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RESUMEN

Alcanzar la salud integral, es el principal reto
del ser humano para mantener una dptima
calidad de vida. Lograr la salud integral
requiere del desarrollo coherente del
individuo, y para ello deberd prestar atencion
a todos los aspectos de su vida: fisicos
(cuerpo), mentales, emocionales (alma) y
espirituales. El desarrollo humano coherente
en todas estas dreas, contribuye a crear una
sociedad mds sana. Numerosos estudios han
encontrado que las personas sometidas a
cambios familiares, sociales y culturales
caracterizadas por rupturas emocionales y
desorganizacién social o inestabilidad, estan
en mayor riesgo de contraer diferentes tipos
de enfermedades emocionales y mentales
que repercuten en la salud corporal. Para
alcanzar la salud integral, se requiere un
desarrollo ordenado y coherente a través
de las diferentes etapas que integran la vida
del individuo y atendiendo sus diferentes
dreas de desarrollo. También se requiere
el apoyo del nicleo familiar y una correcta
alimentacion para cada uno de los elementos
que integran el ser. En este articulo se
realizd una revision sobre los avances
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cientificos relacionados con la coherencia en
el desarrollo integral y la salud.

PALABRAS CLAVE: Coherencia, desarrollo
humano, salud integral.

ABSTRACT

Reaching integral health is the main
challenge in the development of human
beings to maintain a high quality of life.
Attaining integral health requires paying
attention to all aspects of life: physical
(body), mental, emotional (soul), and
spiritual. Coherent human development in all
these areas contributes to create a healthier
society. As numerous studies have found,
those subjected to family changes, social and
cultural ruptures characterized by emotional
instability and social disorganization, are at
greater risk of different types of emotional
and mental illnesses that affect physical
health. To achieve integrated health, an
orderly and coherent development is
required in the different stages of the life of
an individual, catering different development
areas. Family support and appropriate
food for each area are also required. This

article reviews scientific advances related
to coherence in integral development and
health care.

KEYWORDS: Coherence, human development,
integral health.

INTRODUCCION

El correcto funcionamiento de cualquier
sistema depende de la existencia de una
coherencia global, esta premisa también
aplicaen la vida de los seres humanos, porque
permite la correcta sincronizacién entre sus
cuatro dreas integrales: cuerpo, alma, espiritu
y mente (Figura 1). El término vida (latin: vita),
implica las capacidades de nacer, crecer,
madurar, reproducirse y morir, como el ciclo
vital de todo organismo vivo; sin embargo, en
el ser humano, son cuatro dreas las que pasan
por este proceso y estdn interconectadas
entre si, y cada drea tiene relacion con las
respuestas de los procesos fisioldgicos, ya
que determinan la calidad y estabilidad de
los sentimientos y las emociones del ser
humano. Los sentimientos positivos, reflejan
estados corporales donde los procesos se
vuelven eficientes, dptimos, faciles y fluidos
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Coherencia entre los elementos que integran al ser humano.
Figure 1. Coherence in elements of human.
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(Damasio, 2003). El estado coherente personal
en las cuatro dreas, se ha asociado con una
sensacion general de bienestar y mejora en
el rendimiento, dentro de un entorno positivo.
Se ha observado esta asociacion entre las
emociones y los patrones del ritmo cardiaco
en los estudios realizados en laboratorio
y en entornos naturales, y en emociones
espontdneas y generadas intencionalmente.
En el nivel afectivo, el estado de coherencia se
asocia con una mayor estabilidad emocional,
una reduccion en la percepcion del estrés y
de las emociones negativas, y un aumento en
la duracién de la experiencia de emociones
positivas (McCraty y Childre, 2004). Por tal
motivo, en este trabajo se hizo una revision
sobre los avances cientificos relacionados
con la coherencia entre la salud integral y el
desarrollo integral.

La Coherencia

La real academia de la lengua espafola
define la coherencia (del latin cohaerentia),
como la conexion, relacion o unidn de
unas cosas con otras. Entre las diferentes

perspectivas cientificas que surgieron a
partir del siglo XX, una de las mds importantes
quizd es la que sostiene que el universo se
encuentra totalmente interconectado y es
perdurablemente “coherente”. Los sistemas
complejos vivos, estan compuestos por
numerosas redes dindmicas interconectadas
entre estructuras y procesos bioldgicos
(Laszlo, 2003). La coherencia implica orden,
estructura, armonia y alineamiento dentro
y entre los sistemas, ya sea en los atomos,
organismos, grupos sociales, planetas o
galaxias. Asi, cada conjunto tiene una relacién
y es una parte de un grupo mas amplio, que
a su vez es parte de otro grupo mayor. En
este contexto, no puede ser considerado
independiente o que carece de relacion.
En los sistemas vivos, existen sistemas de
macro y micro-nivel, protones y electrones,
compuestos y células, drganos y sistemas,
cada uno funcionando de manera auténoma,
haciendo cosas muy diferentes a ritmos
diferentes, pero todos trabajando juntos
de una manera compleja, armdnicamente
coordinadaysincronizada.Paraque el cerebro

y el sistema nervioso funcionen, la actividad
neuronal, que codifica la informacién, debe
ser estable y coordinada, y los diferentes
centros que forman el cerebro tienen que
ser capaces de sincronizar dindmicamente
su actividad con el fin de que la percepcién y
la informacion sea procesada sin problemas
(McCraty, 201).

La salud y la coherencia

El ser humano se esfuerza por mantener la
salud y la armonia en su vida, y de forma
intuitiva es consciente de las interconexiones
que existen entre los procesos fisicos y

las palabras, emociones, sentimientos
y pensamientos; realizando esfuerzos
por mejorar la coherencia individual,

familiar, social y global. La salud integral
es el estado personal mds importante
que requiere alcanzar el ser humano y
comprende aspectos interiores bioldgicos,
psicoldgicos, espirituales y mentales, por lo
que, la alimentacion, el amor, la religion y la
educacion son los principales factores que
influyen significativamente en el desarrollo
humano.

La familia es la institucion fundamental
para la vida de toda sociedad, ya que es el
ambito privilegiado de cada individuo, donde
nace, crece, se desarrolla y vive, de acuerdo
a la cultura, nivel econdmico y sociedad.
La comunidad y el ambiente forman parte
intrinseca de la realidad de las personas. En
el campo de la salud, la familia se constituye
en la unidad basica, en la cual sus miembros
“tienen el compromiso de nutrirse fisica,
emocional, espiritual 'y mentalmente”,
por lo que es “la familia”, a la que se debe
dirigir la atencién para mejorar la salud de
la poblacién del pais (Smilkstein, 1984). El
campo de interaccién socioemocional entre
los padres y sus hijos es esencial para el pleno
desarrollo, ya que aprenden observando,
imitando y recibiendo instrucciones.

La Organizacion Mundial de la Salud ha
indicado que los nifios que no viven con sus
dos padres se vuelven, en la adolescencia,
rebeldes, inestables, insequros, infelices y
deprimidos (WHO, 1997).

Actualmente  existe una sociedad
convulsionada por el caos, la falta de valores y
los hogares disfuncionales.Es en este entorno
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Etapas del desarrollo humano.
Table 1. Human development stages.

Pre-Natal

Es la etapa que se desarrolla en el vientre materno, desde la concepcién del
nuevo ser, hasta su nacimiento. Se le denomina también de la vida intrauteri-
nay pasa por tres periodos: zigdtico, embrionario y fetal.

Infancia

Es la etapa comprendida entre el nacimiento y los seis afios de edad. Aumenta
el desarrollo integral (fisico, emocional, espiritual y mental), y el aprendizaje
es importante para el desarrollo cognoscitivo de las fases del pensamiento en
la mente.

Nifiez

A partir de esta edad emerge el “yo". Periodo de la vida humana que se sitda
entre los seis y 12 afios o hasta la pubertad. En esta etapa se comienza la
creacion de la conciencia (reglas de vida). Estudios recientes muestran la
importancia de la formacidn religiosa en el desarrollo humano y la salud
integral (Mahoney, 2010).

Pre-adolescencia
(pubertad)

Generalmente comienza en nifias entre los 9 ¥y 14 Y5 afios (com(inmente a
los 10), y en los nifios, entre 10 %2y 16 afios (reqularmente entre 12 y 13), por lo
general, dura dos afios. Es una etapa critica debido a los cambios biolégicos,
emocionales y mentales en esta transicion.

Adolescencia

(Del lat. adolescentia), se define como el periodo de transicién dnica entre la
infancia y la edad adulta que se caracteriza por numerosos cambios bioldgi-
cos, psicolégicos, neuronales, que requiere un proceso formativo en salud
mental (Spear, 2007). Debido al amplio desarrollo, se ha dividido en etapas:
temprana (edades: 10-14 afios) media, (15 a 17 afios), y tardia (18-25 afios)
(Arnett, 2000); con los cambios fisicos, hormonales y conductales especificos
asociados con cada fase (Feldman & Elliot, 1990).

Juventud

(Del lat. iuventus, -atis). Se refiere a la etapa tardia de la adolescencia, que
va de los 18 a los 25 afios. Se llega al término del desarrollo bioldgico y se
comienza el desarrollo profesional, continda el desarrollo mental. Predomina
el proceso individual, se asumen roles sociales, ideas concretas sobre valores,
familia, religion y educacién.

Adultez

Comienza entre los 25 afios y termina a los 45 afios aproximadamente. Aqui,
el individuo normalmente alcanza la plenitud de su desarrollo psicoldgico y
mental, se consolida el periodo del caracter, personalidad y profesion, asi
como de los valores religiosos y su identidad sexual. Se tiene la capacidad de
formar una familia, generar vida nueva y dar continuidad a la especie, también
se tiene la capacidad de generar bienes culturales y sociales en ciencia y
tecnologia, asumidos en valores universales y trascendentales (Papalia y col.,
2008).

Madurez

Comienza alrededor de los 45 afios con el periodo del climaterio, en hombres
y mujeres, con cambios fisioldgicos, hormonales, psicoldgicos y neuroldgicos,
se alcanza la plenitud de las capacidades cerebrales (razonamiento, memoria
y consciencia) (Singh-Manoux y col., 2012). Es la transicién entre la vida carnal
y la vida espiritual, ya que comienza un descenso en la capacidad reproductiva,
tanto de hombres como de mujeres, con la menopausia y andropausia, con la
disminucién hormonal de estrégenos y andrégenos (Harrison, 2011; Hess y col.,
2012).

en donde se fomentan la deshonestidad,
vicios, antivalores, individualismo y poca
participacion ciudadana (Gottmany col., 1996).
La educacidn no es sélo un proceso escolar, la
educacion es el proceso de desarrollo en las
cuatro partes del ser, y comienza en el seno
familiar donde se crea la quia, los habitos y
las ensefianzas que servirdn de sustrato para
edades posteriores de la vida, en donde
los padres se comprometen a entregar a

la sociedad hijos como individuos de bien.
Dentro de un ndcleo familiar favorable, se
adquieren estilos de vida saludables, se
crea una sociedad mas sana, se previenen
vicios, enfermedades cronicas y trastornos
alimenticios provocados por problemas
emocionales (Sheffield y col., 2007).

El desarrollo humano integral
El desarrollo integral del ser humano debe

ser sistematico: coherente, organizado
y adaptativo, en cuerpo, alma, espiritu y
mente, para hacer frente a las condiciones
de vida interior y externas de la existencia.
El crecimiento y desarrollo de los seres
humanos abarca diferentes etapas en las
que existen cambios previsibles a lo largo
de la vida (Tabla 1). Es por ello, que el estudio
del desarrollo humano requiere un enfoque
multidisciplinario, que permita analizar
los aspectos del desarrollo y los procesos
de cambio en cada etapa de la vida. Esta
complejidad en el proceso, obliga a buscar
la educacion integral de los individuos para
el pleno conocimiento de la forma adecuada
de vivir la vida y alcanzar la plenitud humana,
para una apropiada integracion en la
sociedad, creando una conciencia integral.

Desarrollo corporal

El cuerpo fisico requiere una nutricion
balanceada para un desarrollo dptimo. La
nutricion incluye un conjunto de procesos
mediante los cuales el organismo incorpora,
transforma v utiliza los nutrientes contenidos
en los alimentos. Dada la complejidad de
todo el proceso alimentario, la cantidad
de alteraciones que se pueden producir es
amplia. Se requiere llevar a cabo un soporte
nutricional adecuado para mantener un peso
corporal ideal y evitar un déficit de nutrientes
(Dube y col, 2010). La ingesta de alimentos
y el gasto energético son controlados por
sistemas neuronales complejos, redundantes
y distribuidos, que reflejan la importancia
bioldgica fundamental del  suministro
adecuadode nutrientes yelbalance energético
(Figura 2). Se han hecho grandes progresos en
la identificacién de los diversos mecanismos
hormonales y neuronales, mediante los
cuales, el cerebro se informa a si mismo,
acerca de la disponibilidad de nutrientes
ingeridos y almacenados que a su vez, le
permite generar conductas autondmicas y
salidas enddcrinas para reqularlos. A esta
funcion se le denomina homeostasis y esta
regulada por el hipotalamo y el tallo caudal
dentro del cerebro. En tanto que algunas dreas
de la corteza cerebral y el sistema limbico
son importantes para el procesamiento de
informacién de la experiencia previa a la
alimentacion, como recompensa, emociones,
asi como el contexto social y ambiental
(Berthoud y Morrison, 2008).



Desarrollo del Alma

El alma puede definirse de acuerdo con la
Real Academia Espafiola, como el principio
que da vida al ser humano y tiene una
profunda connotacién religiosa en diferentes
culturas, considerandose la parte inmortal
del ser humano. EI alma se alimenta de las
emociones y sentimientos, y se considera que
el alimento que la nutre correctamente, es el
amor, y que el érgano que la contiene y rige,
es el corazon. Aristételes afirma que al igual
que el mundo tiene un punto central, también
el hombre lo tiene y este es el corazon. Sin
embargo, el pensamiento occidental y las
ciencias humanistas y filoséficas solo hablan
de dualismo cuerpo y mente, sin considerar
que existe un espiritu, que tiene estrecha
relacion con el alma y que se debe aprender
a diferenciar. Es importante preservar este
aspecto espiritual y religioso en el estudio
y desarrollo del alma, por encima de los
conceptos cientificos y psicoldgicos, para
poder ayudar al ser humano en su desarrollo
integral y coherente (Angel, 2012).

El'amor sequn la Real Academia Espafiola,
es un sentimiento intenso del ser humano
hacia otra persona u otro ser, que nace de la
propia insuficiencia del individuo y que busca
el encuentro y unién con otro ser, procurando
reciprocidad. En la religion catdlica el amor es
un espiritu (1 Juan 4, 8). Siendo el amor un
espiritu, es dificil describirlo con base a las
emociones que despierta en el individuo, pero
puede ser descrito con base en las actitudes
que se desarrollan en las personas que lo
experimentan. Una de estas definiciones
descriptivas mas aceptadas es quiza la que
describe el apdstol Pablo en su carta a los
corintios en el Nuevo Testamento (1 Corintios
13, 4-7). el amor es paciente, es bondadoso;
el amor no tiene envidia; el amor no es
jactancioso, no es arrogante; no se porta
indecorosamente; no busca lo suyo, no se
irrita, no toma en cuenta el mal recibido; no
se regocija de la injusticia, sino que se alegra
con la verdad; todo lo sufre, todo lo cree, todo
lo espera, todo lo soporta. Este tipo de amor
se denomina dgape en el idioma griego y esta
relacionado con el amor espiritual, el amor
pleno entre personas, pero principalmente el
amor entre Dios y el hombre (Castro, 2008).

Las palabras griegas que describen los
sentimientos de amor son: dgape, fileo,
storge, y eros; estan relacionadas con actos
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de caridad, amistad, afecto y romance
respectivamente (Lewis, 2006).

Los sentimientos de amor y odio alteran
la coherencia psicofisioldgica del individuo,
y con ello, su conciencia y la forma en como
se vincula con el mundo. Los sentimientos
negativos, como la ira o la frustracion, estan
asociados con un desordenado e incoherente
patron en el ritmo cardiaco. En contraste,
sentimientos positivos como el amor o el
aprecio, estan asociados con un suave,
ordenado y coherente patron en la actividad
del ritmo cardiaco. Por otra parte, las mujeres
son mas expresivas emocionalmente que
los hombres; y los hombres y las mujeres
difieren en las experiencias y expresiones de
emociones especificas (Kring y Gordon, 1998).

Desarrollo Espiritual

La vida de todo ser humano necesita
ser gobernada por su espiritu, y muchos
desconocen, que hay que desarrollar un
espiritu puro interior (Zacarias 12,1), elapdstol
Pablo explica que las capacidades mentales

humanas se deben al espiritu, (1 Corintios 2,
1). Existen siete espiritus fundamentales que
cada persona con voluntad, debe obtener:
espiritu del Sefior, sabiduria, inteligencia,
consejo, fortaleza, ciencia y temor de Dios
(Isafas 11, 2). Por medio de la bondad, justicia y
verdad (Efesios 5, 9), se puede llegar al pleno
conocimiento del misterio de Dios (Colosenses
2, 2), dando como fruto espiritual: amor, gozo,
paz, paciencia, benignidad, bondad, fidelidad,
mansedumbre y dominio propio (Gélatas 5,
23). Cuando uno se hace un espiritu con Dios
(1 Corintios 6, 17), nace espiritualmente. Este
conocimiento basado en la biblia catdlica
y sustentado con el Catecismo de la Iglesia
Catdlica (2012), muestra un conocimiento
mas elevado sobre la vida espiritual del ser
humano y su relacion con Dios. La esperanza
de vida cada vez aumenta en las sociedades
modernas y, si bien es cierto, que la medicina
moderna ha contribuido a aumentar la
longevidad, ha disminuido la calidad de vida,
ya que las mayores afectaciones a la salud
son las enfermedades crénicas, cancer y

Factores y mecanismos que determinan el control de la conducta ingestiva y el balance energético.
Figure 2. Factors and mechanisms determining control ingestive behavior and energy balance.
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enfermedades mentales. La religion
Catdlica siempre se ha considerado Ia
heredera espiritual de la Iglesia original de
Jesucristo, porque nace con los apdstoles
y a los discipulos se les llamé cristianos
por primera vez en Antioquia (Hechos
1, 26), y defiende a la familia, fundada
sobre el matrimonio, elevado por Cristo
a la altisima dignidad de sacramento,
lo cual constituye un «patrimonio de la
humanidady, por ser una institucién social
basica, que compromete mds intensamente
a los esposos, en cuidar y educar a los
hijos (Langa, 2006). Por lo que, vivir por
fe una vida espiritual coherente, con los
roles propios de la edad, cumpliendo los
mandamientos, valores, dogmas, ritos, y
practicas de la religion catélica, crea una
buena conciencia, con la que se sostiene la
salud y una mejor calidad de vida.

En los dltimos 20 afios se han
realizado diversos estudios cientificos que
documentan la relacion existente entre la
religion y la salud mental, mostrando una
asociacion positiva entre la participacion
religiosa y la salud fisica y mental (Koenig,
1998; Koenig 2001, Bonelli y Koenig, 2013).
Entre los principales hallazgos destaca el
hecho, de que en las personas que tienen
alguna participacion religiosa, existen
menores tasas de depresion e incidencia de
suicidio, asi como una mayor moderacion
de la impulsividad, la agresién y el abuso
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de sustancias (Krause, 1998; Koenig, 2009).
Varios estudios realizados en comunidades
religiosas cristianas han mostrado riesgos
significativamente mas bajos para ciertos
tipos de cancer entre sus miembros, que
en la poblacién en general, siendo el factor
mas importante el estilo de vida saludable
inherente a la prdctica religiosa en estas
comunidades. Se ha documentado que las
mujeres con firmes creencias religiosas y
espirituales, asi como aquellas que practican
la oracién, tienen una mejor actitud para
enfrentar el cancer de pecho, mejorar su
calidad de vida durante los tratamientos
de quimioterapia; y los pacientes que han
sobrevivido a este tipo de cancer muestran
un mejor estado psicoldgico (Schreiber y
Brockopp, 2012; Paiva y col., 2013). También
existen estudios con adolescentes y adultos,
que muestran asociaciones positivas entre
la oracién, la salud mental y la actitud
para afrontar enfermedades (Bamford vy
Lagattuta, 2010).

Los avances en el estudio del cerebro
han permitido comprender cémo procesa
el cerebro humano el concepto de Dios.
En la Tabla 2 se muestra la relacion entre
las estructuras y circuitos neuronales
que se asocian con la conceptualizacion
de Dios a partir de la primera infancia,
partiendo desde una combinacion de ideas,
imdgenes, sentimientos, sensaciones, hasta
el establecimiento de la relacion con el

Circuitos cerebrales asociados a la fe en Dios.
Table 2. Brain circuits associated with faith in God.

propio ser y con otras personas (Newberg
y Waldman, 2009). Este efecto benéfico
se considera por una parte asociado al
efecto placebo (la capacidad que tiene un
organismo de curarse a Si mismo cuando
tiene fe de que asi serd), pero la creencia
religiosa, la espiritualidad y la oracién
han mostrado un efecto superior al efecto
placebo (Kharitonov, 2012).

En la religion catdlica se establece que
el ser humano interacciona con el mundo
a través del cuerpo, que es el que permite
experimentar las sensaciones del mundo,
el alma es quien permite ser conscientes
de uno mismo, el espiritu que permite ser
conscientes de Dios y la mente que es el
Templo de Dios, donde reside toda palabra.
En este contexto, los seres humanos luchan
constantemente entre dejar que el cuerpo, el
alma o el espiritu dominen al ser afectando
su estabilidad mental, emocional y salud.
Por sefialar algunos ejemplos simples, la ira
y el odio estdn asociados con hipertensidn
arterial; la falta de fe o temor suele asociarse
con enfermedades como diabetes; el rencor
profundo o falta de perddn se asocia con
depresion y trastornos psicoldgicos (Koieng
y Cohen, 2002).

Las personas que a través de su fe
logran que su alma (conciencia de si
mismo) sea sometida por su espiritu puro
(conciencia de Dios), se denominan personas
espirituales. Las personas con una vida

Circuito parietal
occipital

Identifica a Dios como un objeto que existe en el mundo. Los nifios pequefios ven a Dios como una cara,
porgue sus cerebros no pueden procesar conceptos abstractos y espirituales.

Circuitos frontales
parietales

Se establece una relacién entre los dos objetos conocidos como td y Dios. Se coloca a Dios en el espacio
mental, y permite conectarse con su espiritu. Se disminuye la actividad en el [8bulo parietal a través de
la meditacion o la oracidn intensa, los limites entre td y Dios se disuelven. Se siente un sentido de unidad
con el objeto de la contemplacion y de presencia espiritual.

Lébulo frontal
espirituales.

Crea e integra todas sus ideas acerca de Dios (positivas o negativas) como la légica que se utiliza para
evaluar sus creencias religiosas y espirituales. Se predice su futuro en la relacion de Dios y trata de
responder intelectualmente a todas las preguntas del por qué, qué y donde, planteadas por los asuntos

Talamo

Da significado emocional a sus conceptos de Dios. El talamo le da un sentido holistico del mundo y parece
ser el 6rgano clave que hace que Dios se sienta objetivamente real.

Amigdala

Cuando se sobre estimula, la amigdala crea la impresién emocional de un Dios temible, autoritario y
punitivo, y se suprime la capacidad de los [6bulos frontales de pensar con lIogica de Dios.

Fuente: Newberg y Waldman, 2009.



basada en practicas religiosas catdlicas, son
manifiestamente mas tranquilas, positivas y
caritativas. Es precisamente esta fortaleza
espiritual la que identifican los estudios
médicos como una fortaleza asociada a la
salud (Jeeves y Brown, 2009).

Desarrollo Mental

El cerebro es un érgano especializado en
operar informacion, y en ello radican las
actividades mentales, incluida la conciencia.
La teoria de la funcién cerebral expresada
por Nicholls y col. (2001), usa cinco principios
basicos que son: 1. El cerebro usa sefiales
eléctricas para procesar la informacion; 2. Las
sefiales eléctricas son idénticas en todas las
neuronas; 3. Las sefiales constituyen cddigos
de decodificacion y representacion; 4. El
origen y destino de las fibras determina el
contenido de la informacion; 5. El significado
de las sefiales estd en las interconexiones. Los
mensajes son la base fisica de aprendizaje
y memoria (Li y Sheng, 2003). La mente
integra diversas facultades del cerebro que
permite reunir informacion, razonar y extraer
conclusiones.

La enfermedad mental puede tener un
impacto directo o indirecto en la salud fisica,
mediante el debilitamiento y/o la alteracién
de la respuesta inmune. Los trastornos
mentales, como la depresion pueden llevar a
la enfermedad fisica; existe amplia evidencia
que sugiere que el estrés puede conducir a
la disminucién de la funcién inmunoldgica
(Aaron, 2008). MaclLean (1972), llamé
cerebro trino a la evolucion del cerebro
en una secuencia de tres distintas y
relacionadas estructuras, planted que el
cerebro estd conformado por tres sistemas
interconectados  (reptiliano,  limbico,
neocorteza), dividido en dos hemisferios
y que cada uno tiene una accion o
inteligencia especifica, y que estan
relacionadas en funcién del proceso de
evolucién en las capacidades cerebrales,
y cada una tiene relacién con cada parte
esencial del ser y con sus funciones
corporales, emocionales, espirituales, y
mentales especificas (Figura 3).

La mente se divide en cuatro partes: La
mente inconsciente, que es la mas primitiva
de todas, es la encargada de gestionar
cuestiones fisiolégicas tales como la

Uresti-Marin y col. (2013). La coherencia en la salud integral.

Sistemas cerebrales y su relacion con cada parte del ser.
Figure 3. Brain systems and their relation to each part of the self.

Consciencia

Sistema
Racional

P S

Sistema
Nencgdex

S N

Sistema
Limbico
Emociones

Alma

Sistema
Reptiliano

Sensaciones
Cuerpo

Cerebro Reptil

respiracion; es una mente reactiva y cuyos
patrones de accién estdn determinados
por situaciones y vivencias milenarias. La
mente subconsciente por su parte, es la
mente emocional, es aquella que se deja
llevar por los deseos del corazdn. La mente
consciente, es la mds conocida de todas, es
en la que se desarrolla directamente la razén
e inteligencia (Ascoli y Samsonovich, 2008),
y la mente espiritual donde reside el juicio 0
la conciencia del conocimiento del bien y del
mal. La conciencia es el sagrario del hombre,
donde esta la ley de Dios que advierte de
amar y practicar el bien y evitar el mal. Las
experiencias sensoriales, emocionales y
espirituales crean redes mentales que se
llevan a cabo en ciertas etapas de la vida:

«El primer crecimiento de conexiones
nerviosas tiene lugar entre los 2 y 5 afios, un
periodo en el que prospera la representacion
y el lenguaje.

+Otro gran desarrollo se da entre los 8 y 10
afios, etapa de adquisicion de conocimiento
de contenido escolar.

«El tercer gran aumento, sobre todo en
areas centrales y posteriores corticales, se
lleva a cabo alrededor de la adolescencia,
y tiene que ver con el pensamiento I8gico-
abstracto.

El desarrollo de la mente también
requiere informacién nutritiva que permita

Consciente . Mente Racional
Consciencia . Mente Espiritual
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desarrollar las capacidades cognoscitivas
y mantener el cuerpo, el alma, y el espiritu
saludables. Si la informacidn heddnica (que
identifica el bien con el placer), toma control
del individuo, se caerd en vicios y deseos
placenteros que enfermardn el organismo,
creando redes sindpticas que son muy
dificiles de erradicar, y se asocian con habitos
de vida poco saludables. Se debe desarrollar
la voluntad para sujetar la demanda de placer
innecesario del cuerpo fisico, desarrollando
estilos de vida saludables.

La prdctica religiosa permite al hombre
controlar sus deseos e impulsos carnales,
evitando la qula, la pereza, el odio, los
placeres carnales sin control, todos ellos
reconocidos factores de riesgo para
diferentes enfermedades. En el libro
“Handbook in religion and mental health”
hay un extenso andlisis sobre la religion y la
salud mental, que sefiala la importancia de
practicar la religion y tener fe en procesos de
enfermedad (Koeing y col., 2001).

CONCLUSIONES

El ser humano estd integrado por cuatro
elementos que le dan vida: cuerpo, alma,
espiritu y mente, y los cuatro elementos
estan interconectados, es por ello que para
mantener la salud integral se requiere
coherencia. Sin embargo, no es posible



alcanzar la salud integral si el individuo
no obtiene el alimento y los nutrientes
que requiere cada uno de estos elementos
a través del amor, las reglas de vida, y
educacion en la familia, la sociedad, la
religion y la escuela. Cuando no se cuenta
con un modelo de familia, ni de sociedad, ni
de valores, el ejemplo que se debe sequir es
el de Jesucristo. El desarrollo de cada drea

CienciaUAT. 8(1): 26-32 (Jul-Dic 2013). ISSN 2007-7521

personal tiene diferentes etapas, que hay que
vivirde acuerdoa la edad, y es en el desarrollo
de la mente sana donde se crea por medio
del conocimiento la personalidad de cada
individuo, con su lenguaje, comunicacion,
respuesta y metas en la vida, y es la religion
catdlica la que invita a vivir con honestidad
y rectitud. Sin embargo, se requiere esfuerzo,
fe y esperanza para lograrlo, y voluntad para

avanzar por una vida mds plena y rechazar
todo vicio o estilos de vida sin valores
morales y éticos que puedan interferir en la
conciencia y ocasionar enfermedades. i
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