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Con la venia.

En la Antigua Grecia, hace 2.400 afios, HIPOCRATES citd en una de
sus obras la maxima "sea el alimento tu medicina, y la medicina tu ali-
mento", sefialando la importancia de la alimentacion en el mantenimiento
del bienestar y la salud.

Maés recientemente, en 1850, el filésofo y antropélogo aleman
Ludwig FEUERBACH publico en su obra Ensefianza de la alimentacion la
famosa cita, “el hombre es lo que come”, afiadiendo que “si se quiere
mejorar al pueblo, en vez de discursos contra los pecados denle mejores
alimentos”.

No hay dudas al respecto. Somos lo que comemos. Permitanme
que afiada que no s6lo somos lo que comemos, sino que ademas somos el
resultado de la forma en la que preparamos y cocinamos los alimentos
que comemos. Ahora bien, vamos a centrarnos aqui en lo que comemos,
ya que deberan ser objeto de otras entregas los aspectos relativos a la
elaboracion y cocinado de los alimentos.

1. TRATEMOS DE CONTESTAR A UNA SENCILLA PREGUNTA: ¢{QUE
COMEMOS ACTUALMENTE?

Hay sobrada evidencia cientifica sobre el hecho de que seguir un
patron de dieta bien planificado con prevalencia de alimentos de origen
vegetal, como puedan ser la dieta mediterranea tradicional o la vegetaria-
na, comporta un menor riesgo de obesidad, de diabetes tipo Il, de enfer-
medades cardiovasculares y un menor riesgo de determinados tipos de
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cancer. Sus ventajas sobre la salud son cientificamente concluyentes.

En este sentido, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) dic-
tamino en 2015 que la carne procesada es “cancerigena para los huma-
nos”, incluyéndola en el grupo de sustancias mas peligrosas para la salud
junto con el humo del tabaco, el alcohol, el plutonio o el aire contamina-
do, entre otros mas de cien compuestos analizados anteriormente. Esta
institucion también sefialaba entonces (2015) que la carne roja (vacuno,
cerdo, cordero, etc.) es “probablemente cancerigena”. Un panel de vein-
tidos cientificos de diez paises de la Agencia Internacional para la Inves-
tigacion del Cancer, perteneciente a la Agencia Sanitaria de Naciones
Unidas, fue el encargado de revisar los méas de ochocientos estudios cien-
tificos publicados sobre la asociacion entre el consumo de estos alimen-
tos y doce tipos de cancer en varios paises.

Por su parte, el Fondo Mundial para la Investigacion del Cancer y
el Instituto Estadounidense de Investigacion sobre el Cancer recomenda-
ron en 2017 que las dietas incluyesen principalmente alimentos de origen
vegetal, con una ingesta limitada de alimentos de origen animal. Segun
estas instituciones, uno de los objetivos de la sanidad publica debe ser
limitar el consumo de carne roja por semana en torno a trescientos cin-
cuenta gramos de carne cocinada (cincuenta gramos diarios).

En 2018, estas organizaciones han publicado el Tercer Informe de
Expertos Diet, Nutrition, Physical Activity and Cancer: a Global Pers-
pective, donde se indica que

“los patrones dietéticos que estan relacionados con un menor
riesgo de cancer presentan de forma consistente un alto consumo
de cereales integrales, fibra, verduras y frutas”.

También sefiala este informe que
“la evidencia sobre la carne procesada y el cancer es clara.
Los datos muestran que ningun nivel de ingesta puede asociarse
con seguridad con una falta de riesgo”.
Limitar el consumo de comida ‘rapida’ y de otros alimentos proce-
sados con altos contenidos en grasa, aztcar o almidones, limitar el con-

sumo de bebidas azucaradas y limitar el consumo de alcohol son otras de
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las recomendaciones para prevenir el cancer que realiza el Fondo Mun-
dial para la Investigacion del Cancer en su reciente informe y cuyo resu-
men se incluye mas arriba.

Segun el programa Global Burden of Disease (GBD) 1, de todas
las formas de malnutricion, los malos habitos alimentarios, en especial la
baja ingesta de alimentos saludables, son el principal factor de riesgo de
mortalidad. El estudio indica que esta conclusion tiene serias implicacio-
nes para aquellos gobiernos nacionales y organizaciones internacionales
que intentan acabar con la malnutricion en la proxima década, destacan-
do la necesidad de intervenir de forma global en el sistema alimentario
para promover la produccion, distribucion y consumo de alimentos salu-
dables en todos los paises. A dia de hoy, el GBD es el estudio de obser-
vacion epidemioldgico méas completo del mundo.

1 GBD: Programa de colaboracion entre mas de mil ochocientos
investigadores de ciento veinte paises, basado en el Instituto de Métricas
y Evaluacion de la Salud de la Universidad de Washington y financiado
por la Fundacién Bill y Melinda Gates. Se trata de un programa integral
de investigacion regional y global sobre la carga de la enfermedad, que
evalua la mortalidad y la discapacidad a partir de las principales enfer-
medades, lesiones y factores de riesgo.

El aumento de consumo de alimentos no saludables ha hecho que
la dieta sea uno de los principales factores de riesgo a la hora de sufrir
una muerte prematura o de tener méas probabilidades de sufrir una enfer-
medad. Una dieta sub-éptima (por ejemplo, pocas frutas, pocos cereales
integrales, pocas verduras y mucha carne) es uno de los principales facto-
res de riesgo de la mortalidad prematura en el mundo y representa casi
una de cada cinco muertes. En 2016, la mala alimentacion supuso diez
millones de muertes a nivel mundial, mientras que el tabaco fue respon-
sable de siete millones de muertes ese mismo afio. Actualmente, muere
en nuestro planeta mas gente por obesidad que por hambre. Aunque
nuestra percepcion sea bien distinta, esta es la conclusion de uno de los
mayores estudios en Salud llevados a cabo hasta la fecha en todo el
mundo, "La carga global de las enfermedades”, publicado en 2012 por la
revista especializada The Lancet. Este estudio refleja que mas de tres mi-
llones de personas en todo el mundo murieron por causas relacionadas
con la obesidad, tres veces mas que aquellos que murieron debido a la
desnutricion.
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El catedratico Pete SMITH, miembro de la Royal Society de Edim-
burgo, de la Royal Society of Biology y de la Indian National Science
Academy, sefiala que

“la necesidad de reducir la demanda de productos de origen
animal es la actual postura cientifica dominante. Existe abundante
evidencia cientifica relacionada con las negativas implicaciones
ambientales y para la salud de la produccion y el consumo de car-
ne y productos lacteos”.

Pero lo cierto es que aun persiste la idea, en amplios sectores de
nuestras sociedades, de que un mayor consumo de carne y otros produc-
tos de origen animal en detrimento de legumbres, verduras, frutas y hor-
talizas, es consecuencia de un mayor “estatus social”. Seglin la Organi-
zacion de las Naciones Unidas para la Alimentacién y la Agricultura
(FAO),

“en ausencia de politicas de cambio, se estima que la pro-
duccion mundial de carne se duplique para 2050, inducida princi-
palmente por la incorporacion al mercado de consumo de cientos
de millones de habitantes de China, India, Sudéafrica y Brasil”.

Como ejemplo, el consumo de carne y lacteos en la poblacién chi-
na se ha duplicado en la Gltima década, creciendo de forma alarmante los
antes practicamente inexistentes problemas de obesidad y otras enferme-
dades de las denominadas “occidentales”. China tiene ya mas de cien mi-
Ilones de diabéticos y obesos o hiperobesos.

Es por ello que el gigante asiatico se ha propuesto como objetivo a
2030 reducir el consumo de carne a la mitad; y el Ministerio de Salud
Publica de China ha lanzado un plan que sefiala que los 1.340 millones
de habitantes deberian consumir no mas de cuarenta a setenta y cinco
gramos de carne por dia y persona para entonces. Esta politica china se
hace eco de las recomendaciones de los informes que hemos comentado
tanto de la OMS como del Fondo Mundial para la Investigacion del Can-
cer.

Respecto a la leche, su consumo en la poblacion adulta también es-
ta a debate, al menos en lo que se refiere a sus principales supuestos be-
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neficios para la salud.

El valor de los productos lacteos esta cada vez mas cuestionado to-
da vez que numerosos estudios cientificos asocian su consumo con de-
terminados problemas de salud, contradiciendo en muchos casos el con-
cepto de alimento basico que popularmente se tiene de ellos.

En 2014 por ejemplo, el British Medical Journal publicd un estu-
dio que indicaba que una alta ingesta de leche en mujeres y hombres no
se acomparia de un menor riesgo de fractura por osteoporosis.

Los expertos estan de acuerdo en que la leche lleva una importante
cantidad de calcio, pero discrepan en si este calcio es absorbido o no por
el cuerpo humano. También encontramos discrepancias cientificas sobre
el efecto de otras sustancias que acomparian al calcio en la leche.
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Cuando se analizan los datos estadisticos que reflejan la situacion a
nivel mundial, se observa la denominada “paradoja del calcio”: los pai-
ses con mayor consumo de calcio a partir de productos lacteos —Estados
Unidos, Suecia, Noruega, Finlandia, Paises Bajos y Reino Unido— tam-
bién presentan las mayores tasas de fracturas de cadera relacionadas con
la osteoporosis. Y aquellos lugares del mundo con una ingesta tradicio-
nalmente baja en lacteos —Hong Kong, Singapur, zonas rurales de Afri-
ca— presentan la menor incidencia de osteoporosis. Presentamos a con-
tinuacion el mapa de riesgo de fractura 6sea y la tabla de consumo per
capita de productos lacteos por paises.

Los paises del mundo que méas productos lacteos consumen son
también los que mas osteoporosis padecen.

Consumo per-capita (Kg/persona/aiio) de licteos (excl. mantequilla)
(FAOSTAT, 2011)
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Como se muestra en el grafico anterior, a medida que disminuye la
relacion entre proteinas ingeridas de origen vegetal sobre las ingeridas de
origen animal (ratio proteico por origen de las mismas), aumenta expo-
nencialmente el indice de fracturas de cadera segun el estudio realizado
en treinta y tres paises.

Culturalmente asociamos la fijacion de calcio en nuestros huesos al
consumo de productos lacteos. Esta creencia la tenemos tan arraigada
que a menudo no nos paramos a pensar que ningun otro mamifero toma
leche tras el periodo de lactancia, y mucho menos lo hace de otra especie.
Su valor en este sentido puede ser cuestionable, su necesidad para tener
unos huesos sanos parece que no.

Ante esta “paradoja del calcio” surge de inmediato la pregunta de
donde podemos encontrar el calcio tan necesario para nuestro organismo.
Alimentos como las semillas de sésamo contienen 6,3 veces mas calcio
que el contenido en la leche entera. De igual forma, encontramos mas de
tres veces calcio en el queso que en la leche entera o el doble de calcio en
las almendras.

A continuacion, se muestra una tabla con el contenido en calcio de
los principales alimentos expresados en miligramos por cada cien gramos
de alimento.

ALIMENTO (100 GRAMOS) CALCIO EN MG
SEMILLAS DE SESAMO 783
ALMENDRAS 252
AVELLANAS 225
QUESO 400
YOGUR 148
LECHE ENTERA 125
LEGUMBRES SECAS 70-150
VERDURAS 60-150
LECHE DESCREMADA 120
PAN BLANCO 100
HUEVO 55
PESCADO 30
FRUTAS 15-25
ARROZ 15
CARNE 12

Fuente: Wander, 1990 y Mataix 20009.
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Nuestra cultura, nuestras percepciones, nos llevan a algo similar
con las proteinas. Asociamos tradicionalmente al consumo de productos
de origen animal (carne, huevos, lacteos) casi como fuente Unica de apor-
te de proteinas. A menudo se nos olvida que otros grandes mamiferos
como los gorilas o los elefantes también necesitan proteinas y las obtie-
nen de fuentes vegetales. El aporte de proteinas se puede cubrir perfec-
tamente por alimentos de origen vegetal como legumbres, cereales inte-
grales, frutos secos... Alimentos tradicionales en nuestra dieta medite-
rranea, asi como otros alimentos de consumo mas reciente en Espafia
como la quinoa y la soja.

Las mayores organizaciones de nutricion avalan la alimentacion
vegetariana y vegana. La Academia de Nutricion y Dietética de EEUU
afirma que:

“Las dietas vegetarianas apropiadamente planificadas, in-
cluyendo las dietas totalmente vegetarianas o veganas, son salu-
dables, nutricionalmente adecuadas y pueden aportar beneficios
para la salud en la prevencion y el tratamiento de ciertas enferme-
dades. Estas dietas son apropiadas durante todas las etapas del ci-
clo vital, incluyendo embarazo, lactancia, infancia, nifiez y adoles-
cencia, y para atletas”.

Que cada uno adopte, a partir de la informacidn, las decisiones
alimentarias que estime oportuno. La Organizacién Mundial de la Salud
(OMS), el Departamento de Agricultura de los EEUU (USDA), la Fun-
dacion Mundial para la Investigacion del Cancer, el Instituto Americano
para la Investigacion del Cancer, la Academia Americana de Pediatria, la
Federacion Espafiola de Dietistas-Nutricionistas, el Comité de Médicos
por una Medicina Responsable (PCRM), la Asociacion de Dietistas de
Canada, la Asociacion Dietética de Nueva Zelanda. ..

2. ABORDEMOS AHORA ALGUNOS ASPECTOS DE LA RELACION
ENTRE ALIMENTACION Y MEDIO AMBIENTE.

“La tierra no es una herencia de nuestros padres, sino un préstamo de
nuestros hijos”. Proverbio indio
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Es claro que una alimentacion adecuada es fundamental para nues-
tra salud, pero también para la salud del planeta. Segun la ONU, la pro-
duccion masiva de carne y lacteos genera actualmente el 20% del total de
las emisiones de gases de efecto invernadero, una contribucion que, aun-
que parezca sorprendente, es mayor que la originada por la industria, y
mayor incluso que la del sector transporte. Esto es, la de todos los avio-
nes, camiones, coches, barcos, etc. juntos. Si no hacemos nada, para
2050 las emisiones de gases del sistema alimentario representaran mas de
la mitad del total de emisiones globales asociadas a las actividades hu-
manas.

Ademas, hay que tener en cuenta que en nuestro planeta menos del
4% del agua es dulce. El consumo de agua que se destina a producir los
alimentos que comemos es del 92% de ese 4%, esto es practicamente la
totalidad. Sin embargo, el consumo de agua varia sustancialmente de
unos alimentos a otros.

Se calcula que el 92% del consumo de agua esta relacionado con lo
que se come. La carne es el alimento que mas agua precisa. Asi, se nece-
sita mucha mas cantidad de agua para producir cien gramos de ternera
que cien gramos de patatas. La FAO ha calculado que se requieren vein-
ticinco litros de agua para producir una patata frente a los nada menos
que siete mil litros de agua que se necesitan para producir un filete. En la
tabla siguiente podemos apreciar los distintos consumos de agua que se
necesitan para producir algunos de nuestros habituales alimentos:

Agua necesaria para producir... Alimento

25 litros 1 patata

50 litros 1 naranja

70 litros 1 manzana

200 litros 1 vaso leche

2.400 litros 1 hamburguesa

7.000 litros 1 filete
Fuente: FAO

Nuestro sistema alimentario actual y futuro, si seguimos en la
misma trayectoria, no parece muy sostenible. Debemos cambiar, por tan-
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to, la forma en que producimos y consumimos alimentos si queremos
alimentar a una poblacion de diez mil millones de personas en 2050.

“Un cambio global hacia una dieta vegana es vital para salvar al mundo
del hambre, la escasez de combustible y los peores impactos del cambio
climatico”.

Organizacion de Naciones Unidas
The Guardian, 2010
Fuente: The Guardian

Todos los dias, y en cada comida, elegimos qué comer. Tenemos
que empezar a tomar decisiones conscientes de los aspectos saludables
para nosotros y para nuestro planeta que estan en juego en cada una de
nuestras decisiones diarias de alimentacion. Nos jugamos mucho. Debe-
mos hacer ver a la sociedad y a los gobiernos lo que esta en juego. Los
Gobiernos deben establecer politicas que nos ayuden a tomar las decisio-
nes correctas, mas apropiadas para nuestra salud y para el planeta. El sis-
tema se tendra que transformar para hacer frente a estos desafios.

3. MIENTRAS TANTO, ¢{QUE PODEMOS HACER DESDE LA ACADE-
MIA DE GASTRONOMIA DE CASTILLA-LA MANCHA?

Segun la RAE, la gastronomia es el “conjunto de conocimientos y
actividades relacionados con la comida, concebida casi como un arte”.
En una segunda acepcion, se describe como la “aficion a comer bien”.
Por tanto, como Academia tenemos la oportunidad y la responsabilidad
de trasladar a la sociedad algo tan sencillo y tan complicado a la vez co-
mo es el hecho de disfrutar de la comida saludablemente.

Trabajemos desde la Academia con el fin de que sea el vehiculo
para informar, divulgar a la sociedad y para ayudarle a hacer atractivos
los alimentos saludables. EI primer paso, sin duda, es educar.

Hay que hacer atractivos los platos de legumbres, verduras, hortali-
zas, frutas... La tarea no es sencilla, porque es mas facil que un nifio pida
un zumo o un batido de chocolate industrial que pida una manzana. jAy,
cuanto dafio ha hecho esto dicho popular que dice que “de lo que come el
grillo, poquillo”! Sin embargo, nuestros restauradores pueden convertirse
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en la punta de lanza con este nuevo encargo que la sociedad les hace. Por
ejemplo, baste sefialar que en Espaia las legumbres tienen su campo casi
popularmente limitado a tres platos: la fabada, las lentejas con chorizo y
el cocido madrilefio, cuando resultan ciertamente infinitas las posibilida-
des de combinar y presentar nuevos platos basados en legumbres. Con-
seguir que en cada restaurante de nuestra region haya en la carta al me-
nos un plato de verduras, hortalizas y legumbres seria todo un avance en
la oferta saludable.

4. PROPONGO QUE NUESTRA LABOR SE ORIENTE ADEMAS EN UNA
APASIONANTE Y MUY UTIL DOBLE DIRECCION.

a. Por un lado, informar. Ayudar a los padres, colegios y
otras instituciones a que entiendan que hay cosas que no
deben dar a sus hijos y que por tanto no debe haber “bati-
dos procesados en los armarios de las cocinas”. Hay que
evitar el consumo de bebidas azucaradas ya que inciden
en el aumento de la obesidad infantil. Hoy tenemos la cer-
teza de que en los estantes de los supermercados hay mul-
titud de productos procesados, que no alimentos -pues no
nutren nada-, que ademas nos enferman y que directamen-
te no hay que comprar. Este es el poder del consumidor
frente a las malas ofertas de la industria. Aqui podemos
contar con la colaboracion o informacion de expertos die-
tistas nutricionistas, que actualmente ofrecen su conoci-
miento desinteresado en multitud de canales de comunica-
cion.

b. Capitulo especifico debe ser el comedor escolar. Avanzar
para que en los comedores escolares se sigan pautas de
alimentacion saludable, serd un enorme favor que haga-
mos a nuestros hijos. Cuando hablamos de pautas hable-
mos claro, nos referimos a que no haya en la alimentacion
de nuestros hijos productos industriales y congelados pro-
cesados, ni productos refinados y se sustituyan estos pro-
ductos por productos naturales e integrales. Solo logrando
este primer paso el avance sera enorme. No olvidemos que
en Espafia el 8,5% de la poblacion infantil entre 2 y 17
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afios presenta obesidad y el 18,2% tiene sobrepeso, segun
los datos del Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar
Social (Camparias Prevencion de la Obesidad infantil:
https://www.mssssi.gob.es/obesidadinfant2).

c. Hacer atractivos a la sociedad de hoy los alimentos salu-
dables. Esa manzana a la que rayamos y ponemos alguna
viruta de chocolate negro por encima, ya es otra cosa,
¢verdad? Podemos aconsejar platos saludables y atractivos
para las familias y sobre todo, para los menores, los méas
vulnerables también en este asunto.

Retos, como decia, apasionantes para los que esta querida Acade-
mia me tendra siempre a su disposicion. Muchas gracias por vuestra
atencion.

He dicho.
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