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Laughter, an essential complement in the patient’s recovery
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Laughter as an essential component of communication and expression of humanemotions, has been an element of interest in studies
that seek to interpret the benefitsthat have the same health, therefore, we review the matter with the to analyze thedifferent
effects of laughter therapy on health and its importance in the implementation as adjunctive therapy in the hospital environment,
being an essential component in the recovery of the individual both in health and in the psychosocial aspect, reducingstress
generated by the hospital environment not only in the pediatric population but also in the adult. (MED.UIS. 2011;24(1):95-100).
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INTRODUCCION

La risa es un componente fisioldgico del ser
humano que aparte del lenguaje oral y escrito,
permite la expresiéon de estados de dnimo,
diferencidndose del reino animal; se manifiesta
tempranamente, a las 36 horas de nacimiento?,
constituyendo asi, el componente esencial en
la comunicacién del individuo y convirtiéndose

posteriormente en la manifestaciéon de
emociones. Un nifio de 6 afos rie entre unas
300 a 400 veces al dia, un adulto lo hace sélo
entre 15 y 100 veces** y los adultos mayores
sonrien menos de 80 veces diarias; las personas
mas risuenas alcanzan 100 risas al dia y las
menos alegres apenas llegan a 15°7. La
importancia de la risa se ve reflejada desde la
antigiedad, mencionandose en la Biblia en el
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libro Proverbios del antiguo testamento con la
frase “un corazoén alegre es como una buena
medicina, pero un espiritu deprimido seca los
huesos™”. Sin embargo, el mundo actual y las
creencias sociales han hecho que su practica se
disminuya, pero el ntmero de estudios en
biisqueda de la eficacia de la risa en la mejoria
de la salud, han incrementado. Segin José
Elias, uno de los mayores expertos espafioles
en la materia, un minuto de risa diario equivale
a 45 minutos de relajacién: «reirse incrementa
la autoestima y la confianza en personas
deprimidas, supone un refuerzo inmunoldgico,
corta los pensamientos negativos, elimina el
miedo y ayuda a minimizar los problemas»’.
Igualmente, el psiquiatra William Fry, quien se
ha dedicado al estudio de la risa y sus efectos
por mas de 25 anos, asegura que tres minutos
de risa intensa equivalen para la salud, cerca
de diez minutos de remar enérgicamente’. En
el caso de pacientes hospitalizados el estrés
que genera la misma enfermedad, la estancia
hospitalaria y el contacto con el personal de
salud, han llevado a desarrollar terapias que
tienen como objetivo vincular la risa terapia en
la disminucién de la estancia hospitalaria,
viéndose resultados favorables conlaaplicacion
de la misma®, no s6lo en el drea pediatrica sino
también en los adultos.

Como refiere el doctor Patch Adamns, “cada
uno de nosotros puede ser un instrumento
estratégico de amor”®, s6lo depende del deseo
que cada persona tenga por transformar el
mundo. Por lo cual, se realiza una revision del
tema con el objetivo de analizar los diferentes
efectos que tiene la terapia de la risa en la salud
y su importancia en la implementacién como
terapia coadyuvante en el ambiente
intrahospitalario,

DEe DONDE SURGE LA RISA TERAPIA

La risa se remonta hacia hace mas de 4000
anos en el antiguo imperio chino, donde
existian templos que acobijaban personas cuyo
fin era equilibrar la salud mediante la risa;
igualmente en la India se observa la presencia
de templos sagrados donde se practicaba la
risa, existiendo en la cultura hind la creencia
de que una hora de risa tenia mas efectos
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beneficiosos en el cuerpo que cuatro horas de
yoga’; incluso existian tribus con la figura del
“doctor payaso”, un hechicero que practicaba
el poder curativo de la risa en los guerreros
enfermos’. En Grecia, Hipdcrates establece una
relacién causal entre humor y la conducta
humada, al “referirse al humor como un fluido
del cuerpo que tiene influencia en el
temperamento y por consiguiente en la
conducta”’; sin embargo, la practica de la risa
no era aceptada por algunos fil6sofos, refiriendo
Rivero en su articulo “la risa, la medicina mas
barata”, a Platén, quien la consideraba como
“un vicio”, asi mismo, Aristdteles veia a la risa
como una “mueca de fealdad que deforma el
rostro y desarticula la voz™2.

En la edad media, la practica de la risa terapia
se refleja en los bufones de los castillos para
entretenimiento del monarca, sin embargo, el
oscurantismo y la creencia de que su practica
iba en contra de la religion la limité. El tema de
la risa se vuelve a retomar solo hasta el ano de
1860 con el filésofo Herbert Spencer en su
publicaciéon en Macmillan Magazine, en donde
considera el humor “como un mecanismo de
restauracién importante”®. Posteriormente,
Sigmud Freud resalta el poder de las carcajadas
en la liberacibn de energia negativa,
demostrandose cientificamente que “la corteza
cerebral libera impulsos eléctricos negativos
un segundo después de comenzar a reir”?.

Hacia la década de los 50 aparece Albert Ellis
quien desarroll6 la “Terapia racional emotiva
conductual”’, en donde aporta la participacién
del humor en la psicoterapia, basandose en el
planteamiento de que las personas contribuyen
en sus problemas mediante la interpretacién
de las diferentes situaciones que se le presentan
a lo largo de su vida. En la década de los 60-70
O. Connell, desarrolla la teoria terapéutica
Natural High Theory, identificando como
“finalidad del humor el desaparecer
sentimientos auto-derrotistas que motiven el
desarrollo de la personalidad y promuevan la
oportunidad de manejar situaciones de crisis”*°.
Igualmente, Norman Cousins expresa
publicamente los beneficios obtenidos del
humor durante su enfermedad, la cual era
considerada como irreversible y logro superar
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con las dosis diarias de risa aportadas por las
peliculas de los hermanos Marx y las del gordo
y el flaco'*!, se puede decir que a partir de
este hecho se empieza a considerar seriamente
por la comunidad cientifica como wuna
alternativa de sanacion la risa terapia o también
conocida como Geloterapia'?. Posteriormente,
aparece Moody, quien plantea los beneficios
terapéuticos del humor, entre ellos “la exclusién
de las emociones negativas y el lidiar con
situaciones de tensi6n”®. En 1972 con el
médico Patch Adams, se funda el Instituto
Gesundheit quien vincula la risa al cuidado
médico.

A finales del siglo XX se incrementa el
interés por el humor en la intervencién
terapéutica, reflejdindose en el ntmero de
articulos e investigaciones disponibles que
abordan este tema, “encontrdndose en
revistas como Journal of General Psychology,
Journal of Counseling and Development;
Psychology Today, American Journal of
Psychoterapy, American Journal of Psychiatry,
entre otras revistas profesionales en los
Estados Unidos que dedican espacio al tema
del humor, donde profesionales de la
conducta como Johnson (1997), Richman
(1996), Provine (2000), Golding & Bordan
(1999), entre otros, plasman sus ideas y
hallazgos al respecto”. En la actualidad
existe un gran namero de grupos Clown que
imparten el concepto de risa terapia en el
manejo médico, practicindose en Espaia,
Colombia, Brasil, Argentina, Chile, Holanda,
Alemania, Austria, Uruguay, México, siendo
pioneros Canadd, EEUU y Suiza’. Se crearon
grupos que impulsan su préactica como es
“The Canadian Association of Therapeutic
Clowns/L'Association Canadienne des Clowns
The rapeutiques” integrado por doctores
clown de varias partes del continente™.

EFECTOS DEL ESTRES EN LA SALUD Y FUNCION DE
LA RISA

La salud depende del equilibrio existente
entre el sistema parasimpatico, el cual es
segregador de endorfinas'®'*®, especialmente
las encefalinas las cuales ademas de generar
tranquilidad y armonia, tienen la capacidad
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de aliviar el dolor y activar el sistema
inmune'*®7; 'y el sistema simpatico,
relacionando con los sentimientos violencia,
y estrés. En el caso del medio intrahospitalario,
el estrés diario de la enfermedad, y el ambiente
en si, llevan a reforzar en mayor cantidad el
funcionamiento del sistema simpatico.

Seyle es el primero en plantear la fusiéon
entre el estrés y la enfermedad, indicando la
relacion  existente  entre el  sistema
neurovegetativo, endocrino y linfatico,
viéndose reflejada especialmente en pacientes
con hipertensién arterial, diabetes, enfermedad
acido péptica y cancer***". Se ha demostrado
que durante un situacién generadora de estrés,
se secretan catecolaminas de la médula
suprarrenal por estimulo simpético, el cual es
controlado por el hipotdlamo y el sistema
limbico. A su vez, se libera norepinefrina,
especialmente hacia el hipotdlamo y corteza
frontal procedente del locus ceruleus, regulada
a su vez por la amigdala perteneciente al
sistema limbico, principal modulador de las
emociones’®. Adicionalmente, el estimulo
estresante activa las neuronas del ntcleo
paraventricular del hipotalamo, secretando la
hormona liberadora de adrenocorticotropina,
la cual estimula las células corticotréficas de la
hipdfisis anterior para secretar la hormona
adrenocorticotrépica, responsable de la
produccién y liberaciéon de cortisol de la
glandula suprarrenal’. El estrés ha sido
asociado también con el incremento de los
mastocitos, los cuales aumentan la respuesta a
los alérgenos™.

El Dr. Lee Bark en la década de los 70 en la
universidad de Loma Linda en California,
descubri6 al analizar una muestra sanguinea
de una paciente mientras observaba una
pelicula comica, que la risa disminuye los
niveles de estrés y ejerce un efecto sobre el
sistema inmune, aumentando la accién de los
linfocitos T y de los anticuerpos, los cuales
continuaban en ascenso hasta 12 horas después
del episodio de risa’. El origen de la risa segin
estudios mediante estimulacién cerebral
realizada por cientificos de la universidad de
California, se encuentra en la circunvolucién
frontal superior izquierda del cerebro en el area
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motora suplementaria®’1%?, cuya estimulacién
refleja las diferentes intensidades en la risa.

EFECTOS DE LA RISA EN EL ORGANISMO

La risa terapia tiene miultiples efectos en la
salud; no sélo disminuye el estrés provocado
por la vida diaria y por enfermedades sino
también permite mediante la carcajada poner
en marcha cerca de 400 musculos®'%?!, 15 de la
cara y algunos del térax, abdomen y estémago,
reactivando de esta forma el sistema linfatico,
siendo un equivalente de cinco minutos de risa
a 45 minutos de ejercicio aerébico®. Igualmente,
el movimiento generado en el diafragma
durante la risa, origina un masaje interno,
favoreciendo el funcionamiento de multiples
6rganos como el higado, el intestino evitando
el estreniimiento y la eliminacién de la bilis'.
En cuanto a la funciéon pulmonar, mejora la
respiracién y aumenta la oxigenacion de los
tejidos, facilitando el movimiento de 12 litros
de aire, es decir duplica lo normal (6
litros]7,15,16,22‘

Otros de los efectos demostrados es el
analgésico, generado mediante cinco minutos
de risa continua debido a la liberacién de
endorfinas, cuya accién es similar a las
morfinas; y serotonina, cuyos efectos son
calmantes’®; sumado a esto, estudios han
demostrado que terapias repetitivas de risa
aumentan la tolerancia al dolor***. Ademas de
ellos se ha visto beneficios en la prevencion del
infarto, ya que los movimientos vibratorios
fortalecen los musculos del corazéon’; y regula
la respuesta inmunolégica''” aumentando el
funcionamiento de las células NK, mediante la
expresion de genes, evidenciandose mejoria en
personas con enfermedad viral o cancer®?® y
disminucion del cortisol, principal
inmunosupresor en situaciones de estrés?*?.
Adicionalmente, al actuar sobre el sistema
neurovegetativo regulado por el sistema
limbico, inicialmente se activa el sistema
simpético para dar paso al parasimpatico
relajando de esta forma el sistema
muscular®®32,

Con el empleo de la risa terapia se ha logrado
obtener un elemento esencial en el manejo de
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la ansiedad en los pacientes, especialmente en
la poblacién pediatrica cuyos estudios revelan
una mejoria de la ansiedad pre anestesia al
aplicar la terapia'®. Ademads tiene efecto
rejuvenecedor, al estirar y estimular los
miusculos de la cara, efecto tonificante y evita
arrugas®'.

Investigaciones han reportado una mejoria
con el uso de la risa terapia de sindromes tales
como la depresion, esquizofrenia, desorden
bipolar, trastorno obsesivo compulsivo, estrés
postraumatico, modificando la percepcién que
tiene el paciente con respecto a si mismo y a su
entorno, teniendo en cuenta que el humor
abarca al individuo como un ser integral,
incluyendo los aspectos cognitivo, emocional,
social, interpersonal y fisiol6gico®.

RISA TERAPIA EN LA ACTUALIDAD

Las multiples investigaciones sobre los
efectos benéficos de la risa, aparte de tener la
ventaja de ser un recurso econémico y fécil de
realizar, ha motivado a diferentes médicos y
personal de salud en general a crear fundaciones
que trabajen en pro de la salud y el bienestar de
los pacientes. Estas fundaciones han ido
aumentando su fortaleza a tal punto de ser una
terapia aplicada a escala mundial, entre ellas
estdn la Fundacién Theodora, fundada en
Cantén de Vaud, Suiza, en 1993 que trabaja en
82 hospitales de Europa, Afria y Asia; Payasos
sin frontera, fundada en 1993 cuyo fin es
promover actitudes de solidaridad en Espana;
en Estados Unidos 90 clowns pertenecientes a
the Big Apple Circus Clown Care Units que
brindan terapia alrededor de 250 000 veces al
ano; en Australia estid la fundacién Clown
Doctor Programs, en Sur América los Doutores
da Alegria (Doctors of Happiness), en Francia Le
Rire Medecin'®%*. Todas estas fundaciones han
sido motivas por el ideal de Dr. Patch Adams
con el Gesundheit Institute®®, quien considera
la risa como el remedio primordial para la
salud, no sélo en la poblacion pediatrica si no
en todos los pacientes independientemente de
su edad. En el caso de Colombia, se encuentra
la reconocida fundaciéon Doctora Clown en
Bogota, la cual junto con las ideas del doctor
Patch Adams, a motivado a la formacién de
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otras fundaciones en pro de los enfermos,
entre ellas la fundacién Doctor Chocolate en la
ciudad de Bucaramanga, conformada por
jovenes y profesionales de diferentes campos,
no s6lo de la salud, demostrando que todos
pueden aportar en el logro de una mejor
sociedad, siempre y cuando se tenga la
conviccion de mejorar el mundo.

En cuanto a la percepcion de los pacientes
con respecto a la terapia, se ha visto gran
aceptacion por los mismos, afirmando que ha
incrementado la sensibilidad por parte del
personal médico®, disminuyendo asi las
situaciones de estrés*” generadas por el mismo
ambiente intrahospitalario, aumentando la
comunicacién con los padres, personal
sanitario y nifos de la misma edad, ademas de
mejorar el aspecto psicoldgico y social del
niﬁ031,37740‘

CONCLUSIONES

La risa, componente elemental en la
constitucion de una sociedad, presenta gran
cantidad de efectos benéficos, no s6lo en la
mejora del aspecto psicosocial del individuo,
sinotambién enlasalud, permitiendo disminuir
los efectos dafninos que genera el estrés en los
diferentes 6rganos del cuerpo. Mediante la risa
terapia se han obtenido resultados favorables
en pacientes hospitalizados tanto pediatricos
como en la poblacién adulta, disminuyendo su
estancia hospitalaria y fortaleciendo el sistema
inmunolégico y diferentes érganos en general.
Por lo cual la aplicacién de esta terapia
constituye un elemento bésico que debe
complementar el tratamiento intrahospitalario.
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