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Introducción

La osteopatía es una medicina manual basada en el conocimiento riguro-
so y completo de la anatomía humana.

El objetivo que se propone este tipo de medicina es devolver la plena fun-
ción y expansión a cualquier elemento del cuerpo humano que haya su-
frido una lesión o que duela como consecuencia de los malos hábitos físi-
cos.

Semejante empresa sólo puede llevarse a cabo si se concibe el cuerpo hu-
mano como un conjunto armonioso, y si, desde esa perspectiva, se tienen
en cuenta, para su cuidado, parámetros relativos a su salud, desconocidos
hasta entonces. Como, por ejemplo, la movilidad, el ritmo, la respiración
de todos los tejidos, que los diagnósticos y tratamientos osteopáticos tie-
nen la originalidad de considerar.

La movilidad de los huesos del cráneo, que puso de manifiesto a comien-
zos del siglo pasado el doctor Sutherland, es la manifestación de la fun-
ción fundamental del mecanismo respiratorio primario (MRP), cuya na-
turaleza aclararemos más adelante. Si bien es cierto que, de entrada, esta
respiración no puede apreciarse, un marco tecnológico preciso, una mano
experta y dotada de cualidades propioceptivas permitirán percibirla con
toda claridad.

Por lo tanto, al derribar el viejo dogma que afirma que “el cráneo no se
mueve”, la osteopatía se sitúa en la vanguardia de la medicina. Esta posi-
ción, más que disuadirnos de convencer a nuestros colegas, nos anima a
hacerlo. Es preciso que la osteopatía sea capaz de suministrar pruebas
tangibles de la cientificidad de sus descubrimientos. Por eso, ya hay algu-
nos investigadores que se consagran –con resultados concluyentes– en la
determinación de protocolos que permitan [8] mostrar, a los ojos de los
que no tienen las cualidades de percepción que requerimos, la existencia
efectiva del MRP.

Además, la actitud constructiva que manifiestan dichos investigadores de-
be continuarse con la difusión –mediante la publicación de obras– del co-
nocimiento osteopático, de manera que sean realmente conocidas, tanto
del público como del conjunto de la comunidad científica, la seriedad de
esta práctica y las inmensas posibilidades que representa para la investi-
gación médica.
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Después de muchos años de práctica, investigación y enseñanza, estamos
convencidos de que, si el conocimiento de la anatomía y la fisiología es
importante, el razonamiento basado en la comprensión de las interrela-
ciones entre esas dos disciplinas todavía lo es más.

El objeto de este libro es dar cuenta de lo inteligente de esas interrelacio-
nes. La medicina preventiva, cuyos fundamentos entendemos fortalecer,
así como permitir su progreso, no podría desarrollarse sin esta compren-
sión.

En esta obra, basaremos nuestro análisis en una de las muchas posibilida-
des de la osteopatía. El conocimiento de las interrelaciones que rigen las
funciones del cuerpo humano –y este conocimiento, insistimos, caracteri-
za el planteamiento osteopático– ha permitido el descubrimiento de la re-
lación, que se presumía científicamente, entre respiración craneal y siste-
ma ocular. Puesto que si la visión depende del ojo y de las vías ópticas,
también depende de su relación con el cráneo, la estática, la columna ver-
tebral, las vísceras e incluso de las condiciones psíquicas del sujeto.

A nuestro entender, cada vez que la osteopatía va más allá de sus propios
límites, la medicina avanza también de forma verdadera.


