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CONTROVERSIA CIENTÍFICO-PÚBLICA EN ESPAÑA SO-

BRE LA ASOCIACIÓN ENTRE EL CONSUMO DE CARNE Y 

EL RIESGO DE PADECER CÁNCER 

Pilar GIL ADRADOS 

Académica de Número 

Excmo. Sr. Presidente de la Academia de Gastronomía de Casti-

lla-La Mancha, 

Excmos.  e Ilmos.  Sres. Académicos, 

Señoras y Señores, 

Queridos familiares y amigos,  

Pronunciar este discurso ante ustedes me es de particularísimo 

agrado porque conlleva la dicha de cruzar el umbral de esta honorable 

Academia de Gastronomía de Castilla-La Mancha, a la que quiero 

manifestar, de la manera más sincera, mi gratitud por su reconoci-

miento. Quiero, además, expresar mi agradecimiento: 

A los Académicos que avalaron mi candidatura D. Adolfo Mu-

ñoz Martín, D. Joaquín Muñoz Coronel y D. Ángel Ramírez Ludeña, 

así como a su presidente D. José María San Román Águila. A todos 

ellos, mi respeto por su deferencia, por distinguirme con su confianza 

y por regalarme su amistad, 

A todos los Académicos que generosamente han apoyado mi 

candidatura, me han brindado una afectuosa acogida y me han acepta-

do como uno de ellos. 

A los que ya no están, maestros de imborrable y querido recuer-

do, a mis compañeros de profesión y a mis amigos.  

Mi gratitud, en último lugar, a mi familia, sobre todo a mis pa-

dres por inculcarme la curiosidad y la necesidad vital de aprender y de 

idear. Por enseñarme a cultivar un huerto, a cuidar un jardín, a criar 
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animales, a conocer otros alimentos y a proveer una despensa. A vestir 

una mesa con primorosos manteles y bonitas vajillas - también con los 

bordados de Lagartera y con las cerámicas de Talavera de la Reina y 

Puente del Arzobispo, cómo no-, a componer con esmero los platos, a 

recibir a los amigos y a disfrutar de la comida.  Con el mismo deleite, 

de la tortilla de patata a la sombra de un árbol en jornadas de trashu-

mancia, de los bocadillos de pimientos y queso manchego a caballo 

bajo la lluvia, de las migas en la cabaña del pastor o de los cocidos de 

herradero.  

Lo bueno de ser una familia numerosa es que el libro de recetas 

de la casa no deja de crecer y se va haciendo infinito: el rollo de boni-

to de mamá, los calamares en su tinta de Inma, el sushi de Paula, las 

bolas de coco de la abuela Lola, las empanadillas de almendras de la 

tía Carmina, la ensalada de remolacha de Alberto, el bacalao con na-

ranja y aceitunas negras de la tía Maribel, el cordero asado de papá, la 

crema de verduras de la yaya Ana, las carillas de Ana Carmen, el lo-

mo con de piña de Mercedes, el pollo al curry de Alonso, las sorpresas 

de Rodrigo, las empanadas de Isabel y Mercedes, los ricos postres de 

Olga y un larguísimo etcétera. 

No les habrá pasado por alto, seguro, que ni me he mencionado 

en la cocina. Este aspecto de mi saber gastronómico es mejor dejarlo 

donde está y diré, a cambio, que soy una excelente y agradecida co-

mensal. 

Antes de comenzar la lectura de mi discurso, me gustaría referir-

les que, en la elección del asunto de mi discurso “Controversia cientí-

fico-pública en España sobre la asociación del consumo de carne con 

el riesgo de padecer cáncer” han influido tanto una reciente investi-

gación que he llevado a cabo sobre la dinámica de los debates públi-

cos, cuyo origen es una controversia científica relacionada con la ali-

mentación, como el que siempre me haya interesado el comportamien-

to de los consumidores frente a las alertas alimentarias y su influencia 

en la formulación de políticas públicas, lo que también fue motivo de 

mi tesis doctoral. 

No obstante, debo reconocer que no ha intervenido menos la re-

percusión pública de las declaraciones del Ministro de Consumo, 

cuando en julio de 2021 presentó la campaña “Menos carne, más vi-

da” para advertir a los españoles de los efectos nocivos de la carne 

sobre la salud y el medioambiente. Al pretender avalar con argumen-

tos su comunicación, imputó a la ganadería española el porcentaje 

global de emisiones de gases de efecto invernadero y atribuyó a los 
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consumidores españoles la media mundial de consumo de carne, infi-

riendo, por tanto, características de un elemento a partir de estadísticos 

agregados y riesgo poblacional, lo que a todas luces es un error meto-

dológico. 

También, porque gran parte de mi formación académica como 

veterinario y de mi trayectoria profesional en la Consejería de Agri-

cultura de la Junta de Comunidades de Castilla-La Mancha están liga-

das a la producción agraria y a la tecnología de los alimentos. Quizás 

sea suficiente experiencia con la que poder acreditar mi conocimiento 

sobre la relevancia del sector agroalimentario en la región y, en parti-

cular, de la industria cárnica. 

Y, finalmente, y sobre todo, por mi plena convicción de que a la 

Academia de Gastronomía de Castilla-La Mancha le ocupa todo aque-

llo que tiene que ver con la alimentación y la nutrición, por lo que de-

bates sobre evidencias científicas o conocimiento experto le enrique-

cen.  

CONTROVERSIA CIENTÍFICO-PÚBLICA EN ESPAÑA SO-

BRE LA ASOCIACIÓN ENTRE EL CONSUMO DE CARNE Y 

EL RIESGO DE PADECER CÁNCER97. 

1.- ¿QUÉ ES UNA CONTROVERSIA CIENTÍFICO-PÚBLICA? 

Una controversia científico-pública es aquel debate que, ven-

ciendo los límites de los foros estrictamente científicos, llega hasta los 

medios de comunicación y a las agendas políticas desde donde en-

ciende una enérgica polémica que alcanza al público en general. Su 

rasgo fundamental es que va mucho más allá del mero desacuerdo so-

bre la evidencia científica porque involucra cuestiones ideológicas, 

éticas, políticas o económicas, por lo que nunca termina de cerrarse.  

Es un ejemplo de controversia científica pública, la polémica 

suscitada en España en 2015 con motivo de la comunicación de la Or-

ganización Mundial de la Salud (OMS) del resultado de la evaluación 

del riesgo de cáncer asociado al consumo de carne realizado por la 

IARC (Internacional Agency for Research Cancer), su agencia espe-

cializada en el estudio del cáncer. 

97 Basado en el TFG del Master Interuniversitario de Estudios de la Ciencia, la 

Tecnología y la Innovación “Aspectos de las controversias científico públicas 

sobre la relación entre el consumo de carne y el cáncer” Gil Adrados, Pilar. 

USAL, 2021. 
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Abordar el análisis de esta discusión pública en España, desde el 

marco teórico de las controversias científico públicas, permite estudiar 

no solo el desacuerdo sobre la interpretación científica de la calidad de 

la evidencia obtenida, sino también tener en cuenta que los actores di-

fieren en su evaluación y percepción del riesgo y que entran en juego 

tanto cuestiones económicas, que perfilan beneficiados y perjudica-

dos, como cuestiones éticas y políticas que nutren las discrepancias 

entre los actores que se enfrentan. Es útil también para analizar las ra-

zones por las que la controversia científica pública se mantiene latente 

y reaparece cuando los medios llevan a sus titulares noticias relacio-

nadas. Lo que ha sucedido, por ejemplo, en las ocasiones en que el 

Ministro de Consumo ha hecho declaraciones a este respecto. 

Distintos autores han hecho aportaciones teóricas sobre las con-

troversias científicas que devienen en públicas que empleamos para 

aproximarnos a este debate. Así, nuestro caso, de acuerdo con Hil-

gartner y Nelkin (1987), podemos clasificarlo en un tipo de controver-

sia asociada a la comunicación de recomendaciones y advertencias 

científicas acerca de riesgos nutricionales, que afectan tanto a indivi-

duos como a organizaciones, y donde el papel fundamental lo juega la 

distinta interpretación del riesgo por los actores que contienden, de 

acuerdo con su visión epistemológica. No podemos obviar que, al fin 

y al cabo, nuestro marco de referencias cognitivas y nuestros valores 

nos sirven para interpretar lo que percibimos y con ello proyectamos 

nuestros intereses. 

En definitiva, como iremos examinando a continuación, en el 

desarrollo y cierre de esta controversia la evidencia científica obtenida 

–sobre la que, sin duda, se puede cuestionar su calidad, denunciar el

conflicto de intereses de los investigadores, discutir su relevancia, 

apuntar hacia estudios con otros resultados o considerar que se necesi-

ta más investigación- no es la razón definitiva. Solo es una de las 

cuestiones implicadas, puesto que los argumentos éticos, políticos y 

económicos son determinantes para que el desacuerdo público conti-

núe abierto.  

Además, hay otros elementos claves para que la controversia 

abierta se encienda o continúe latente, siendo determinante el papel de 

los medios de comunicación. Aun cuando los factores epistémicos no 

sean aceptados por todos los actores y por desacuerdo la controversia 

científica pública no se cierra, si los medios dejan de cubrirlo el deba-

te público, aunque permanezca abierto, amaina y se debilita (TORRES, 

2018 p 14). 
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2.- DEBATE PÚBLICO EN ESPAÑA SOBRE EL CONSUMO DE CAR-

NE Y EL RIESGO DE PADECER CÁNCER TRAS LA DECLARACIÓN DE LA 

IARC. 

Los 22 expertos, de 10 países diferentes, autores de la monogra-

fía de la IARC, dedicada a la evaluación del riesgo de cáncer del con-

sumo de carne roja y procesada, hicieron una revisión sistemática de 

más de 800 estudios científicos para evaluar el riesgo y llegar a deter-

minar la relación causa-efecto estadísticamente significativa: el con-

sumo de 100 gramos de carne roja al día suponía un 17% de incre-

mento del riesgo de padecer cáncer colorrectal y el consumo de 50 

gramos de carne procesada a diario un aumento del 18% (BOUVARD et 

al., 2015).  

Como consecuencia incluyeron, entre los productos sobre los 

que la IARC ha evaluado su potencial carcinogénico, a la carne proce-

sada en el Grupo 1. Cancerígenos para el ser humano y a la carne roja 

en el Grupo 2A. Probablemente cancerígeno para el ser humano98.  

En España, la publicación de estas conclusiones y la declaración 

98 Clasificación de productos con evaluación del riesgo de cáncer: 

Grupo 1. Cancerígenos para el ser humano. Agentes para los que hay 

evidencias suficientes de su carcinogenicidad.  Incluye tabaco, alcohol, radiación 

solar, amianto, benceno, rayos X, gas mostaza o plutonio. Son sustancias que 

tienen una relación probada con el incremento del riesgo de cáncer, aunque no 

todas las del grupo tengan la misma capacidad potencial de desarrollarlo. En este 

grupo clasifican a la carne procesada (curada, salada o ahumada). 

Grupo 2A. Probablemente cancerígeno para el ser humano. Hay eviden-

cia limitada y no concluyente en humanos, pero suficiente en animales de expe-

rimentación. Incluye esteroides, plomo, algunos herbicidas, el formaldehído de 

los inciensos aromáticos o la infusión de mate por estar muy caliente, factor de 

riesgo del cáncer de esófago y de la cavidad bucal. La carne roja (cerdo, vacuno, 

ovino y caprino) forma parte de este grupo. 

Grupo 2B. Posiblemente cancerígeno para el ser humano. La evidencia 

en humanos es limitada e insuficiente en animales de experimentación. Incluye 

café, cobalto, extracto de aloe vera o el uso del teléfono móvil.   

Grupo 3. Productos que no pueden considerarse carcinógenos para el 

ser humano.  La evidencia es muy débil tanto en humanos como en animales de 

experimentación, por lo que no hay prueba alguna de que cause cáncer. Incluye 

té, luces fluorescentes o campos magnéticos estáticos. 

Grupo 4. Probablemente no carcinógeno para el ser humano. Ausencia 

de carcinogenicidad en humanos y en animales de experimentación. Hasta el 

momento, la única sustancia admitida en esta categoría es el caprolactam, precur-

sor del nylon (IARC, 1987). 
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de la OMS en octubre de 2015 tuvieron un efecto inmediato sobre los 

consumidores que disminuyeron significativamente su consumo de 

carne, al recibirlo como una alerta alimentaria. La industria cárnica 

registró, en los meses posteriores, un descenso del 30% de las ventas 

de carne, acusando serias pérdidas económicas. De hecho, el Baróme-

tro del Comprador de IRI estimó la caída de las ventas de carnes en un 

9% en valor y un 10% en volumen que solo se recuperó en parte, un 

1,6%, durante la campaña navideña. La encuesta realizada entonces 

reveló que entre los compradores que habían reducido su consumo, el 

49% ponía menos cantidad de productos cárnicos en sus raciones y el 

36% sustituía la carne por otros alimentos (quesos, huevos o pesca-

dos) (IRI, 2016). 

El consumidor europeo, también el castellano-manchego, des-

pués de los distintos episodios alimentarios de la década de los noven-

ta es muy sensible a todo lo que concierne a la seguridad alimentaria, 

por eso la UE analiza periódicamente su opinión al respecto mediante 

eurobarómetros. En el último, publicado en 2019, dos tercios de los 

europeos (66%) declara que si recibe información sobre el riesgo de 

un alimento cambia su patrón de consumo. Para la mitad de estos 

(33%) el cambio es definitivo y para la otra mitad temporal. Entre los 

factores que condicionan su decisión de compra destacan la seguridad 

(50%) y el contenido nutricional (44%), mientras que factores como la 

ética tienen menor importancia en su elección (19%). El crédito que 

conceden a la información que reciben depende de su fuente, siendo 

mayor si proviene de científicos (82%) y organizaciones de consumi-

dores (79%), menor si de agricultores (69%), autoridades nacionales 

(60%) y periodistas (50%) y aún menor si procede de industrias ali-

mentarias (36%) (Eurobarometer 91.3, 2019). 

Por esta razón, aunque en el desacuerdo que estudiamos, el con-

sumidor se comportó básicamente como un actor que no era protago-

nista, con un papel secundario en el debate público, el efecto del cam-

bio en sus hábitos de consumo, influido por la intervención de los pro-

tagonistas discrepantes, sobre el sector productor y la industria cárnica 

contribuyó a mantener la controversia pública. Así, a efectos de estu-

diar nuestro caso, diferenciamos a los actores protagonistas activos, 

siguiendo la clasificación de los activistas de MAZUR (1981), en dos 

grandes categorías. La primera reúne a los actores que defienden posi-

ciones establecidas y convenciones científicas sobre la salud y la ali-

mentación, tanto institucionales –autoridades públicas y organizacio-

nes de consumidores- como corporativas - productores e industria cár-



243 

nica. La segunda agrupa a los actores que denuncian lo establecido y 

proponen alternativas en aras de la salud desde un enfoque ético o 

ideológico. Entre ellos, destacamos a los movimientos ambientalistas, 

animalistas, ecologistas, vegetarianos, veganos, así como a los promo-

tores de carne artificial. No descartando intereses económicos, en am-

bos casos. 

3.- ¿QUÉ ARGUMENTOS ALIMENTARON EL DESACUERDO CIENTÍ-

FICO? 

Para el mundo científico, desde hace mucho tiempo, la posible 

relación entre el consumo de carne y la aparición de algunos tipos de 

cáncer es motivo de estudio y desencuentro entre los investigadores. A 

pesar de que, durante las últimas tres décadas, ha sido objeto de inves-

tigación de cientos de estudios epidemiológicos, la calidad de la evi-

dencia obtenida sobre el papel de estos alimentos en la carcinogénesis 

sigue siendo débil.  

Las primeras asociaciones entre el consumo de carne y el riesgo 

de cáncer se hallaron hacia 1970, cuando los epidemiólogos buscaban 

cómo explicar la variación de la incidencia del cáncer según la zona 

geográfica. Más tarde, en 1981 publicaron DOLL y PETO su conocido 

estudio sobre las causas del cáncer donde llegaron a estimar que más 

del 35% de todos los cánceres registrados en países occidentales po-

dían, de alguna manera, atribuirse a la dieta y, además, asociaron el 

elevado consumo de carne con el incremento del riesgo de cáncer co-

lorrectal, lo que tuvo una gran repercusión en la comunidad científica 

(ALEXANDER et al., 2011). 

Sus hipótesis sirvieron de estímulo a los investigadores para in-

dagar sobre la posible relación entre los diferentes patrones de consu-

mo de carne y el cáncer, empleando estudios epidemiológicos obser-

vacionales. A los primeros estudios caso-control de ámbito reducido 

se fueron sumando estudios prospectivos de cohortes que revelaron la 

asociación del consumo de carne con el cáncer colorrectal. Aunque los 

estudios epidemiológicos, por su naturaleza no son útiles para explicar 

la razón e identificar la causa, su relación causal, en ausencia de ensa-

yos experimentales que pudieran abordar directamente la hipótesis de 

la presunta carcinogenicidad de la carne roja y procesada, sí que han 

ofrecido datos epidemiológicos para avanzar en la obtención de evi-

dencias, tanto a la IARC como a otras instituciones de salud pública. 

No obstante, se mantienen las diferencias y se cuestionan las eviden-



244 

cias obtenidas en el seno de la comunidad científica. 

La IARC advirtió en su comunicado que la clasificación de la 

carne roja y procesada no implicaba una causa-efecto simple, puesto 

que no podía descartarse la influencia de otros factores y que, además, 

de los agentes sin clasificar no se debía inferir que no fuesen cancerí-

genos, ya que nuevos resultados podrían respaldar una clasificación 

diferente. Sin embargo, fue notoria la resonancia en los medios. La 

OMS, ante la inquietud generada y las numerosas peticiones de acla-

ración de su comunicado, emitió una declaración. Recordaba que la 

IARC, con 50 años como agencia independiente de investigación so-

bre el cáncer de la OMS, solo confirmaba su informe de 2002, Diet, 

nutrition and the prevention of chronic diseases, en el que ya aconse-

jaba la moderación en el consumo de carne, con el fin de reducir el 

riesgo poblacional de cáncer colorrectal (OMS, 2015). 

En general, la declaración de la IARC no llegó a ser bien inter-

pretada tanto por los actores que ven en la carne roja y procesada un 

riesgo para la salud, como por aquellos que defienden determinadas 

dietas por razones de sostenibilidad. Los resultados fueron selecciona-

dos, desacreditados, reinterpretados y, en su caso, matizados por los 

protagonistas de la contienda, avalándose en sus expertos, para ade-

cuarlos a la mejor defensa de su posición, de acuerdo con la dinámica 

previsible de una controversia científico pública (MAZUR, 1981), pu-

diéndose destacar los siguientes desacuerdos científicos en la disputa: 

3.1.- La calidad de la evidencia obtenida es débil, por ba-

sarse fundamentalmente en estudios epidemiológicos. 

Aunque, para obtener sus conclusiones, los investigadores de la 

IARC tuvieron en cuentan los pocos estudios experimentales existen-

tes, reconocían que su investigación se basaba fundamentalmente en 

estudios epidemiológicos realizados en distintos países. Es decir, para 

relacionar el factor de riesgo, el consumo de carne roja y procesada, 

con este efecto determinado, el cáncer colorrectal, se habían empleado 

fundamentalmente estudios observacionales analíticos. La mayoría de 

ellos, prospectivos que seguían en el tiempo cohortes- población ex-

puesta y población no expuesta- para poder estudiar su comportamien-

to en cuanto a la aparición de la enfermedad. De hecho, la asociación 

directa entre estos alimentos y el cáncer colorrectal la hallaron en 12 

de los 18 estudios de cohorte realizados en Europa, Japón y EE UU.  

Este aspecto metodológico es, para otros investigadores, epide-
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miólogos, expertos y autoridades de salud pública, el argumento prin-

cipal para refutar la calidad de la evidencia obtenida. Y esto es así 

porque, aunque mediante estudios observacionales se pueda seguir un 

gran número de personas durante décadas, registrando su forma de vi-

da y la evolución de su salud, no garantizan que se pueda aislar el 

efecto de un alimento del resto de los que componen su dieta, ni de 

otros factores relacionados con su estilo de vida que puedan influir en 

la aparición de la enfermedad. Además, para establecer las cohortes 

normalmente se recurre a cuestionarios, para poder conocer la compo-

sición de la dieta y frecuencia alimentaria de cada persona, con el fin 

de establecer grupos de referencia que puedan compararse. El proble-

ma radica en la dificultad de componer verdaderos grupos de referen-

cia, puesto que no es habitual que se recuerden con exactitud los con-

sumos y frecuencias para contestar adecuadamente. Por tanto, son la 

mejor opción disponible, pero por su naturaleza no son del todo fia-

bles, ya que la dieta de las cohortes puede no ser tan diferente como se 

pretende.  

En definitiva, los estudios observacionales solo pueden ofrecer 

evidencias sobre la asociación entre el riesgo y el efecto, consumo de 

carne roja y procesada y cáncer, pero no la evidencia de la relación 

causal, ni la explicación de cómo actúa la causa. Eso podría obtenerse 

con estudios experimentales mediante ensayos aleatorios controlados 

con los que estudiar el efecto en las personas de dietas previamente 

establecidas. Estos estudios, por razones obvias, además de éticamente 

cuestionables, si lo que se sospecha es un daño deliberado, son difíci-

les, costosos y muy largos, porque pasan años antes de la aparición del 

cáncer (Science Media Center, 2019).  

3.2.- No se determina la relación causal entre la dieta y el cán-

cer. 

Una enfermedad se debe a la confluencia de distintos factores 

causales, por lo que normalmente es difícil poder achacar a un solo 

factor su aparición. La dieta es uno, entre otros muchos, de los facto-

res que pueden tener un papel relevante en la reducción o el aumento 

del riesgo de padecer distintos tipos de cáncer. Es elevada la probabi-

lidad de establecer correlaciones espurias porque pueden ocurrir a la 

vez, sin que necesariamente tengan conexión unos con otros.  Por eso, 

aunque se disponga de suficiente evidencia para decir que unos ali-

mentos pueden ser más perjudiciales, no es sencillo establecer la rela-
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ción causal entre la dieta y el cáncer, puesto que en la dieta intervie-

nen diferentes alimentos y nutrientes. Es decir, la correlación nutri-

ción-cáncer es muy difícil de estudiar porque hay muchos elementos, 

reales o presuntos, que puede favorecer la aparición y el desarrollo de 

patologías tumorales (LIPPI G. et al., 2016).  

Sin olvidar que la mayoría de las personas que en su dieta inclu-

yen grandes cantidades de carne roja y carne procesada no suelen 

adoptar hábitos de vida muy saludables, por lo que habría que tener en 

cuenta el sesgo de usuario. 

3.3.- Los resultados no revelan cuál es el mecanismo carcino-

génico.  

La IARC no diferencia en su estudio entre distintas carnes, ni 

entre tipos de procesado o métodos de cocinado empleados - a pesar 

del probado potencial carcinógeno de algunos tipos de cocción-, por lo 

que no diferencia factores que permitirían categorizar el efecto. Tam-

poco, por ejemplo, se discrimina en el trabajo de la IARC entre la car-

ne de animales que no pastan de los que se alimentan del pasto, cuya 

carne contiene ácido linoleico conjugado (CLA), con efectos antican-

cerígenos, y sustancias antioxidantes como la luteína, que se asocia 

con menores riesgos de cáncer de colon en humanos, puesto que se 

reduce en ensayos con animales. 

Por supuesto que se conocen algunos mecanismos de la poten-

cial carcinogenicidad de la carne. Sí que está demostrado que la carne 

es una fuente de mutágenos genotóxicos y un promotor de carcinóge-

nos endógenos, aunque en unos niveles bajos si se comparan con los 

necesarios para inducir tumores en animales de experimentación, por 

lo que no es concluyente que sean la causa de cáncer en el ser hu-

mano. Lo son, por ejemplo, los precursores de nitrosaminas de la car-

ne procesada y el hierro de la carne roja que se transforman en meta-

bolitos carcinógenos cuando se digieren. También son compuestos 

cancerígenos, las aminas heterocíclicas que se generan cuando se co-

cina la carne sobre superficies a alta temperatura, sartén o plancha, y 

los hidrocarburos aromáticos policíclicos que se forman al alcanzarle 

la llama y durante el ahumado, dependiendo su potencial cancerígeno 

del tiempo y la temperatura. Si estos implican un riesgo, un cambio en 

el método de cocción o conservación de los alimentos sería suficiente 

para disminuir ese riesgo. El potencial carcinógeno de la carne tam-

bién podría reducirse, incorporando otros alimentos en la dieta ricos 
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en antioxidantes o en fibra que pueden inhibir la formación de nitro-

saminas en el digestivo (MARK SISSON, 2015). 

Por ello, si pudiese identificarse las fuentes de carcinógenos en 

la carne y eliminarse, se reduciría el riesgo para la salud. Mientras no 

haya acuerdo sobre el mecanismo del presunto efecto cancerígeno de 

la carne, tampoco se pueden diseñar estrategias para reducir ese riesgo 

(IAN T. JOHSON, 2017). 

3.4.- No puede avalarse que la abstinencia de carne roja y pro-

cesada proteja de este tipo de cáncer.   

Si el consumo de carne es una fuente probada de carcinógenos 

para los humanos, sería razonable asumir que los vegetarianos podrían 

tener un riesgo significativamente menor de cáncer colorrectal y qui-

zás de otros tipos de cáncer. Sin embargo, no se conoce el posible 

efecto protector de las dietas vegetarianas, puesto que sigue siendo 

incierto que excluir completamente la carne roja y procesada de la die-

ta evite la aparición de este tipo de cáncer. En la práctica, es una hipó-

tesis difícil de verificar porque los vegetarianos estrictos son un por-

centaje pequeño de la población de países de rentas altas donde es 

mayor el riesgo de cáncer colorrectal, porque los vegetarianos varían 

mucho en sus pautas dietéticas y porque su patrón de consumo, apa-

rentemente saludable, pueden potenciarse con otros factores protecto-

res relacionados con de su estilo de vida, como el menor consumo de 

alcohol o el deporte (IAN T. JOHSON, 2017). 

3.5.- No se enfatiza la diferencia entre peligro y riesgo. 

La mera presencia de un agente en la clasificación de la IARC 

no lo convierte en peligroso porque, además de su capacidad carcino-

génica, la cantidad y la duración de la exposición – lo que sigue sin 

conocerse-, determinan su riesgo. Además, para valorar el riesgo que 

se asume hay que compararlo con el riesgo real en términos absolutos, 

el peligro, es decir con la incidencia de cáncer colorrectal en la pobla-

ción española.  

Cuando la IARC comunica el resultado de su estudio, exponien-

do que aquellos que consumen más de 100 gramos de carne roja al día 

tienen un 17% más de probabilidad de padecer cáncer colorrectal y 

aquellos que consumen más de 50 gramos al día de carne procesada 

incrementan su riesgo un 18%, no lo compara con el riesgo real. Sien-
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do fundamental no confundir el riesgo absoluto – el riesgo real- de pa-

decer ese tipo de cáncer con el riesgo relativo que solo representa el 

incremento del riesgo absoluto, la IARC no enfatizó la diferencia, lo 

que se convirtió en uno de los aspectos de mayor controversia tras las 

declaraciones.  

Es decir, teniendo en cuenta que la incidencia de este tipo de 

cáncer en España es de alrededor del 5,6%, aquellos que consumen 

menores cantidades están más cerca del 5,6% (56 personas de cada 

1000) y aquellos que consumen mayores cantidades están más próxi-

mas al 6,6% (66 personas de cada 1000). Por tanto, la diferencia del 

riesgo absoluto entre quienes consumen mucha y poca carne es solo 

del 1%. Incremento del riesgo que, además, depende de otros muchos 

factores como el resto de alimentos de la dieta, el estilo de vida o la 

predisposición genética de cada individuo (OCU, 2017).   

3.6.- No se tienen en cuenta los diferentes patrones dietéticos 

del mundo. 

Aun admitiendo una probable asociación entre un consumo ex-

cesivo de carnes rojas y procesadas y el cáncer, los datos empleados 

en la investigación no eran del todo consistentes y diferían entre las 

poblaciones de diferentes zonas geográficas, lo que dificulta la com-

prensión de las razones de esta correlación. El estudio de la IARC re-

vela que la asociación entre el consumo de carne y el riesgo es más 

elevada en EEUU que en Europa o Asia (WANG X, et al., 2016) pero 

el análisis de los estudios observacionales, prospectivos mediante 

cohortes y retrospectivos con casos y controles, pone de manifiesto 

que se ponderaron más los resultados de algunos países. Por tanto, la 

correlación entre la ingesta y la incidencia de cáncer colorrectal en al-

gunos países, fundamentalmente los asiáticos, no está claramente jus-

tificada. Entre los 73 estudios epidemiológicos, aproximadamente el 

76% se realizaron en países occidentales, mientras que solo el 15% se 

realizaron en Asia y, de estos, la mayoría no relacionaron el consumo 

con el padecimiento del cáncer colorrectal. Esto puede deberse a va-

rios factores que no se han contemplado en el estudio como los distin-

tos patrones dietéticos y culturales, el consumo de mayores cantidades 

de carne en EEUU (casi el doble), el cocinado con fuego directo, la 

preferencia por carnes más grasas, etc. (SUN JIN et al, 2019). 

Es obvio que hay diferencias notables entre las pautas de con-

sumo de carne de los distintos países del mundo, dependiendo, fun-
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damentalmente, de su cultura y situación económica. Hay zonas con 

elevadas tasas de consumo, como EEUU y Oceanía, países con un 

crecimiento sostenido por la mejora de su renta, como China, y luga-

res cuya forma de vida está asociada a una dieta de origen animal. Los 

masáis, cuya existencia, entre Kenia y Tanzania, gira en torno del ga-

nado que es su principal fuente económica, se alimentan de leche, car-

ne y sangre fresca. Los tuaregs, pueblo bereber del desierto del Sáha-

ra, pasan hambre cuando la sequía consume los pastos que mantienen 

a sus rebaños. Los himba de Namibia, de piel rojiza porque la prote-

gen del sol y los insectos untándola con manteca de vaca mezclada 

con ocre rico en hierro, sobreviven gracias a sus vacas que son símbo-

lo de identidad y de estatus para su comunidad tribal. Los kirguises de 

Afganistán nomadean por las alturas del Pamir, donde suele nevar en 

verano y se registran -40ºC en invierno. Allí prácticamente solo crece 

la hierba que pastan sus yaks, cabras y ovejas que les sirven de susten-

to. Los nómadas de Mongolia preparan en sus yurtas, viviendas fáciles 

de desmontar y transportar para desplazarse en busca de praderas para 

sus animales, nutritivos platos de leche y carne con mucho sebo. O los 

inuit, que trabajan primorosamente la esteatita o piedra jabón para ta-

llar estatuillas de los personajes y la fauna del Ártico, basan su dieta 

en pescados y carnes de caribúes, osos, ballenas y focas que cazan, 

siguiendo sus migraciones. Comer carne y vísceras crudas les provee 

de nutrientes que se perderían con la cocción. 

Todos ellos, y otras muchas culturas y tribus que hay por el 

mundo, tienen algo en común: viven en entornos naturales que no son 

propicios para los cultivos vegetales y no les resulta nada fácil el acce-

so a las frutas, las verduras, las legumbres o las pastas. Solo pueden 

sobrevivir siendo pastores y cazadores y basando su dieta en alimentos 

de origen animal. 

3.7.- No se ha diferenciado el consumo real del aparente. 

Para calcular el consumo per cápita de carne rojas y procesada, 

se computa en el denominador toda la carne fabricada por la industria 

cárnica. No se tiene en cuenta ni el tipo de piezas de carnicería en qué 

llega al consumidor, ni si lo hace cruda, cocinada, transformada o co-

mo ingrediente de recetas. Ni si se consume en hogares, restaurantes o 

en establecimientos de comida rápida. Al no tenerse en cuenta el des-

perdicio alimentario, es fácil que estén sobrestimadas las cantidades 

de carne realmente consumidas y, por tanto, el consumo per cápita.  
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La Asociación para la Ciencia y Producción Animal de Italia 

(ASPA) logró establecer un sistema, estudiando en profundidad la ca-

dena de producción de carne desde la ganadería al consumidor, para 

estimar el consumo real de carne. Utiliza coeficientes de conversión 

de los datos de consumo aparente -disponibilidad de productos cárni-

cos- en consumo real. Empleándolos, verificó que el consumo per cá-

pita medio real se correspondía con menos de la mitad del calculado 

inicialmente para el consumidor italiano (de 104 g por día de carne, 

igual a 728 g por semana y 38 kg por año). Además, el consumo real 

de carne roja y embutidos estaría muy por debajo de los 100 g por día 

que la IARC señala como umbral de riesgo para padecer cáncer colo-

rrectal (RUSSO et al., 2017 citado por BERNARDINI et al., 2019 pág. 

72). 

3.8.- El comunicado no es proporcional al riesgo evaluado. 

Hay instituciones científicas que trabajan en la evaluación de la 

exposición a distintos factores de riesgo para llegar a conocer su efec-

to sobre la enfermedad. El Global Burden of Disease (GBD) del Insti-

tuto de Métricas y Evaluación de la Salud (IHME)99, por ejemplo, ha 

estimado el peso de factores individuales (ejercicio, dieta, fumar, be-

ber alcohol, etc.) sobre el desarrollo de enfermedades, con el fin de 

monitorear tendencias de exposición al riesgo útiles para abordar cada 

riesgo en su contexto, lo que permite tomar decisiones sobre políticas 

de vigilancia de la salud.  

Teniendo en cuenta sus datos para Europa Occidental, el cáncer 

colorrectal ciertamente es una de las principales causas de muerte 

(séptimo lugar en 2017), pero con una incidencia baja (alrededor del 

3,48% de las muertes en 2017) (GBD, 2017). Sin embargo, si se ob-

servan los factores de riesgo relacionados con hábitos de vida menos 

saludables, independientemente del tipo de enfermedad con los que se 

asocian, es interesante comprobar que, en Europa Occidental, el pri-

mer factor de riesgo es fumar, seguido del consumo de alcohol. Si se 

tienen en cuenta solo factores de riesgo dietéticos, por ejemplo, una 

dieta baja en cereales integrales es un factor de riesgo mayor que una 

dieta rica en carnes rojas (41,6 versus 1,14) (BERNARDI, et al., 2019 

pp.57). 

99 El GBD de la Universidad de Washington proporciona una evaluación comple-

ta de exposición a factores de riesgo y carga atribuible de la enfermedad. 
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4.- ¿QUÉ ACTORES DE ESTA CONTROVERSIA SE PUDIERON 

IDENTIFICAR EN ESPAÑA?   

Fuera del ámbito científico, durante este tiempo, ante el posible 

efecto en la salud del consumo de carnes rojas y procesadas los distin-

tos actores públicos han mantenido un desacuerdo para el que han 

adoptado posiciones variadas, sirviéndose de distintas interpretaciones 

o valoraciones de las evidencias científicas disponibles. Nutricionistas

y dietistas que recomiendan, bien mantener, bien disminuir el consu-

mo de carne para cuidar la salud. Movimientos ambientalistas y pro-

motores de carne artificial que fomentan la producción ecológica y las 

dietas vegetarianas para proteger el medioambiente, aunque con fre-

cuencia incorporar entre sus postulados el beneficio para la salud. 

Tendencias animalistas que predican el veganismo, desde una concep-

ción panpsiquista del mundo para erradicar el uso y consumo de los 

animales, y que suelen añadir su conveniencia para la salud. El sector 

productor y la industria cárnica que defienden el consumo de carne 

para llevar una dieta saludable y restan importancia a los resultados 

científicos por considerarlos desproporcionados o no bien planteados 

metodológicamente. Los promotores de la carne artificial como pro-

ducto alternativo sostenible. Autoridades, con competencia en salud 

pública y seguridad alimentaria, cuya misión es advertir sobre posibles 

riesgos poblacionales alimentarios y recomendar pautas dietéticas. Las 

organizaciones de consumidores que promueven los intereses de los 

consumidores, quienes, además, tienen su propia percepción sobre las 

noticias que les llegan. 

Todos ellos juegan un papel más o menos activo, en función de 

las circunstancias, y mantiene la disputa abierta entre las distintas po-

siciones encontradas. En cualquier caso, podríamos considerar que la 

ya habitual controversia científica, sobre la asociación del cáncer con 

el consumo de carne roja y procesada, cobró mayor fuerza en 2015, 

como más tarde analizaremos, porque el desacuerdo sobre las eviden-

cias publicadas entonces por la IARC, superó los foros científicos y se 

abrió paso en el debate público, al hacerse eco, y mantener el asunto 

en la agenda, los medios de comunicación recurrentemente. 

En España, al inicio de la controversia científico-pública los ac-

tores institucionales reaccionaron puntualmente ante las declaraciones 

de la IARC, pero tuvieron menor repercusión en el mantenimiento del 

debate público que otros actores que disputaban, por razones éticas y 

económicas. Quienes desacuerdan son, fundamentalmente, el sector 
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productor y la industria cárnica frente a los movimientos vegetarianos, 

veganos, ambientalistas y promotores de la carne artificial. 

4.1.- Actores institucionales: 

Identificamos como tales en España, a la Agencia Española de 

Seguridad Alimentaria y Nutrición (AESAN), adscrita al Ministerio 

de Consumo, que desarrolla la Estrategia NAOS (Nutrición, Actividad 

física y prevención de la Obesidad), al Ministerio de Agricultura, Pes-

ca y Alimentación (MAPA) que le corresponde la política del go-

bierno en materia de alimentación y que promociona la Dieta Medite-

rránea (MAPAMA, s.f) y a la Organización de Consumidores y Usua-

rios (OCU). 

La Estrategia NAOS100 dispone en la pirámide NAOS los grupos 

de alimentos y la frecuencia en que deben consumirse, con el fin de 

fomentar saludables hábitos alimentarios relacionados con la Dieta 

Mediterránea. Recomienda “varias veces a la semana, aunque no to-

dos los días, el consumo de pescados blancos y azules, legumbres, 

huevos, carnes y embutidos por ser alimentos importantes que pueden 

combinarse con otros” (AESAN, s.f.). En el Libro Blanco de la Nutri-

ción en España publicado en 2013 por la Fundación Española de la 

Nutrición (FEN), en colaboración con la AESAN, se dedica un módu-

lo a las patologías asociadas a la nutrición. Señala que los principales 

riesgos de mortalidad prematura en Europa se relacionan con el estilo 

de vida, en particular con los hábitos alimentarios y el ejercicio físico, 

e indica que solo un 10% de los casos de cáncer son debidos a altera-

ciones genéticas hereditarias, mientras que el 90% se deben a factores 

relacionados con el estilo de vida que pueden ser en parte evitados. 

Entre los relacionados con el estilo de vida, la nutrición tiene un papel 

decisivo, puesto que se estima que más de un tercio de los tumores 

malignos están asociados a la nutrición y al consumo de alcohol. De 

estos, un 15% podrían deberse a la obesidad y a la falta de actividad 

física. 

Añade que, si bien en la dieta española el consumo de carne roja 

y procesada ha aumentado significativamente en los últimos 40 años y 

está por encima de las recomendaciones de la comunidad científica, 

también hay que reconocer que los instrumentos de medición de la 

exposición alimentaria, principalmente los cuestionarios de frecuen-

100 Art.36 de la Ley 17/2011 de Seguridad Alimentaria y Nutrición. 
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cia, tienen importantes errores de medición. Además, no se dispone de 

unas tablas completas de composición de alimentos elaboradas a partir 

de una muestra representativa de los alimentos consumidos por la po-

blación española. Esto explicaría, en parte, las inconsistencias de los 

resultados publicados y la falta de evidencias conclusivas sobre la re-

lación de la nutrición con el cáncer. En definitiva, la AESAN mantie-

ne sus recomendaciones, basadas en estudios previos a la categoriza-

ción de la IRAC, para una dieta saludable que incluye la carne y sus 

derivados. Si bien, aconseja limitar su consumo a las cantidades nece-

sarias para que la dieta sea equilibrada, evitando la ingesta excesiva de 

grasas saturadas para que su mayor contenido energético no vaya en 

detrimento del consumo de otros alimentos, en particular frutas, ver-

duras y legumbres (FEN, 2013, pág. 277-371). 

No será hasta junio de 2020 cuando la AESAN publique las re-

comendaciones dietéticas para la población española, basadas en ali-

mentos, de acuerdo con la mejor evidencia disponible y sustentada en 

los modelos FBDG (Food Base Dietary Guidelines) que integran obje-

tivos de salud y sostenibilidad, elaboradas por el Comité Científico de 

la AESAN. Aconsejan adoptar una dieta saludable y sostenible carac-

terizada por un predominio de alimentos de origen vegetal y un con-

sumo moderado de alimentos de origen animal, para prevenir la 

malnutrición En concreto, la frecuencia recomendada para la pobla-

ción española del grupo de alimentos: “carne y productos cárnicos” es 

de 2 a 4 raciones a la semana, preferiblemente de pollo o conejo y no 

más de 2 raciones de carne roja a la semana. El peso en crudo y neto 

de cada ración es de 100-125 g, siendo un ejemplo de ración un filete 

mediano de carne magra, un cuarto de pollo o un cuarto de conejo. Es 

decir, de 200 a 500 gramos de carne a la semana y no más de 250 

gramos a la semana de carne roja (AESAN, 2020). 

El MAPA en sus estudios sobre la alimentación en España tam-

bién pone de manifiesto que el consumo medio de carnes y productos 

cárnicos es superior al recomendado y, a su vez, el de verduras y hor-

talizas, frutas, cereales y leguminosas es inferior al deseado. De he-

cho, en su publicación Series anuales de consumo alimentario en ho-

gares se puede comprobar como en España, se ha pasado de consumir 

50,6 kg de carne (fresca y procesada) al año en 2006 a 46,19 kg en 

2018 (MAPAMA, s.f)101, lo que supone más de 800 gramos a la se-

101 En la publicación de 2021, se recoge como el consumo per cápita de carne 

fresca y transformada que había descendido de 50,6 kg al año en 2006 hasta 

45,24 kg en 2019, ha experimentado un crecimiento, atribuido a la permanencia 
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mana. Sin embargo, no cambia sus directrices, tras las declaraciones 

de la IARC, porque entiende que la advertencia es sobre el riesgo po-

blacional y continúa recomendando consumir más alimentos vegetales 

-pan, pasta, arroz, verduras, legumbres, frutas y frutos secos-, moderar 

pescado, marisco, aves de corral, productos lácteos o huevos, reducir 

carnes rojas, emplear aceite de oliva, como fuente principal de grasa, y 

beber vino con moderación durante las comidas. Es decir, el equilibrio 

de alimentos y nutrientes propio de la Dieta Mediterránea que forma 

parte, junto con otros hábitos y comportamientos, de un estilo de vida. 

A su vez, los médicos de atención primaria del Sistema Salud, a 

través de SEMERGEN (Sociedad Española de Medicina de Atención 

Primaria) y en colaboración con la Fundación Española de la Nutri-

ción (FED), presentaron en 2018 la guía Importancia de la carne de 

vacuno en la alimentación de los españoles, destinada a transmitir al 

colectivo sanitario conocimientos en nutrición basados en la evidencia 

científica de que la carne de vacuno, carne roja, es un alimento rico en 

proteínas de alto valor biológico, que aporta vitaminas del grupo B, 

minerales de elevada biodisponibilidad y que permite cortes en carni-

cería bajos en grasas. Los médicos de atención primaria consideran 

que la relación entre el consumo de carne y la salud es una cuestión de 

equilibrio dietético y estilo de vida (SEMERGEN, 2018). También la 

Sociedad Español de Endocrinología y Nutrición (SEEN), tras la aler-

ta de la OMS, siguió recomendando el consumo de carne roja y proce-

sada según las pautas de la dieta mediterránea, puesto que juzgaron 

que se confirmaba lo que venían diciendo las sociedades científicas y 

médicas: procurar reducir el consumo con el fin de conseguir una die-

ta equilibrada (SEEN, 2019). Como los anteriores, la SEEN criticaba 

la debilidad de la evidencia, esgrimiendo que el estudio no se había 

orientado a la evaluación de patrones alimentarios, por lo que no se 

habían categorizado bien cada una de las dietas (SEEN, 2019). 

La Organización de Consumidores y Usuarios (OCU), a su vez, 

ante el desconcierto de los consumidores, se esforzó en explicar que la 

advertencia de la IARC era sobre el riesgo poblacional, que hay mu-

cha diferencia entre el riesgo relativo y el riesgo absoluto de padecer 

en casa por la pandemia, hasta 49,86 kg en 2020. De estos, el 24,8% es de carne 

transformada (12,39 kg) y el 72,6% (36 kg) de carne fresca. De esta, el 37,7% es 

de pollo (13,65 kg), el 30,4 % de cerdo (10,93 kg), el 14,8% de vacuno (1,43 kg), 

el 4% de ovino (1,43 kg) y el 2,6 % de conejo (0,93 kg). Es decir, al año 17,71 kg 

de carne roja per cápita, 12,39 kg de carne transformada y 14,56 kg de carne 

blanca. 
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cáncer colorrectal y que la dieta es solo un factor más, entre todos los 

que influyen en la salud, del estilo de vida. 

4.2.- Actores relacionados con el sector ganadero y la industria 

cárnica: 

En España, como sucedió en otros países europeos102, el sector 

agroalimentario mucho antes de las declaraciones de la IARC ya con-

taba con estrategias de información para promover la carne y los ela-

borados cárnicos dirigidas a los consumidores, los profesionales de la 

salud, los medios de comunicación y a la sociedad en su conjunto. 

De hecho, en 2013, por ejemplo, se había creado la Cátedra UB 

Carne y Salud en el Campus de la Alimentación de Torribera de la 

Universidad de Barcelona, mediante un convenio de colaboración con 

la Asociación Nacional de Almacenes Frigoríficos de Carnes y Salas 

de Despiece (ANAFRIC-GREMSA), “con el fin de apoyar actividades 

de docencia e investigación y de difusión a la sociedad de conoci-

miento e información sobre la relación entre el consumo de carne y la 

salud”. En el convenio también formaban parte la Asociación Nacio-

nal de Industrias Cárnicas de Ovino-Caprino (ANICOC) y la Asocia-

ción Nacional de Ganaderos-Recriadores de Ganado Ovino de Carne 

(OVICEBO). Entre las tres asociaciones reunían a más de doscientas 

empresas dedicadas a la producción, transformación, elaboración y 

despiece de vacuno, ovino y porcino (Cátedra UB Carne y Salud, s.f.). 

O, en un ámbito más reducido, la Cátedra Oviaragón-Pastores de la 

Universidad de Zaragoza en colaboración con Pastores Grupo Coope-

rativo que promueve el consumo de Ternasco de Aragón para una die-

ta equilibrada que no perjudique la salud (Cátedra Oviaragón-

Pastores, 2018). 

En 2017, presentaron la plataforma www.carneysalud.com para 

“dar cabida a todos los aspectos de interés para el consumidor, los 

profesionales de la salud, los medios de comunicación y la sociedad, 

sobre las cualidades nutricionales de las carnes y elaborados presentes 

en el mercado español y su valor para una alimentación variada y 

equilibrada, características de la Dieta Mediterránea”. Se anunció co-

mo un proyecto multidisciplinar, integrado por profesionales de la sa-

lud, tecnólogos de alimentos, así como por expertos del sector alimen-

tario y cárnico de las distintas organizaciones interprofesionales 

102 Por ejemplo, en Italia “Carni sostenibili”. 
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agroalimentarias: AVIANZA, ASICI, INTERCUN, INTEROVIC, 

INTERPORC y PROVACUNO, con el que procurar conocimiento a 

consumidores, profesionales sanitarios y medios de comunicación. 

Con estos recursos, objetan las conclusiones de la IARC desta-

cando la debilidad de la evidencia científica obtenida, criticando el 

método de cálculo del consumo per cápita de carnes rojas y procesa-

das, sin tener en cuenta el desperdicio alimentario, así como califican-

do de desproporcionado el mensaje en relación con el riesgo encontra-

do. Además, se oponen a las dietas vegetarianas y veganas y a los 

promotores de carne artificial por la falta de evaluación de riesgo. 

A su vez, sus oponentes denunciaran el conflicto de intereses de 

los científicos y expertos que trabajaban para la cátedra y la platafor-

ma. 

4.3.- Actores que defienden y promueven alternativas a la car-

ne: 

En este otro lado de la disputa, se sitúan actores, conformando 

un grupo bastante heterogéneo, que defienden alternativas a la carne 

en beneficio de la salud, el medio ambiente, el bienestar y los dere-

chos de los animales. Son, principalmente, movimientos vegetarianos, 

veganos, ambientalistas, ecologistas, así como los promotores de car-

ne artificial. 

El movimiento vegetariano es una tendencia que promueve la 

alimentación basada en productos vegetales por considerarla benefi-

ciosa para el ambiente, los animales y, particularmente, para la salud. 

Entre ellos, por ejemplo, la Unión Vegetariana Española respalda su 

posición adhiriéndose a la postura oficial sobre las dietas vegetarianas 

de la Academia de Nutrición y Dietética de los EE. UU que justifica 

que son saludables, nutricionalmente adecuadas y pueden proporcio-

nar beneficios para la salud en la prevención y el tratamiento de cier-

tas enfermedades. Reseña en su comunicado distintos estudios que 

avalan como las dietas vegetarianas y veganas están asociadas con un 

nivel más bajo de riesgo de cáncer y, particularmente, con un menor 

riesgo de cáncer gastrointestinal, confiriendo mayor protección contra 

el cáncer que cualquier otro patrón dietético (Unión Vegetariana Es-

pañola, 2017). 

Ecoosfera, un medio incubado en el Laboratorio de Conciencia 
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Digital para “cultivar la conciencia contemporánea: sustentabilidad, 

creatividad y nuevas formas de entender la realidad”, confía en “que 

quien consume tiene el poder de modelar nuevas tendencias en los 

mensajes que distribuimos”. En 2013, publicó 6 razones de sentido 

común para dejar de comer carne donde animaba a “cuestionarse si 

realmente uno tiene un argumento fuerte para respaldar su consumo de 

carne” porque, en términos nutricionales, económicos y de sentido 

común, no consumir carne parecería ser más razonable. Aconseja a 

sus lectores que “hagan la prueba, dejen de comer carne una o dos se-

manas y verán lo rápido que se adapta su metabolismo” y que no se 

preocupen por la falta de carne, porque los “médicos aconsejan comer 

hojas verdes (acelgas, espinacas, etc.) para mejorar el recuento hema-

tocrito porque es más sano conseguir hierro de verduras y vegetales” 

(Ecoosfera, 2013). 

Difieren de los anteriores, los movimientos veganos, activistas 

abolicionistas, que procuran, fundamentalmente, concienciar sobre la 

explotación animal y la discriminación por especie que implica el con-

sumo de carne. El veganismo es una estrategia de consumo inteligente 

asentado en el rechazo del antropocentrismo moral, premisa que inspi-

ra el discurso mundial sobre la construcción del nuevo paradigma 

económico, social y medioambiental (Diaz Carmona, 2012). En oca-

siones, hacen alusiones sin demasiada justificación sobre el perjuicio 

para la salud de los alimentos de origen animal. Jordi CASAMITJANA, 

investigador científico y activista por la protección de los animales y 

contra la discriminación de la población vegana dice “en el mundo 

vegano del futuro no solo no habrá crueldad hacia los animales, sino 

tampoco destrucción del medio ambiente, pandemias, hambre global, 

racismo, calentamiento global, extinciones masivas, etc. Todo esto se 

puede conseguir, si la mayoría de la población sigue la filosofía del 

veganismo y evita consumir productos dañinos para su propio cuerpo, 

otros humanos, otros seres sintientes y el medio ambiente” (CA-

SAMITJANA, 2021). 

A su vez, las organizaciones ambientalistas se manifiestan, en 

general, a favor de reducir el consumo de carne desde la perspectiva 

de la conservación de los ecosistemas y la mitigación del efecto del 

cambio climático en el planeta. Su planteamiento parte de considerar a 

la ganadería como una de las actividades de mayor impacto ambiental, 

a la que deben buscarse alternativas para que no fracase la sostenibili-

dad del sistema mundial. GREENPEACE publicó en 2018 el informe 

Menos, es más. El sistema de producción de carne y lácteos en 2050 
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según Greenpeace. En el prólogo, Pete SMITH, catedrático de Soils 

and Global Change del Instituto de Ciencias Biológicas y Ambientales 

de la Universidad de Aberdeen y miembro del Panel Interguberna-

mental sobre Cambio Climático (IPCC), denuncia que la cría de gana-

do para proporcionar alimentos al ser humano es el elemento del sis-

tema alimentario con mayor impacto en el clima. Por eso, y para con-

seguir que el sistema alimentario mundial sea sostenible, debe reducir-

se significativamente el consumo de productos de origen animal, lo 

que supondría “mejorar la salud humana, disminuir el impacto am-

biental y ayudar a combatir el cambio climático” (GREENPEACE, 

2018). 

Luis FERREIRIM, responsable de Agricultura de GREENPEACE 

España, publica en 2018  que “los datos de cómo la producción y con-

sumo desmesurados de carne afectan a nuestra salud y a la del planeta 

son inquietantes y no nos pueden dejar indiferentes”. No es bueno pa-

ra la salud comer tanta carne “aunque eso es lo que desea una indus-

tria agroalimentaria que solo mira al beneficio económico fácil y rápi-

do”. Añade que el consumo de carne roja y procesada está asociado al 

incremento de enfermedades no transmisibles como el cáncer y que la 

OMS predica que una alimentación sana es aquella donde predominan 

los alimentos de origen vegetal, al igual que la Dieta Mediterránea, 

por lo que “el consumo de carnes rojas y procesadas es opcional” (FE-

RREIRIM, 2018). 

World Wildlife Fund (WWF) en el informe Appetite for Des-

truction analiza el impacto de “nuestro apetito por los animales” sobre 

el agua, el suelo, los ecosistemas y su repercusión sobre el efecto in-

vernadero. La ONG ambientalista denuncia que el porcentaje de la 

producción agrícola mundial destinada a la carne ha pasado del 15% 

en la década de los sesenta al 32% en 2012. Por ello, estima que, si se 

redujera el consumo de proteínas animales a las cantidades recomen-

dadas, se necesitaría un 13% menos de tierra destinada a producir ali-

mentos para los animales: un área equivalente a 1,5 veces el tamaño 

de Europa (WWF, 2017). 

En 2019, Justicia Alimentaria una ONGD que “promueve desde 

la cooperación un modelo de desarrollo rural justo en favor de la sobe-

ranía alimentaria, como propuesta que dignifique la vida campesina y 

garantice la sostenibilidad ambiental, social y cultural del derecho a la 

alimentación para toda la población mundial”, publicó el informe 

Carne de cañón. Por qué comemos tanta carne y cómo nos enferma. 

Contempla motivos políticos, entre las razones que explicarían el con-
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sumo de carne, con actores corporativos globales que condicionan los 

consumos. En España la estructura productiva ganadera y el elevado 

consumo sería “herencia del complejo soja-maíz importado de EEUU 

tras la Segunda Guerra Mundial y las políticas públicas que ampararon 

las grandes empresas cárnicas, convirtiendo a los ganaderos en “peo-

nes a sueldo de la corporación en un fenómeno conocido como prole-

tarización ganadera” (Justicia Alimentaria, 2019 pp. 28). 

Además, a su juicio, la industria cárnica es la que ha contribuido 

a que durante años la carne no se haya percibido socialmente como un 

alimento que pueda perjudicar la salud “aunque a nivel académico ya 

está claro que las carnes rojas y las procesadas se sitúan en el mismo 

nivel que los productos como los refrescos, los zumos azucarados, las 

chuches o la bollería industrial”. Continúan, afirmando que “la evi-

dencia científica de que el consumo excesivo de carne (especialmente 

la roja) y derivados afecta negativamente a la salud es tan abrumadora 

que podríamos rellenar páginas enteras de referencias bibliográficas 

que lo demuestren”, lo que no hace privando, a nuestro parecer, a la 

comunidad científica de la posibilidad de someter estos enunciados al 

filtro de la prueba o la refutación para comprobar si se sostienen, de 

acuerdo con la ética mertoniana. Para Justicia Alimentaria, “el 60% de 

toda la salud perdida por culpa de una alimentación insana se puede 

atribuir al consumo excesivo de carne”  y “cuando desde ciertas aso-

ciaciones médicas se alienta el consumo de carne, se está alentando la 

enfermedad; cuando las Administraciones restan importancia a los 

avisos de la OMS y otras agencias de salud independientes, se está ha-

ciendo una política activa contra la salud de la población; cuando la 

industria cárnica confunde y lanza mensajes contrarios a la evidencia 

científica, es cómplice y causante de estas enfermedades” (Justicia 

Alimentaria, 2019 pp. 56-58). 

En líneas generales, estos actores hacen referencia a los infor-

mes y estudios que concluyen en la publicación Food in the Anthro-

pocene: the EAT–Lancet Commission on healthy diets from sustaina-

ble food systems en The Lancet Commissions con el hecho probado de 

que las dietas afectan al sistema alimentario mundial y son necesarios 

cambios dietéticos para conseguir la transformación del mundo con 

dietas sanas.  Según sus autores, esto supone más que duplicar el con-

sumo de alimentos saludables como frutas, verduras, legumbres, nue-

ces y semillas, y una reducción de más del 50% en el consumo mun-

dial de alimentos menos saludables como los azúcares añadidos y la 

carne roja. Aunque advierte de que los cambios necesariamente deben 
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ser diferentes en cada región del mundo, ya que algunas dependen de 

la ganadería en pastoreo porque su alimentación se basa en la proteína 

animal y otras zonas sufren desnutrición, al no ser suficientes los nu-

trientes que aportan los vegetales (WILLET et al, 2019). 

Finalmente, y con un enfoque internacional, el Foro Económico 

Mundial dentro de los objetivos de la Agenda de Davos 2030 incluye 

la necesidad de plantear un sistema alimentario mundial que garantice 

alimentos a una población que crece, reduciendo su impacto ambiental 

para que sea sostenible. Desde esta perspectiva, mediante estudios e 

informes de riesgo, conferencias públicas como las de Mark Post, in-

vestigador sobre cultivos celulares para la producción de carne artifi-

cial, o campañas de sus miembros, como Bill Gates, promueve la car-

ne artificial como alternativa a la producción ganadera. Aunque la 

principal razón que se aduce sea la reducción del impacto ambiental -

cuestionable por la gran cantidad de energía que requiere (LYNCH et 

al., 2019)- y la mejor provisión de alimentos, se tiene en cuenta el po-

tencial beneficio para la salud de las personas, ya que su fabricación 

en el laboratorio permitiría incorporar elementos más saludables o tra-

tar de que sean menos perjudiciales. El apoyo de Bill Gates a la carne 

cultivada ha recibido críticas de aquellos que consideran que su defen-

sa, más que por el bien del planeta o la salud de las personas, se debe a 

sus inversiones en empresas dedicadas a la carne cultivada, tales como 

Hampton Creek Foods, Memphis Meats, Impossible Foods y Beyond 

Meat que han alcanzado un alto valor en el mercado y trabajan para 

poder ofrecer un producto a un precio razonable en poco tiempo 

(BERBERANA, 2021). 

La industria cárnica argumenta, para oponerse, que estos pro-

ductos contienen ingredientes de todo tipo, con el fin de lograr emular 

la textura, apariencia, sabor y aroma de la carne real, por lo que son 

alimentos muy procesados y su idoneidad como sustituto de la carne 

es cuestionable porque no contiene todos sus nutrientes (Interempre-

sas. Cárnica, 2020 a). Esta alternativa a la carne real aún se encuentra 

en fase de desarrollo, con muchos aspectos científicos y tecnológicos 

por resolver y, en particular, el efecto en el organismo humano de un 

producto que está basado en la multiplicación celular acelerada (Inte-

rempresas. Cárnica, 2020b). Manuel COLLADO, investigador del labo-

ratorio de Células Madre en Cáncer y Envejecimiento del Hospital 

Clínico de Santiago, objetó su seguridad alimentaria diciendo: “Hay 

que tener en cuenta que se trata de ingerir tejido vacuno que parte de 

células vivas pluripotenciales con capacidad tumoral y mantenidas con 
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factores de crecimiento y agentes con capacidades no testadas para su 

consumo (QUO, 2013). De hecho, el uso de ciertos tipos de células, 

como las células madre embrionarias no humanas, con un potencial 

regenerativo ilimitado, pueden llegar a acumular mutaciones genéticas 

con el tiempo (Nuffield Council on Bioethics, 2019). 

Hasta el momento, no se ha evaluado su riesgo para la salud. De 

hecho, la FDA y el USDA (la Agencia de Alimentación y Medica-

mentos y el Departamento de Agricultura de EEUU que deben autori-

zar su puesta en el mercado) advierten que es limitada e insuficiente la 

información disponible, tanto sobre los ingredientes que intervienen 

como sobre el método de producción de la carne artificial, y que las 

empresas no pueden fundamentar sus afirmaciones positivas sobre su 

efecto en el medio ambiente, el bienestar de los animales y la salud 

humana (GAO, 2020). 

Tampoco en la Unión Europea con el marco regulatorio actual 

está autorizada, aunque es objeto de proyectos de investigación e in-

novación financiados públicamente. En España, por ejemplo, se desa-

rrolla un proyecto I+D denominado CULTURED MEAT en el que 

cooperan empresas biotechs especializadas en nutrición y tecnologías 

de producción, como Argal (líder del proyecto), Biotech Foods, Mar-

tínez Somalo, DMC Research, BDI Biotech, Neoalgae, BTSA y 

Agrowingdata. El consorcio cuenta, además, con la colaboración de 

10 organismos de investigación ligados a Universidades y Centros 

Tecnológicos (CTIC CITA, Universidad de Oviedo, Universidad Au-

tónoma de Madrid - FUAM, TECNALIA, Parc Científic de Barcelo-

na, Universidad de Sevilla – FIUS, VICOMTECH, Universidad de 

Granada, BIODONOSTIA y CIC BIOMAGUNE), para llevar a cabo 

el desarrollo de la idea.  

El proyecto CULTURED MEAT se propone investigar los cár-

nicos del futuro destinados a la prevención de cáncer de colon y disli-

pemias. La adición de grasas saludables e ingredientes funcionales, 

sometidos a diferentes tecnologías de procesado, permitiría la obten-

ción de productos cárnicos para la prevención de dislipemias y cáncer 

de colon. Siendo este tipo de cáncer el de mayor incidencia en España, 

se justifica este proyecto en la necesidad de investigar sobre ingre-

dientes funcionales que puedan ayudar a prevenir estas enfermedades 

de alto impacto social relacionadas con la dieta. Este proyecto se aco-

gió en la convocatoria MISIONES de CDTI, Programa de apoyo a 

Iniciativas Estratégicas Sectoriales de Innovación Empresarial en el 

marco del Programa Estatal de Liderazgo Empresarial en I+D+I del 
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Plan Estatal de Investigación Científica y Técnica y de Innovación 

2017-2020 (ZABALA Innovation, 2021). 

El programa Horizon 2020 de la UE adjudicó en 2020 la primera 

inversión pública en carne cultivada (más de 2,7 millones de euros) al 

proyecto ‘Meat4All’: Industrialization and commercialization of a 

competitive, sustainable and consumer oriented alternative animal 

protein source”. Un consorcio internacional liderado por BioTech 

Foods con la finalidad de abastecer la creciente demanda mundial de 

proteína animal, al tiempo que abordar los principales inconvenientes 

de la ganadería industrial actual: cuestiones de salud, sostenibilidad 

ambiental y bienestar animal (CORDIS, s.f). 

5.- CURSO DEL DEBATE PÚBLICO. 

El debate público entre las distintas posturas quedó registrado, 

fundamentalmente, por los medios de comunicación. En unos medios 

se acusaba a la industria cárnica de haber diseñado una estrategia para 

quitarle importancia a las conclusiones del informe de la IARC y que 

sus expertos adolecían de un claro conflicto de intereses. Otros reco-

gieron cómo la industria agroalimentaria hacia responsable a los lob-

bies anticárnicos y ambientalistas de magnificar las evidencias dispo-

nibles para influir sobre los consumidores y explicaron cómo se orga-

nizaba para evitar el perjuicio económico. Así como, también, se hi-

cieron eco de las distintas valoraciones e interpretaciones de los cientí-

ficos y profesionales de la salud al respecto. 

Así, entre otros, el periodista Raúl REJÓN, desvelaba que la in-

dustria, al ver peligrar un negocio de 20.000 millones de euros al año, 

había financiado una estrategia digital diseñada por la consultora 

SPRIM por valor de más de 100.000 euros, con el fin de contrarrestar 

la repercusión negativa sobre sus intereses de la publicación de la 

IARC. Señalaba que la consultora seleccionó a los expertos científi-

cos103 que atendían a los medios, presentando argumentos científicos 

definidos previamente con los que reforzar los aspectos positivos de la 

carne y criticar el informe de la IARC, pero no mencionaban que la 

103 REJÓN señala a Carmen VIDAL (catedrática de Nutrición y Bromatolo-

gía. Universidad de Barcelona), Abel MARINÉ (catedrático Emérito de Nutrición 

y Bromatología. Universidad de Barcelona), Carmen GÓMEZ CANDELA (jefe de 

la Unidad de Nutrición Clínica y Dietética. Hospital Universitario La Paz), Anto-

nio VILLARINO (Catedrático de Bioquímica. Universidad Complutense) y Susana 

MONEREO (Jefe del Servicio de Endocrinología y Nutrición. Hospital Gregorio 

Marañón). 

https://elreferente.es/?s=Biotech+Foods
https://elreferente.es/?s=Biotech+Foods
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campaña estaba financiada por asociaciones relacionadas con la pro-

ducción de carne. Algunos de ellos, eran investigadores de la Cátedra 

UB Carne y Salud financiada por la Asociación Empresarial Cárnica 

ANAFRIC que participaban como expertos en este debate, ya que era 

uno de los objetivos de su trabajo en la Cátedra. Su directora a las 

preguntas del periodista aclaraba que "no represento al sector y la cre-

dibilidad de los científicos no se vende porque entonces se pierde" y 

"lo importante es compartir el conocimiento". 

De esta manera, denunciaba, la consultora coordinó cerca de 

cien gestiones con medios y consiguió más de 50 intervenciones de 

estos expertos, atendiendo a la demanda de la opinión de los expertos 

en reportajes e informativos debida a la repercusión del informe de la 

IARC. Además, se ocupó de elaborar artículos sobre la cuestión y de 

organizar una campaña online, aprovechando el dominio carneysa-

lud.com, financiada por el Ministerio de Agricultura, aunque este ad-

vierta que no es responsable del contenido (REJÓN, 2016). 

MARTÍNEZ BIARGE, pediatra creadora del proyecto “Mi pediatra 

vegetariano” explicaba en su blog las razones por las que, a su juicio, 

los médicos siguen cuestionando las dietas veganas, aunque numero-

sos estudios muestran los beneficios de las dietas vegetales en la pre-

vención de algunos tipos de cáncer y que su adopción “evitaría 8,1 mi-

llones de muertes anuales y ahorraría a los sistemas sanitarios 1 trillón 

de dólares al año, según cálculos de la Universidad de Oxford”. Por 

ello, Martínez no comprende la razón, cuando la evidencia científica 

“es tan aplastante”, por la que los profesionales sanitarios no la llevan 

a su práctica clínica. Los médicos, explica, se han educado en “una 

cultura que glorifica la carne y los demás productos animales” y se 

amparan en la autoridad de “bata blanca” con excusas pseudocientífi-

cas. Compara este comportamiento al que adoptaron con el tabaco, 

cuando a pesar de estar demostrado que producía cáncer no dejaron de 

fumar en consultas y hospitales hasta que se prohibió por ley. A pesar 

de las diferencias, encuentra paralelismos entre la industria tabaquera 

y la industria cárnica española que, para contrarrestar la mala imagen 

de la carne y poner en cuestión las conclusiones de la OMS, financia 

la Cátedra Carne y Salud y reclutó médicos  “a los que envió a más de 

50 entrevistas en medios de comunicación para que dieran su opinión 

favorable sobre la carne y, en consecuencia, los ciudadanos pensaron 

que esa opinión experta era independiente” (MARTÍNEZ BIARGE, 

2019). 

Los periodistas MÉNDEZ e IRIBERRI llamaban la atención en El 
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Español sobre la recomendación de comer carne de los médicos de 

familia apoyados por PROVACUNO, lo que tildaban de escándalo. 

Según ellos, nutricionistas, médicos y otros profesionales de la salud 

tenían vínculos con la patronal cárnica, lo que se podía deducir de la 

guía publicada por SEMERGEN, aconsejando pautas de consumo de 

carne mayor de la que aconseja la evidencia científica (MÉNDEZ e IRI-

BERRI, 2018).   

En contraposición, la industria cárnica en el I Fórum Cárnico ce-

lebrado en octubre de 2016 exponía la relevancia de las estrategias de 

comunicación puestas en marcha para contrarrestar el comunicado de 

la IARC sobre la carnes roja y procesada (Eurocarnedigital, 2016). 

Miguel Ayuso, director de directoalapaladar.com, describe, durante la 

celebración en 2019 de Meat Atraccion, la Feria Internacional del Sec-

tor Cárnico, el ambiente de los encuentros, charlas y eventos progra-

mados donde se siente lo que denomina el “fantasma del veganismo”, 

acechando los intereses de la industria cárnica que atraviesa una crisis 

estructural sin precedentes. Recoge algunas declaraciones como la del 

presidente de la Confederación Española de Detallistas de la Carne: 

“Nuestro obstáculo no es que se coma menos carne, sino que se está 

atacando la carne día sí y día también, y esto no es casual y va a se-

guir”.  “Hay un lobby anticarne, que viene de EEUU, y hay grandes 

influencers que cuando lanzan un post tiene un efecto huracán, y con-

tra esto es muy difícil luchar”. “Están logrando adeptos anticarne de 

forma muy rápida y muy fácil”. “Sabemos que lo que hacemos lo ha-

cemos bien, pero no es suficiente, porque hay un tema que no es ra-

cional, es emocional, que es el tema ético, de creencia personal, y en 

esa batalla tenemos que estar y ser protagonistas de forma común, 

porque si no nos van a ganar la batalla”. O la del presidente de Prova-

cuno: “Estamos preocupados por las corrientes de opinión, por el mar 

de fondo que se está creando, pero no por nosotros en sí, porque lo 

estamos afrontando con orgullo y decisión, quizás lo que nos falta es 

saber comunicarlo mejor”. Raúl MUÑIZ, presidente de Interovic: 

“Ellos se han posicionado mejor en la comunicación. Nosotros hemos 

cometido errores al no comunicar. Ellos comunican mucho y de forma 

agresiva, y eso hoy en día llega”. Por eso, debido al auge de un movi-

miento que de ser minoritario ha pasado a ocupar un lugar prominente 

en el debate público, AYUSO comprende que el sector cárnico se haya 

organizado para lanzar su ofensiva (AYUSO, 2019). 
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CONCLUSIONES 

Termino ya. Como conclusión diremos que este desacuerdo va 

más allá de la evidencia científica que, ciertamente, puede ser contro-

vertida porque es débil al basarse fundamentalmente en estudios epi-

demiológicos, porque no revela cual es el mecanismo carcinogénico y 

porque no logra determinar la relación causal entre la carne roja y pro-

cesada con el cáncer colorrectal, lo que permitiría evitar o disminuir el 

riesgo. También porque el planteamiento metodológico del estudio no 

contempla las diferencias de consumo existentes entre países y dietas 

según el estilo de vida de los consumidores, ni las diferencias entre 

consumo aparente y real, lo que habría avalado mejor las cantidades 

diarias recomendadas. Además, porque el mensaje con el que se co-

municaron al público los resultados de la IARC no puso suficiente én-

fasis en diferenciar entre el riesgo absoluto y el riesgo, restándole pro-

porcionalidad. 

Sin embargo, además de cuestionarse la calidad de la evidencia 

científica por los distintos actores protagonistas, entran en juego tam-

bién factores no epistémicos, con los que los actores se equipan para 

oponerse y defender su posición en el debate. Aquí, podemos identifi-

car factores relacionados con la percepción del riesgo, que no es del 

todo racional, y factores derivados de enfoques éticos, políticos y eco-

nómicos, lo que no facilita el cierre de la controversia científica públi-

ca. 

Por esa razón, no fue suficiente que los actores institucionales, 

con autoridad en alimentación y seguridad alimentaria, reconocieron 

la debilidad de la evidencia de la IARC y siguieran recomendando las 

mismas pautas de consumo de una dieta equilibrada, Dieta Mediterrá-

nea y Estrategia NAOS. 

El debate se mantiene abierto mientras los medios de comunica-

ción se ocupan de trasladar noticias entre los actores protagonistas de 

la controversia. Las conclusiones y las certezas científicas, por tanto, 

no son la clave del debate público, sino que está dominada por facto-

res económicos - industria y promotores de carne artificial- por cos-

movisiones que determinan un estilo particular de vida -veganos y ve-

getarianos- y estrategias acerca de lo que debe ser una política de 

desarrollo sostenible que oriente el sistema alimentario mundial que 

lideran ecologistas y ambientalistas. 

En definitiva, la comunicación del riesgo es clave para gestionar 
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el riesgo mismo porque puede generar consecuencias no deseadas y 

perjuicios económicos. Aunque el impacto global sobre la incidencia 

del cáncer es importante para la salud pública global y, por tanto, los 

resultados de la IARC relevantes para que las autoridades sanitarias 

puedan ofrecer las mejores recomendaciones dietéticas posibles, la 

forma en que se comunicó también influyó en el mantenimiento del 

desacuerdo entre los actores que protagonizaron esta controversia 

científico-pública. 

He dicho. 
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