la situacion perturbadora se viva en soledad no pudiendo ser verbalizada,
sintiendo que no tiene la posibilidad de una solucion satisfactoria. Quedando la pato-
informacion internamente bloqueada sin libre fluir.

Posible tratamiento con medicina homeoinformacional

Para comprender el cancer y de manera puntual el carcinoma mamario debemos
intentar trasladarnos a la situacién especifica de ese entonces. Solo a partir de aquella
situacién especifica podremos entender por qué alguien tuvo este problema como
conflicto bioldgico. éPorque fue demasiado dramatico?, iporque el afectado estuvo
aislado en aquel entonces, es decir, no tuvo a nadie con quien pudiera conversar?, y en
todo caso épor qué el problema fue tan conflictivo? (Hamer libro cancer de mama Pag.
13). Por tanto, el objetivo primordial es identificar la pato-informacion que quedd
instaurada como pato-impronta, para luego emplear las estrategias adecuadas que
ayuden a desinterferirla o desbloquearla. De esta manera actuar sobre el “interruptor
epigenético” y sobre los mecanismos de proteccion que fueron impactados y que
mantiene en alerta roja a todo el sistema psiconeuroendocrinoinmunoldgico. Mientras
no se logre esto, mientras no se consiga un nuevo orden, el organismo va a mantenerse
produciendo una serie de cambios celulares, como mecanismo protector adaptativo en
respuesta a “la realidad” en que se encuentra la persona. Todo esto recordemos, es la
consecuencia a un conflicto biopsicosocioinformacional producido por un hecho real-
objetivo o por un hecho real-virtual (ambos de igual importancia), que ha perturbado
todo nuestro sistema vital instaurando un programa especial temporal que se expresa a
través de signos y sintomas que cumple una funciéon compensatoria, si esta informacion
se memoriza, es demasiado intensa o perdura por mucho tiempo, mas alld de su
funcion bioldgica protectora, podra iniciar a producir dafios en el sistema.

Empleemos un ejemplo para reforzar lo que hemos planteado. La fiebre no es en si una
enfermedad, ni algo malo que hay que combatir a toda costa, ella es un mecanismo
bioldgico protector adaptativo que pone en marcha el organismo para neutralizar
sustancias extrafias que podrian dafiarnos.

Historicamente la fiebre ha sido considerada un signo de la enfermedad misma, pero
estudios recientes en el campo de la Medicina Evolutiva, sugieren que la fiebre también
es un mecanismo por el cual el organismo lucha contra invasores externos. Por lo tanto,
parece razonable que un mecanismo de defensa que ha evolucionado durante mas de
10 millones de afios y es tan costoso en términos de energia, deba ser importante.
Numerosos estudios han mostrado que la fiebre mejora la respuesta inmune, aumenta
la movilidad y actividad de los leucocitos, estimula la produccidén de interferones,
produce la activacion de los linfocitos-T, indirectamente, y reduce la concentracion de
hierro en el plasma®. Es asi que frente a un estimulo que es percibido como de vital
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importancia para la subsistencia, nuestro organismo pone en marcha de manera
automatica un programa bioldgico cuyo Unico objetivo es tratar de compensar de la
mejor manera las situaciones que se han catalogado evolutivamente como de
necesidad imperiosa.

Abordaje clinico-terapéutico

Si es una informacién lo que ha perturbado la salud de la persona, tiene que ser
también una informacién la que ayude a encontrar un nuevo orden para tener la salud.
Dentro de las posibles soluciones tenemos:

1) las estrategias informacionales actitudinales autoconscientes: las opciones pueden
ser: afrontar la situacion conflictiva y resolverla, distanciarse de la situacion conflictiva
para no estar expuesta a ella, sustituir de manera simbdlica o real lo que ha causando el
problema, comprender el proceso por el cual se estd atravesando, transcender la
situacion conflictiva y vivirla de una manera mas saludable.

2) las estrategias con los estimulos homeoinformacionales

El estimulo homeoinformacional, es un mecanismo terapéutico que emplea la medicina
homeoinformacional para trasferir una homeoinformacion curativa. Es el vehiculo o
medio a través del cual se transfiere una sefial informativa que porta en su estructura
“interna” un mensaje especifico, que puede ser comunicado a un receptor sensible o
afin a dicha informacion. El estimulo homeoinformacional porta en su ordenamiento
interno, una informacién que emula la respuesta natural curativa de quien se pretende
curar. De esta manera se acompafia al “constructo vital”, para que este lleve a feliz
término su proceso curativo

CONCLUSION

Las investigaciones cientificas han demostrado: que todos los humanos recibimos una
informacion al nacer; que el entorno y otros factores tales como experiencias vitales,
emociones y estilo de vida nos “irradian” constantemente con informacién tanto
saludable como patoldgica, y aquella que nos logra impactar pueden cambiar la manera
en gue se expresa el codigo genético; que no existe division real entre la mente vy el
cuerpo; que existen interconexiones cientificamente reconocida entre el cerebro,
sistema nervioso, endocrino, inmune y epigenético; que la interaccién social, influye en
la preservacion de la salud; que nuestros pensamientos logran modificar nuestra
biologia; que factores psicosociales relacionados con el estrés estan asociados con una
mayor incidencia de cancer; que las personalidades propensa al estrés o los estilos de
afrontamiento desfavorables con respuestas emocionales negativas o la mala calidad de
vida se relacionaron con una mayor incidencia de cancer, una menor supervivencia del
cancer y una mayor mortalidad por cancer; que factores estresantes graves de la vida,
impactan de manera negativa en la salud; que una pato-informacion
biopsicosocioinformacional que logre impactar de manera profunda la vida de la
persona, puede generar cambios bioldgicos evidentes los cuales de manera habitual son
llamado cancer o enfermedades equivalentes.
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Con todo esto aclarado, la tarea entonces, es encontrar las estrategias y herramientas
que logren desinterferir el programa pato-informacional que se ha implantado y que
lleva al organismo a responder con toda una serie de cambios adaptativos epigenéticos,
psiconeuroendocrinoinmunoldégicos y celulares.

Consideramos, que el cancer y especificamente los carcinomas mamarios son causados
por una perturbacién informacional, por tanto, si logramos desbloquear y reencausar
esa pato-informacion sobrevendra la salud. Para ello hay que emplear estrategias
terapéuticas homeoinformacionales, las cuales puede ser de gran ayuda, entre estas se
encuentran las necesarias modificaciones actitudinales autoconscientes y el empleo de
los estimulos homeoinformacionales que nos brinda la medicina homeoinformacional.

Si bien este camino investigativo y terapéutico aun estda comenzando y a pesar de ser
pocos los profesionales de la salud dedicados a desarrollar estas lineas investigativas,
podemos observar resultados clinicos muy alentadores que nos abren las puertas a
unas formas mas amplias de concebir la relacion salud-enfermedad.
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