El acné es una enfermedad universalmente conocida (probablemente la enfermedad de la piel más frecuente) que se presenta casi exclusivamente en la pubertad, cuando se produce el cambio de la infancia a la edad adulta. Se calcula que las tres cuartas partes de los jóvenes lo sufren en mayor o menor medida. No se trata en general de una enfermedad peligrosa, pero supone un gran problema para muchos adolescentes en un momento en que se suele plantear una crisis de identidad. 

Con la cara y la piel bonita parece que esta crisis personal tenga que ser menor, y a la sombra de esta insatisfacción personal se venden múltiples productos que prometen una solución eficaz al problema. Esta solución no es ni simple ni fácil, y aunque se suele solucionar con el paso de los años, nunca estará de más tomar algunas medidas para controlar este engorroso problema.

¿De qué se trata?

El acné es una enfermedad inflamatoria del folículo pilosebáceo, una estructura glandular destinada a segregar grasa para proteger la piel y a formar el vello o el cabello. Por ello el acné se localiza en las zonas donde hay una mayor acumulación de glándulas sebáceas, o sea, en la cara y en la parte superior de la espalda y del tórax. Por esta misma razón, el acné aparece con mucha mayor virulencia en individuos con exceso de secreción grasa, lo cual depende de factores hormonales muy frecuentes en la pubertad. Las glándulas sebáceas de la piel pueden estar unidas al folículo piloso, lubricando el cabello, o solas, pero en ambos casos segregan la misma sustancia, el sebo, que contribuye a formar una delgada capa grasa protectora que lubrica la piel y la mantiene bien hidratada.

El acné se inicia con la presencia del llamado barro o comedón, un granito lleno de grasa que en su parte superior habitualmente presenta un punto negro. Antes se creía que este color oscuro era debido a la oxidación de una sustancia llamada queratina, pero hoy en día se ha podido comprobar que se trata de una acumulación de pigmentos de melanina.

En el folículo sebáceo-piloso se multiplican unas células llamadas queratinocitos que se mezclan con el sebo existente dentro de la glándula; parece ser que la deficiencia en esta zona de ciertos ácidos poliinsaturados, como el ácido linoleico, estimula este proceso. A pesar de que localmente existe esta deficiencia, en la mayoría de las ocasiones no se relaciona el acné con una deficiencia de ácido linoleico en la dieta, sino de con un desequilibrio provocado por los cambios hormonales.

El acné por sí solo raras veces se infecta, a menos que se expriman los comedones sin unas condiciones de asepsia, lo cual es muy frecuente; es entonces cuando se produce una pequeña infección que da lugar a un grano de pus (un grano de color claro rodeado de un área de inflamación). Además, al reventar los granos forzamos al sebo a buscar una vía de expansión, que en la mayoría de las ocasiones es hacia fuera, pero no siempre; con mucha frecuencia reventar los granos facilita la infiltración de las grasas en el tejido circundante, lo cual agrava el problema.

Por otra parte, todas estas condiciones que hemos expuesto favorecen el crecimiento de un germen llamado Corynebacterium acnei (o Propionibacterium acnei), que se ha considerado en muchas ocasiones el causante del acné. Sin embargo, debemos tener en cuenta que este microorganismo necesita un entorno muy graso para sobrevivir y que tan sólo contribuye a volver crónicas las lesiones del acné, pero no es su causa primaria. Los estudios microbiológicos parecen indicar que el ácido linoleico actuaría a modo de antibiótico frente a este germen saprófito.

El Corynebacterium es capaz de segregar unas enzimas que disuelven las grasas situadas en el saco del comedón, haciéndolas más líquidas, lo cual hace que penetren en la piel circundante y provoquen una inflamación, el enrojecimiento típico de los granos.

Causas

La regulación general del sebo viene determinada por condicionantes hormonales. Las glándulas de sebo están presentes en nuestra piel desde el nacimiento, pero no es hasta la pubertad cuando sus células empiezan a multiplicarse, estimuladas por la presencia de testosterona, de androstenediona y de dehidro-epi-androsterona (secretadas por los testículos, los ovarios y las glándulas suprarrenales). De estas tres hormonas citadas, la testosterona (hormona típicamente masculina) es, sin lugar a dudas, la mayor responsable y por este motivo el acné es mucho más frecuente en los chicos que en las chicas. Sin embargo, la aparición del acné se debe, más que a la presencia de andrógenos en el plasma sanguíneo, a la sensibilidad especial que tienen las glándulas sebáceas de ciertas personas a estas hormonas, que hace que reaccionen produciendo un exceso de sebo.

La presencia de acné en las chicas está más determinada por el equilibrio entre estrógenos y progesterona, las dos hormonas predominantes en las diversas fases del ciclo menstrual. Si existe un aumento de los estrógenos (beta-estradiol), el acné se reduce porque estas hormonas tienen un efecto antitestosterona; mientras que si predomina la progesterona, el acné es más patente. Esto explica que muchas mujeres, incluso más allá de la pubertad, tengan granitos de tipo acneico en los días previos a la menstruación, cuando los niveles de progesterona están al máximo y los de estradiol al mínimo.

Otras hormonas, como las segregadas por la hipófisis y la tiroides, tienen un papel importante en el desarrollo del acné, pero no expondremos sus acciones para no complicar más al lector.

No se conoce a ciencia cierta la causa determinante o primordial del acné, pero intervienen la piel grasa, la herencia y el aumento de andrógenos que se produce durante la pubertad. Otros factores que influyen son el uso de anticonceptivos y la ingestión de alimentos industrializados, especialmente los que contienen carbohidratos refinados y grasas hidrogenadas de dudoso origen.

                                                                                                           

Reventar o no los granos

El problema de reventar los granitos de acné es que en muchas ocasiones, además de sacar el pus hacia fuera, una parte de éste se introduce más hacia dentro, de forma que lo único que se consigue es aumentar el riesgo de infección. Los granitos se deben exprimir sólo cuando están verdaderamente maduros. Para hacerlo, hay que colocar una toalla de fibra natural, caliente y húmeda, sobre la cara entre uno y tres minutos. A continuación, con dos pañuelos de tela o de papel limpios, se comprime el granito por los lados hasta que la cabezuela oscura salga hacia fuera (si hay que apretar mucho, lo mejor es dejarlo y esperar unos días hasta que madure). Para finalizar se pueden hacer unos toques con zumo de limón, agua salada, una infusión salada de tomillo o una crema o gel antiséptico.

                                                                                                           

Tratamiento

El tratamiento naturista del acné irá dirigido a regularizar cada una de las funciones alteradas que hemos expuesto anteriormente.

                                                                                                           

Medidas higiénicas

Una solución casera consiste en reventar los granitos (con suma higiene) y hacer fricciones sobre la cara con agua fresca y una esponja vegetal dura. Las fricciones se pueden practicar también con sal; para ello hay que tomar un par de puñados de sal gorda y echarles un poco de agua encima, de forma que la sal quede húmeda pero no disuelta. Con la esponja o la sal se practicarán masajes circulares durante unos minutos y después se lavará la cara con abundante agua fría.

                                                                                                           

Implicaciones dietéticas.

Una de las causas del acné es el aumento de los queratinocitos. La queratina es la sustancia córnea de nuestra piel por excelencia. En dermatología se utilizan sustancias que regulan y reducen la capa de queratina, como el azufre, la resorcina o la vitamina A. En lo que se refiere a esta vitamina, hay que tener en cuenta que en dosis elevadas puede ser tóxica (como la mayoría de vitaminas solubles en grasa); sin embargo, estas dosis tóxicas sólo se consiguen con la administración de preparados farmacéuticos. Para evitar riesgos lo más conveniente será tomar alimentos que contengan vitamina A de manera natural, como los tomates, las zanahorias, los espinacas, los albaricoques o los melocotones.

Otra indicación dietética básica es tomar una buena cantidad de ácidos grasos poliinsaturados de buena calidad biológica, como los que se encuentran en los aceites vírgenes obtenidos por presión en frío (oliva, girasol, soja, maíz, onagra, borraja, lino, etcétera). En este sentido, también es interesante el consumo de pipas de girasol (Melianthus annuus) y de calabaza (Cucurbita pepo). Debe evitarse la ingestión de ácidos grasos de tipo trans, como los que están presentes en las grasas hidrogenadas (margarinas, la mayoría de grasas industriales de bollería, patatas fritas, etcétera) y en los aceites refinados (los más habituales en los supermercados). Los resultados de esta suplementación dietética con ácidos grasos poliinsaturados son moderados y su eficacia sólo se puede valorar a largo plazo, ya que los resultados a corto plazo son más bien frustrantes. La aplicación local de aceites de germen de trigo (Triticum sativum) o de onagra (Oenothera biennis) es también un buen remedio, en especial cuando existe una tendencia exagerada a la inflamación.

También se ha relacionado el acné con el consumo de carbohidratos refinados (dulces, pan blanco, bollos, etcétera), alimentos típicos de los países industrializados y de la época de la adolescencia. Además, en un estudio realizado a cien pacientes, se observó que el consumo de carbohidratos refinados estaba relacionado con una mayor incidencia de dermatosis, acné y problemas de la piel en general.

Las personas con acné deben reducir el consumo de grasas y de carbohidratos refinados y aumentar el de fibra vegetal (presente en los cereales integrales, las legumbres, las frutas y las verduras).

Las dietas ricas en carbohidratos y grasas se han relacionado con un mayor riesgo de padecer acné, mientras que las dietas ricas en proteínas lo reducen. En este sentido, algunos dermatólogos han observado que la administración de insulina o pastillas para la diabetes (por ejemplo, en diabéticos jóvenes) reduce considerablemente el acné, lo cual nos induce a pensar que en el fondo del problema hay algún tipo de intolerancia a la glucosa; se ha denominado el acné, de forma coloquial, como la diabetes de la piel.

Depurar el organismo.

Aparte de los tratamientos dietéticos, pueden ser útiles no sólo las aplicaciones por vía externa en forma de lociones, compresas, etc., sino también los remedios por vía interna destinados a estimular la eliminación de toxinas del organismo. Así, se recomiendan algunas plantas que pueden incluirse en cualquier tisana, como el diente de león (Taraxacum officinalis), que es un estimulante renal y hepático, y la fumaria (Fumaria officinalis), raíz de bardana (Arctium lappa) o la cola de caballo (Equisetum arvense), que son excelentes depuradores orgánicos.

Otro tipo de tratamiento recomendado en el acné es la aplicación de fomentos calientes e incluso la sauna. Las saunas o baños de vapor con esencias de lavanda, clavo o con hojas de fresal puede ser útiles para estimular la eliminación de los molestos barrillos tan típicos del acné.

Control microbiano.

Para controlar el crecimiento del Corynebacterium acnei se utilizan en dermatología no naturista ciertos antibióticos, como la tetraciclina o la doxiciclina. Este tipo de tratamientos tiene un éxito relativo, ya que el acné suele reducirse mientras se toma el antibiótico, pero se vuelve a presentar en cuanto se deja de tomar; con el inconveniente añadido que las dosis prolongadas de este tipo de antibióticos pueden perjudicar la actividad del hígado, una pieza clave en el metabolismo de las grasas, como veremos más adelante.

Cuando un granito se infecta, entonces tenemos usualmente una infección por otro microbio, el Staphylococcus albus, que también suele responder a los antibióticos de forma pasajera. Tanto el Corynebacterium como el Staphylococcus tienen la capacidad de segregar unas enzimas denominadas lipasas, que hidrolizan (desdoblan) un tipo de grasas, llamadas triglicéridos, presentes en el sebo, formando lipoperóxidos de ácidos grasos, los cuales tienen un marcado carácter inflamatorio y se infiltran con gran facilidad en la piel circundante formando el enrojecimiento típico que rodea los comedones del acné.

A nivel naturista se puede imitar este tratamiento antibiótico aplicando aceites esenciales sobre la piel. Sin embargo, el uso de aceites esenciales deberá reservarse al consejo del profesional, ya que irritan la piel y tanto la dosis como el tipo de aceite a utilizar dependen de cada persona; en muchos casos es necesario realizar un aromatograma para determinar el tratamiento preciso.

Sin embargo, se pueden usar tranquilamente algunos aceites esenciales o sus derivados que no tienen ningún efecto secundario; por ejemplo, se puede utilizar agua de lavanda o de azahar para limpiar la cara y las zonas con más acné. El sistema es bien simple, ya que consiste en aplicar el agua de lavanda con un algodón empapado.

Otro remedio, algo más engorroso, consiste en aplicar un poco de zumo de ajo sobre los granitos, de la misma manera que el agua de lavanda o azahar. El ajo tiene la ventaja de ser más antiséptico y contener una gran cantidad de compuestos sulfurados que disuelven la queratina; el inconveniente evidente es el fuerte olor, por lo que se recomienda hacer estas aplicaciones antes de irse a dormir y lavarse bien la cara por la mañana con un jabón neutro de avena.

Estimular el hígado.

El estímulo de la función hepática mejora el acné, debido principalmente a que el hígado es el gran laboratorio del metabolismo de las grasas de nuestro organismo.

Preparados para la piel.

También se cree que el acné sucede más en las personas que no se lavan la cara con frecuencia. Aunque en alguna ocasión puede ser así, no es el caso más normal. Las personas con acné, además, deben evitar los jabones perfumados y los cosméticos muy grasos que sólo empeoran el problema. El tratamiento local de la piel consiste en evitar que los folículos pilosos se bloqueen.

Las cremas y lociones que se venden habitualmente para el acné suelen ser de dos tipos principales: unas eliminan una fina capa de piel superficial, intentando reducir el bloqueo de los folículos pilosos y otras, en cambio, tienen una función antiséptica, su objetivo es eliminar la proliferación bacteriana.

La vitamina A (en forma de ácido retinoico) se suele incorporar a los ungüentos y cremas que se aplican directamente sobre la piel. Esta vitamina A ha sido luego modificada hasta una sustancia llamada 13-as-ácido retinoico, que parece tener unos efectos más intensos que la vitamina A. Sin embargo, y aunque efectiva, esta sustancia suele producir sequedad de ojos y de labios. Hay que tener en cuenta que la vitamina A, como todas las vitaminas liposolubles (solubles en grasa), no es una sustancia sin efectos secundarios y sólo se debe tomar en dosis pequeñas para evitar una acumulación.

Administración de vitaminas y minerales.

Tanto la vitamina A como el zinc son complementos indispensables para el buen crecimiento y desarrollo de la piel y de los cabellos. Numerosos estudios realizados en Suecia demuestran que las personas con acné severo suelen tener niveles muy bajos de zinc en la sangre y aunque tengan unos niveles de vitamina A aceptables, su problema es que no pueden aprovechar adecuadamente esta vitamina. Se dice que el zinc ayuda a liberar la vitamina A en el cuerpo y que la deficiencia de zinc ocasiona un engrosamiento de las glándulas sebáceas.

Se ha observado que la administración de vitamina A (retinol) tiene un efecto beneficioso; sin embargo, como hemos dicho anteriormente, esta vitamina es tóxica a dosis superiores a 300 000 UI, produciendo quelitis (labios cortados) y piel seca como primeros síntomas. Por ello, la administración de vitamina A en sus diversas formas ha de estar controlada por un médico que vigile la correcta función del hígado y que advierta sobre los riesgos que esta suplementación puede tener en caso de embarazo.

El zinc también se usa en el tratamiento del acné. Sin embargo, si se administra en pastillas, el período de tratamiento debe prolongarse por lo menos tres meses. Este mineral parece estimular la actividad de la vitamina A porque mejora la efectividad de ciertas proteínas que se unen al retinol. El zinc se encuentra en numerosos alimentos naturales, pero suele escasear en los alimentos industrializados. Sin embargo, la absorción de este elemento puede verse interferida por otras circunstancias, como por ejemplo el incremento de ácido fítico en los alimentos (producidos por un exceso de consumo de ciertas fibras vegetales). Los suplementos de zinc se tomarán siempre bajo prescripción médica y con moderación.

La vitamina E, o tocoferol, es otra de las sustancias que mejoran el acné. Esta vitamina está presente habitualmente en los aceites obtenidos por presión en frío y, al igual que la vitamina A, su uso no dietético (en suplementos) deberá ser controlado por un médico.

Una cosa parecida podemos decir de la vitamina B6, que mejora la actividad del retinol y que puede tomarse con cierta libertad si se obtiene de un suplemento dietético tan simple y agradable como es la levadura de cerveza. Posiblemente sea este factor dietético el que ha hecho que desde hace muchos años se considere la levadura de cerveza como un remedio universal contra el acné.

Sin embargo, no hay que pensar quela administración de uno solo de estos remedios solucionará el problema, ya que el tratamiento del acné debe ser multifactorial: hay que atacar por varios frentes para conseguir resultados positivos.
