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Diagndstico oculto:
desvelando los problemas del sistema

nervioso autébnomo de su paciente cronico.
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integrando el eje v@go intestino-cerebro

a la practica clinica.
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Eficiencia terapéutica:

optimizar los resultados sostenibles
en pacientes croénicos.
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Diagnéstico oculto:
desvelando los problemas del sistema

nervioso autbnomo de su paciente crénico.

-JE V@GO

CEREBRO

Eficiencia terapéutica:

optimizar los resultados sostenibles
en pacientes cronicos.
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De la teoria a la accion:

Razonamiento Clinico SNA
/

Integrativo

/
L4/ Prof. MsC. Luis Gonzaga de Moura Junior
:
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- Principios del abordaje SNA Integrativo

= El abordaje funcional

= La importancia de tener metricas avaladas por la ciencia

= Los primeros pasos para ser mas resolutivo y ampliar la perspectiva
clinica.
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Bidirectional Brain-gut-microbiota Axis in increased intestinal
permeability induced by central nervous system injury
CNS Injury
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Repaso Inflamacion Cronica
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Odontologia Funcional

uiropraxia Moderna

T

You're a perfectly healthy horse* except for tt

stripes. But I wouldn't worry about the stripes Too

much. We
diet and ex¢
antidepress

ntrenamiento

Psicologia

Osteopatia Moderna

Medicina Funcional

Fisioterapia Moderna

Nutricion Funcional
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Heart Rate = beats per minute (on average)

Variabilidad Baia Variabilidad Alta

_ucha - Huida Descansa y Digiere
Exhaustivo Mejor rendimiento
Baja adaptabilidad Alta adaptabilidad
Disminucioén de la Aumento de la
capacidad cognitiva capacidad cognitiva
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published: 28 April 2020
doi: 10.3389/fcvm.2020.00064
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Organ System Crosstalk in
Cardiometabolic Disease in the Age
of Multimorbidity
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v frontiers REVIEW
- . .. published: 28 April 2020
In Cardiovascular Medicine doi: 10.3389/fcvm.2020.00064
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Organ System Crosstalk in
Cardiometabolic Disease in the Age
of Multimorbidity
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‘ frontiers REVIEW
D ' ic1 blished: 28 A il 2020
in Cardiovascular Medicine " 40103389/ fevm 2020,

Organ System Crosstalk in
Cardiometabolic Disease in the Age
of Multimorbidity
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Base patologica comun
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‘ frontiers REVIEW
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Dolor Cronico

Base patologica comun
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Cardiovascular

Metabolico

Dolor Cronico

Principios del abordaje SNA _SNA

;Prioridad!?

Integrativo

;Ahora?

INTEGRATIVO

Temporalidad de los eventos

Jerarquia de Sistemas

|dentificar la Via

Clasificacion de los Loops
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e Paciente 37 anos, hombre con quejas de dolor
lumbar, cefaleas, alteracion gastrointestinal,
apendicectomia, insomnio. Jerarquia de Sistemas

Temporalidad de los eventos

|dentificar la Via

¢ Jerarquia de los sintomas:

Clasificacion de los Loops

® ;:Que es mas importante?
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e Paciente 37 ahos, hombre con quejas de dolor lumbar, cefaleas,
alteracion gastrointestinal, apendicectomia, insomnio.

¢ Jerarquia de los sintomas:

¢ :Qué es mas importante?

Temporalidad de los eventos
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e Paciente 37 ahos, hombre con quejas de
dolor lumbar,

cefaleas,

alteracion

gastrointestinal, apendicectomia,

insomnio.

¢ Jerarquia de los sintomas:

¢ ;Qué es mas importante?
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e Paciente 37 ahos, hombre con quejas de
dolor lumbar, cefaleas, alteracion
gastrointestinal, apendicectomia,
insomnio.

¢ Jerarquia de los sintomas:

¢ ;Qué es mas importante?
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e Paciente 37 ahos, hombre con quejas de
dolor lumbar, cefaleas, alteracion
gastrointestinal, apendicectomia,
insomnio.

¢ Jerarquia de los sintomas:

¢ ;Qué es mas importante?
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e Paciente 37 ahos, hombre con quejas de
dolor lumbar, cefaleas, alteracion
gastrointestinal, apendicectomia,
insomnio.

¢ Jerarquia de los sintomas:

¢ ;Qué es mas importante?

8 N N R
Insomnio Alt. Gl. Apendicectomia
_ ) T2\ _
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INTEGRATIVO
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e Paciente 37 ahos, hombre con quejas de
dolor lumbar, cefaleas, alteracion
gastrointestinal, apendicectomia,
insomnio.

¢ Jerarquia de los sintomas:

¢ ;Qué es mas importante?
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Alt.(Gl. Insomnio Apendicectomia Cefalea lumbar
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e Paciente 37 ahos, hombre con quejas de
dolor lumbar, cefaleas, alteracion
gastrointestinal, apendicectomia,
insomnio.

¢ Jerarquia de los sintomas:

HRV

- N N N N )
¢ :Qué es mas importante? . ; 1 DOIOr
Insomnio Alt. Gl. Apendicectomia Cefalea lumbar
\_ ) \\ U U W
~ ~ A1 N O N N )
| | , Dolor
Alt.(Gl. Insomnio Apendicectomia Cefalea lumbar
 \ ) ) U U ) W
3 situaciones
S - N - N O N N -
distintas Apendicectomia Alt. Gl Insomnio Cefalea Dolor
- 3. lumbar
5 ) Gy Gy Gy @y
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Caso clinico

Paciente 54 anos, hipertensa (betabloqueada), estrenida, mala calidad del sueno, sedentaria.
Dolores de cabeza eventuales, dolor lumbar no especifica (mecanismo nociceptivo).

Autonomic nervous system indexes
@ stress)
ex.=1.89

SD -2SD

Sympath‘ ic

Parasympathetic Nervous System (PNS) Parasympathetic tone (recovery)
Mean RR RMSSD SD1 PNS Index =-1.46

829 ms 10.6 ms 16.7 % -2SD --SD SD -2SD

PNS Index =-1.46

Sympathetic Nervous System (SNS)

Supino

Mean HR  Stress index SD2 , | : :
72 bpm 17.5 83.3% —_ — | — —_— . I——
SNS Index = 1.89 5 4 3 2 1 0O 1.2.3 4 55 4 3 2 1 0 1 -2 -3 -4 -5

LOW NORMAL HIGH HIGH NORMAL LOW

Kubios HRV - Results compared to normal (resting) values Parasympathetic Nervous System (PNS)

Parasympathetic tone (recovery) Sympathetic tone (stress) A2 LR Al 321
PNS Index = -1.22 SNS Index = 1.54 806 ms 19.3 ms 25.4%

SD -2SD 2SDr SD =-2SD PNS Index = -1.22

Sedestacion

Sympathetic Nervous System (SNS)
Mean HR  Stress index SD2

74 bpm 15.2 74.6%

5 4 3 -2 -1 0 1 2 3 4 55 4 3 2 1 0 -1 2 -3 -4 -5 SNS Index = 1.54

LOW NORMAL HIGH HIGH NORMAL LOW
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Paciente 43 anos, fisicamente activo, dolores eventuales, dieta'sana, ayunos de |4 -

20 horas. Se percibe ansioso eventualmente, post - covid.

SD

Kubios HRV - Results compared to normal (resting) values

Parasympathetic tone (recovery)
PNS Index =-2.13

Mean RR
657 ms

Sympathetic tone (stress)
SNS Index = 3.21

-2SD

| Mean HR
| 91 bpm

l [

5 -4 -3 2 -1 0 1

2 3 4 55 4 3 2 1 0. -1 -2 -3 -4 -5

RMSSD
11.5 ms

PNS Index = -2.13

Sympathetic Nervous System (SNS)

Stress index
18.7

Parasympathetic Nervous System (PNS)

SD1
24.8%

SD2
75.2%

Supino

Tratamiento

LOW NORMAL HIGH HIGH NORMAL Low
Kubios HRV <Restits compared to normal (resting) values
Parasympathetic tone (recovery)
PNS Index = -1.22
SD -2SD 2S
Post - '

Sympathetic tone (stress)
SNS Index = 1.86

SD -2SD

55 4 3 2
HIGH HIGH

5 4 3 2 1 0 1 2 3 4
NORMAL

1 0 -1
NORMAL

Parasympathetic Nervous System (PNS)
Mean RR RMSSD SD1

796 ms 20.7 ms 26.2%

PNS Index = -1.22

Sympathetic Nervous System (SNS)
Mean HR  Stress index SD2

75 bpm 16.9 73.8%

SNS Index = 1.86
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- Area integradora y ejecutiva de las metas PEC
Sistema de Motivacion / Recompensa dirigidas, toma de decisiones, la regulacién
de las emociones, la anticipacion |
Sistema Emocional CCA | C
Integracion, proyeccion Somato-Visceral
E : i iadad / mied Amigdala Forebrain
mociones negativas.(ansiedad / miedo) LOOP
- Hipotalamo
Area ejecutiva de estres PBN
Respuestas autonomicas y Neuroendocrinas LC
., niomeostasis Aferentes _____ 1 NTS g ‘ CVLM Tronco
Reg U I dacion Viscerales + Encefalico
> . DMV RLMV
Emocion / memoria

R v
O O

Recompensa
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HRV
Sistema Inhibitorio Descendente PFC
Sistema Cardiovascular CCA I Cl
Amigdala Forebrain
LOOP
"l JCO'llllr;lzatlc(gl Medicine m\l’y "y Hipotalamo
Regulacion PBN
Review LC
Cardiovascular Implications of Sleep Bruxism—A Systematic
Review with Narrative Summary and Future Perspectives ‘ ‘ ‘
Aferentes > NTS CVLM Tronco
SCIENTIFIC REPLIRTS Viscerales ¥ | encefaion
'Q@; DMV RLMV
OFEN  Preliminary report: ; *
parasympathetic tone links to 1
functional brain networks during N
Th e:eived: 20 June 2018 S - - \Ctlva tlon
9 Ao 20 the anticipation and experience of

slished online: 07 September 201 :

* visceral pain
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Caso clinico

Paciente 64 anos, Parkinson, estrenida, mala calidad del sueno. Dolor coxofemoral,

dolor de hombro derecho.

Kubios HRV - Results compared to normal (resting) values

Parasympathetic tone (recovery)
PNS Index = -1.23

SD -2SD

Sympathetic tone (stress)
SNS Index = 2.45

Parasympathetic Nervous System (PNS)

Mean RR
826 ms

| Mean HR
| 73 bpm

5 4 3 -2 -1 0 1 2 3 4 55 4 3 2 1 0o -1

2 -3 -4 5

RMSSD
13.2 ms

PNS Index = -1.23

Sympathetic Nervous System (SNS)

Stress index
22.2

SNS Index = 2.45

SD1
31.2%

Marzo

SD2
68.8%

5 -4 3 -2 -1 0 1

Sympathetic tone (stress)
SNS Index = -0.28

LOW NORMAL HIGH HIGH NORMAL LOW
Kubios HRV - Results compared to normal (resting) values
Parasympathetic tone (recovery)
PNS Index = 0.30
2SD :-SD SD -2SD 2SD: SD|
Junio ‘

[ (.

NORMAL

HIGH HIGH

2 3 4 55 4 3 2 1 0 -1 -2

NORMAL

-3

4 -5
LOW

Parasympathetic Nervous System (PNS)
Mean RR RMSSD SD1

1096 ms 24.6 ms 32.3%

PNS Index = 0.30

Sympathetic Nervous System (SNS)
Mean HR  Stress index SD2

55 bpm 12.0 67.7 %

SNS Index = -0.28
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2019159
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Describen al eje microbiota intestino

RaZO n am Iento cerebro como futura diana
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Pero Luis ya viene hablando esto
desde que lo escuché en marzoy
supongo que sera varios anos antes
X lo que vi en TELEGRAM
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. Direccion de la respuesta
2 - 5 minutos Amplitud de la respuesta Pautas
\/ Domiciliares
Supino 7
, N T2 Regeneracion!
5 Minutos \ / Trabajo?
;Sedestacion!? T3
. T
Jerarquizar
: Funcion abdominal
: Evaluacion
Temporalldad de SNA Funcion Toracica Bloating
los eventos
Clusters Anamnesis | Review SNA Sistemas de
Soporte
/ CAN
VN ., Campos PO /
Hipotesis Interocepcién P Clasificacion de los TE
Receptores LooDs
AN P
W\ - Peritoneo SA
- Sensacion
Pulso ”»
Somatica
Respiracion

Suboccipitales| | Trigémino| | Vago Torax
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De la teoria a la accidén:
integrando el eje v@go intestino-cerebro

a la practica clinica.

Medicina Funcional
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LA FORMACION SNA INTEGRATIVO

¢QUE INCLUYE? SNA INTEGRATIVO - Online (+ 50 horas)

CLASES EN DIRECTO Y GRABADAS - P rog ram a e n e I e n I ace e n

Las clases estaran disponibles al alumnos segun el
cronograma, ya existen clases disponibles en la
plataforma del alumno y la primera clase en directo sera

el 29/11 a las 18h (hora de Madrid). ‘ Ia descriPCién del VI’deo

DIAPOSITIVAS DEL CURSO

Las diapositivas y las referencias bibliograficas estaran
en pdf en la plataforma online del alumno - Hotmart

3 MESES DE FORMACION ONLINE

Mas de 50 horas de clases disponibles en la plataforma
online del alumno, con acceso a todo el contenido por
un ano.

ACCESO AL CURSO POR UN ANO

~ : remos
Un afio de acceso a la plataforma online para ver el 'mgmo.vsm,
curso en diferido y cuantas veces quieras. — " haromos,

You A
S = / v ©8Mine, y Sl g,

12 MENTORIAS EXCLUSIVAS lo crearemes,

A cada mes una mentoria en grupo para quitar dudas y

debatir casos clinicos. A

GRUPO EXCLUSIVO DE WHATSAPP

Grupo exclusivo para la clase de noviembre de 2023.



BONOS EXCLUSIVOS SNA INTEGRATIVO
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Grabacion del evento donde
abordamos el nervio vago como
modulador de la respuesta
terapeutica

RAZONAMIENTO
CLINICO

RAZONAMIENTO CLiNICO

AVANZADO

CONECTAR LOS PUNTOS DE LA ANAMNESIS CONLA
EXPLORACION FISICA

Prof. Luis Gonzaga de Moura Junior

3 clases de lasemana Eje Vago-Intestino-Cerebro

Clase 01 - Diagnéstico oculto: desvendando los problemas del sistema
nervioso auténomo de su paciente crénico.

Clase 02: Eficiencia terapéutica: Optimizar los resultados sostenibles en
pacientes cronicos.

Clase 03: De la teoria a la accién: integrando el eje vago-intestino-cerebro
a la practicaclinica.

3 clases del evento La Revolucion del SNA

El nervio vago cémo modulador de la respuesta terapeutica.

Clase 1: Si no conoces la modulaciéon vagal del dolor, no estas razonando bien.

Clase 2: ;Qué la osteoartritis, el dolor lumbar crénico y la fibromialgia tienen en
comun? El X de la cuestion.

Clase 3: El sistema antinociceptivo ascendente.

3 clases del evento Jornadas de Razonamiento
Clinico Avanzado

Conectar los puntos de la anamnesis con la exploracién fisica.

LA FORMACION SNA INTEGRATIVO
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BONOS EXCLUSIVOS SNA INTEGRATIVO

3 clases del evento FibroWeek donde abordamos el
Razonamiento Clinico Diferencial en Fibromialgia.

Q°‘ ‘
- Clase 01 - Nuevos conceptos, nuevos caminos, viejas terapias. Eres un

FIBRO terapeuta problema o un terapeuta solucion?

WEEK Clase 02 - Construyendo la solucion para tus pacientes.

Grabacion del evento que Clase 03 - Razonamiento clinico 2.0: El diagnéstico es la clave para los
ensefa el diagndstico del

sistema nervioso auténomo de resultados.
pacientes con fibromialgia

Masterclass: Disinergia Abdominofrénica

Masterclass
Disinergia
Abdominofrénica

Abordamos lafisiopatologia del bloating abdominal y sus repercusiones sobre
el SNA del paciente.

Prof. Luis Gonzaga

ANATOMIA CLINICA DEL

NERVIO
DS

Prof. Luis Gonzaga de Moura Junior
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< 36 @ SNA INTEGRATIVO AGO_2023
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&

Eugenia EOM PORTO ALEGRE, Isabel Mo...

BONOS EXCLUSIVOS SNA INTEGRATIVO v oy

~Isabel m——————
5? Gracias atodos .,

—— 12 Mentorias en grupo ~Julia SRS an e
MENTURiAS ~Liliana B... -
® Foto

exclusivas A cada mes una mentoria en grupo para quitar dudas y debatir casos clinicos.

Grupo Exclusivo clase Noviembre_2023

Grupo Exclusivo ) ) , L
de WhatsApp Un lugar donde los estudiantes intercambian experiencias, resultados y casos

clinicos.

porgue estas'en la pestafa RR, no
en HR (= heart rate = frecuencia

% cardiaca). 12:35

~Ana Guzman Ortiz SN
En la Ultima clase del tercer modulo
viene toda la explicacion de Elite y

(& Kubios Editado 12:36

~Isabel I
f? Gracias por tanta inf ..

Prof. Luis Gonzaga de Moura Junior




LA FORMACION SNA INTEGRATIVO

y
Z Po r q u e? - El programa de formacion sobre el sistema nervioso autonomo mds

ambplio, cualificado y actualizado del mundo.

- Acceso por un ano a los contenidos.

- Es un programa de formacion, mucho mds que un curso.

- Actualizaciones semanales - Canal de Youtube, Telegram e Instagram.

- Networking - red internacional de profesionales de primer nivel.

- Optimizar la respuesta clinica de mis paciente, ampliar la mirada-terapéutica

- Saber mensurar resultados objetivos, avalados por la-neurociencia moderna.

- Personalizacion del cuidado terapéutico

- Aumentar la oferta de soluciones clinicas, mayor calidad en la prestacion de los cuidados terapéuticos.

- Posibilitar (en muchos casos) la oferta de opciones terapéuticas no farmacologicas a los pacientes.

- Conceptos modernos y revolucionarios en el tratamiento de osteopatia, fisioterapia.

II

INTEGRATIVO

Prof. Luis Gonzaga de Moura Junior
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Hasta el Lunes Martes a Viernes

Pago en cuota unica Pago en hasta 3 cuotas Pago en cuota unica Pago en hasta 3 cuotas
mensuales mensuales
¥impuestos varian segun el pais *el valor puede sufrir cambios segun la ¥impuestos varian,segun el pais *el valor puede sufrir cambios segun la
tarjeta de crédito y el pais tarjeta de crédito y el pais
330€ + Impuestos locales* 380€ + Impuestos locales*
380€ + Impuestos locales* 420€ + Impuestos locales*

QUIERO
MATRICULARME

QUIERO
QUIERO MATRICULARME QUIERO
MATRICULARME MATRICULARME

;Cuanto vale?

Dudas sobre el SNA INTEGRATIVO - Soporte por WhatsApp
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danyd213 11h

Aprender este concepto y este razonamiento
clinico te abre un campo enorme en el
diagnodstico del paciente cronico. Ademas
aprendes herramientas de valoracion y
tratamiento para aplicar en estos pacientes que
nunca hubiese imaginado o que las miraba como
algo totalmente ajeno a la terapia. Un gran curso
donde ves que siempre puedes ir mas alla

lic.arlettazgriselda 13h

Es una hermosa formacion, donde cada peso
vale, Luis-es. muy generoso con la informacion
no seguarda .nada. Ama lo que hacey telo
contagia ese amor por el SNA, con Rubi y su
equipo son imparables. Solo palabras de
agradecimiento, por el cambio que no fue solo de
mis pacientes también fue mio.

vivianasantesteban 10h

Se lo recomiendo a todos los que conozco en el
area de la salud. Sin olvidar la complejidad de la
persona a quienes intentamos ayudar, logra un
equilibrio entre la teoria cientifica y la practica
clinica diaria, que no he visto en otros cursos.

mariadelosangelesguaita 10h

Vas a aprender a razonar el porqué de los
sintomas de tu paciente. Vas a darte.cuenta
cuando un sintoma es respuesta y-aprenderas a
encontrar la causa. Exitos!!!

—_— - - - - -

Prof. Luis Gonzaga de Moura Junior
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marianluguin comento: Muchas gracias
Luis!!! Una formacion de excelente

calidad, mucho por estudiar y aprender!
Es muy motivador para todos los alumno: '~

m; fisio_vivisalazar 12h
La formacion SNA ha cambiade’'p mi forma de

ver tu pasion y dedicaQiOn en cada clase. entender y analizar @ mi(paciente. Es una
Gracias tambien a Rubi por estar formacion que lalconsidero ESENCIAL para los
siempre!! Y mencionar tb que la que estamos involucrados en el area de la Salud.
plataforma permitio esta formacion de Ademas.como plus (+) el equipo que tiene Luis es

; . .. : : increible!!'! Nunca dejamos de aprender!!
modalidad virtual sin inconvenientes.Sin J P

lucianopomilio comentd: Animo a quien
esté leyendo estas lineas que haga el
esfuerzo, haga la inversion y se apunte a

o N ‘\

joseriera__ A mi me esta cambiando la forma
de cuantificar la valoracion y el efecto de los

SNA integrativo!! Es un antes y.un tratamientos.... No se puede vivir de

después en el abordaje detus pacientes, suposiciones gracias

y con posibilidades miinitas-porque esto @luisgonzagafisioosteopatia seguimos hasta el
recién empieza' @\ @'Y 22min e Fiite

Prof. Luis Gonzaga de Moura Junior
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Escribe tu email

Escribe tu contrasena
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“Encontraremos un camino, y si no, lo crearemos.”
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“Encontraremos un camino,
y si no, lo crearemos.”
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ANATOMIA CLINICA DEL

NERVIO

BEYOUR OWNSELF
FOU ARE THE ONLY YOU
[HERE IS

SNA_ENERO2022 EI Cam i no del Cazadorl
B | E N \/ E N | D O S Mddulo 3 - El conector. Aprendiendo la magia de conectar puntos.

Introducion a la interocepcion.

A@atomia y Clasi@:acién Funcior©l

Maddulo 1 - Un extraio en casa.

Neurofisiologia del estrés

=
td (=F

Médulo 1 - Un extra

Anatom|a del sistema Nervioso Autonomo (breve
repaso) Parte 2
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INTESTINO CEREBRO

Parasympathetic tone (recovery)
PNS Index = 1.94
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Sympathetic tone (stress)
SNS Index = -1.44
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