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Mas alla de los medicamentos para el Alzheimer: el despertar de la medicina
preventiva en China

Una perspectiva de la medicina de sistemas ortomoleculares sobre la salud
cognitiva y la prevencién de enfermedades cronicas

Por Patrick Holford y Richard Z. Cheng, MD, PhD

Si hay un pais que necesita urgentemente estrategias efectivas para prevenir el
Alzheimer y el deterioro cognitivo, es China.

La poblacion china que envejece rapidamente supera ahora los 310 millones de
personas mayores de 60 anos, lo que representa mas de una quinta parte de la
poblacidén nacional. Se espera que la cifra siga aumentando sustancialmente en las
préximas décadas [1, 2]. Proyecciones recientes sugieren que en China podria haber
aproximadamente 20 millones de personas viviendo con la enfermedad de Alzheimer
y demencias relacionadas para 2030 [3].

La carga econdmica y social potencial es enorme.

Sin embargo, lo que llama la atencion no es solo la magnitud del desafio, sino la
seriedad con la que se esta discutiendo la prevencién ahora.

En China, cada vez se les denomina mas a los adultos mayores no como "ancianos",
sino como la "poblacion de cabello plateado”, reflejando una visibn mas positiva y
activa del envejecimiento. Las iniciativas de salud publica centradas en la prevencion
dirigidas a esta poblacion estan creciendo rapidamente.

En la reciente 22 Conferencia de Popularizacion Cientifica del Estilo de Vida
Saludable de Cabello Plateado en Nankin, China, a la que asistieron
aproximadamente 2.500 participantes, con una mayor divulgacion publica a través de
la television y los medios digitales. Médicos, expertos en nutricion, especialistas en
gerontologia y responsables de salud publica se reunieron para debatir estrategias
practicas de prevencion para el deterioro cognitivo y las enfermedades cronicas.

El mensaje general fue notablemente consistente:

Mejorar la nutricion

Reducir la ingesta de azucar

Deja de fumar

Mejora el suefio

Mantener la actividad fisica

Apoya la salud cerebral a tiempo, en lugar de esperar a que la enfermedad
progrese

El Dr. Zhang Lei, un médico reconocido y defensor de la salud publica implicado en la
conferencia, resumio la filosofia de forma concisa:
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"La prevencién es la cura."

Este enfoque orientado a la prevencion contrasta fuertemente con la estrategia cada
vez mas centrada en la industria farmacéutica que domina gran parte del debate sobre
el Alzheimer occidental.

En la conferencia, hubo un interés considerable en enfoques basados en la nutricion
y el estilo de vida para la resiliencia cognitiva, incluyendo el papel de los acidos grasos
omega-3, los fosfolipidos, las vitaminas del grupo B, el ejercicio, el suefio y las
intervenciones conductuales personalizadas.

Patrick Holford enfatizé la interdependencia bioldgica esencial de los acidos grasos
omega-3, los fosfolipidos y las vitaminas del grupo B en la estructura y funcién
cerebral. Estos nutrientes no son "suplementos" aislados, sino bloques fundamentales
necesarios para la integridad neuronal, la funcion membranal, la metilacion, la
neurotransmision y la resiliencia cognitiva a largo plazo [4-7].
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Figura 1. Patrick Holford hablando en la 22 Conferencia de Popularizacién Cientifica
de Estilo de Vida Saludable de Cabello Plateado en Nankin, China (mayo de 2026).

Es importante destacar que los expertos chinos en salud publica también mostraron
un gran interés en herramientas digitales escalables de prevencién, incluyendo
plataformas de evaluacidn cognitiva y estrategias de prevencion personalizadas
impartidas a través de smartphones y redes digitales de salud.

Esto refleja un cambio importante hacia la medicina preventiva a nivel sistémico:
combinar nutricion, estilo de vida, ciencia del comportamiento y evaluacion
personalizada del riesgo, en lugar de depender exclusivamente de la intervencion
farmacéutica en etapas avanzadas.

Uno de los temas mas llamativos a lo largo de la conferencia fue la apertura hacia la
nutricion y la medicina preventiva.
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A diferencia de muchos entornos occidentales, parecia haber poca hostilidad hacia la
suplementacién nutricional o los enfoques de prevencion basados en el estilo de vida.

Las perspectivas tradicionales chinas que ven la comida y el estilo de vida como
fundamentos para la salud pueden explicar parcialmente esta apertura.

Mas alla de la enfermedad de Alzheimer
Las implicaciones van mucho mas alla de la enfermedad de Alzheimer.

El deterioro cognitivo, la disfuncion metabdlica, las enfermedades cardiovasculares,
la diabetes, la obesidad y muchos trastornos degenerativos cronicos parecen cada
vez mas interconectados a través de vias biolégicas compartidas que involucran
nutricion, inflamacion, integridad vascular, salud metabdlica, funcion mitocondrial,
carga toxicologica, alteracion del microbioma, deterioro del suefio y factores
relacionados con el estilo de vida [8-14].

Aunque los acidos grasos omega-3, los fosfolipidos y las vitaminas del grupo B
representan bases nutricionales importantes, una perspectiva de la Medicina
Integrativa de Sistemas Ortomoleculares (IOM Systems Medicine) sugiere que el
deterioro cognitivo rara vez se debe a una sola deficiencia de nutrientes o via aislada.

Mas bien, la enfermedad de Alzheimer y los trastornos neurodegenerativos
relacionados pueden surgir de los efectos acumulativos de multiples alteraciones
aguas arriba, incluyendo disfuncién metabdlica, insuficiencia nutricional, inflamacion
cronica, carga toxicoldgica, alteracion del suefio, desequilibrio del microbioma,
desregulacion hormonal, estrés psicosocial y pérdida de resiliencia metabdlica.

Una implicacion importante de este marco orientado a sistemas es lo que |IOM
Systems Medicine describe como el Principio de Demanda de Nutrientes [15-17]. Los
factores bioldgicos de estrés —como el envejecimiento, la inflamacion cronica, la
disfuncion metabdlica, la carga toxicologica, las infecciones, el estrés psicologico y la
neurodegeneracion en si— pueden aumentar sustancialmente la demanda del cuerpo
de nutrientes esenciales. En tales circunstancias, los requerimientos nutricionales
necesarios para restaurar una funcién fisiolégica Optima pueden superar las
recomendaciones dietéticas convencionales. Este principio ayuda a explicar por qué
algunas personas pueden beneficiarse de mayores ingestas de nutrientes como
acidos grasos omega-3, vitamina D, vitamina C, magnesio, tiamina y otras
intervenciones ortomoleculares cuando se les guia adecuadamente mediante
evaluacion clinica y monitorizacion.

Desde la perspectiva de la Medicina de Sistemas IOM, la preservacion de la funcién
cognitiva también puede depender de mantener la resiliencia metabdlica, es decir, la
capacidad de generar y utilizar energia de manera eficiente bajo condiciones de estrés
fisiologico. La pérdida de resiliencia metabdlica puede contribuir no solo a la obesidad
y la diabetes tipo 2, sino también al deterioro cognitivo relacionado con la edad y a las
enfermedades neurodegenerativas.

Desde esta perspectiva, la enfermedad de Alzheimer puede verse no simplemente
como un trastorno cerebral, sino como una manifestacion posterior de una disfuncion
sistémica mas amplia que afecta a todo el organismo (Fig. 2).
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Figura 2. Marco de Medicina de Sistemas del IOM que ilustra los factores de raiz
ascendente, procesos biologicos intermedios (mecanismos) y manifestaciones
clinicas posteriores de enfermedades cronicas. Desarrollado por Richard Z. Cheng,
MD, PhD.

Este marco orientado a sistemas desplaza el enfoque del tratamiento de
enfermedades en etapas avanzadas hacia la identificacion y correccion mas temprana
de alteraciones biolégicas aguas arriba antes de que ocurra la degeneracion
irreversible.

La disfuncién de la barrera puede representar un factor especialmente importante y
poco valorado en las enfermedades cronicas. El marco de Medicina de Sistemas IOM
describe este fendbmeno mas amplio como Sindrome de Barrera Permeable Sistémica
(SLBS) [13], en el que la alteracion de la barrera intestinal, la barrera
hematoencefalica, el endotelio vascular y otras barreras biolégicas puede contribuir a
la inflamacion cronica, la desregulacion inmunitaria y la disfuncion progresiva de los
tejidos en todo el cuerpo.

Dentro de este marco:
Controladores raiz ascendentes

o Carga toxicolégica ambiental

o Estrés dietético y metabdlico

e Insuficiencia de nutrientes

» Infecciones cronicas y desequilibrio inmunitario

o Desregulacion hormonal y endocrina

« Factores relacionados con el estilo de vida

o Estrés psicosocial y carga emocional

e Nutricion temprana y programaciéon del desarrollo
o Susceptibilidad genética y epigenética
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e Influencias iatrogénicas
Procesos biolégicos intermedios

e Inflamacion crénica

e Desequilibrio oxidativo-reductivo

e Disfuncidén de la barrera

e Disrupcion del microbioma

o Desregulacion inmune

e Disfunciéon mitocondrial

o Inflexibilidad metabdlica

» Envejecimiento biolégico acelerado

Manifestaciones clinicas
Estas perturbaciones pueden contribuir finalmente a:
e Alzheimer y demencia

« Enfermedades cardiovasculares
e Diabetes tipo 2

e Obesidad
e Trastornos autoinmunes
¢ Cancer

o Otras enfermedades degenerativas crénicas

En este sentido, la prevencidn no consiste simplemente en evitar una enfermedad. Se
trata de preservar la resiliencia sistémica.

Una cuestion global

El desafio que enfrentan ahora todas las naciones es si los sistemas sanitarios
seguiran haciendo hincapié en la gestion de enfermedades en etapas avanzadas, o si
invertiran seriamente en prevencion upstream, educacién publica y estrategias
sanitarias orientadas a los sistemas.

El emergente movimiento de prevencion de "cabello plateado" en China podria
representar uno de los primeros experimentos publicos a gran escala en esta
direccion.

Si tiene éxito, podria proporcionar lecciones importantes para el resto del mundo.

El objetivo final no es simplemente la prevencion de la enfermedad de Alzheimer. Es
la preservacion de la capacidad del cuerpo para generar energia, mantener la
integridad estructural, reparar dafios, adaptarse al estrés y mantener la funcion
cognitiva a lo largo de la vida. En este sentido, el envejecimiento saludable es
fundamentalmente un proceso a nivel sistémico.

El futuro de la sanidad puede depender menos de encontrar el proximo farmaco para
el Alzheimer y mas de entender como preservar los sistemas bioldgicos que
mantienen el cerebro sano en primer lugar.



Patrick Holford es fundador de la Food for the Brain Foundation y autor de
Alzheimer's: Prevention is the Cure.

Richard Z. Cheng, MD, PhD, es editor jefe del Orthomolecular Medicine News Service
(OMNS), director de la junta de la Clinica Riordan y fundador del marco de Medicina
Integrativa de Sistemas Ortomoleculares (IOM Systems Medicine).
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