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    A Bimbo, Nestlé, Unilever, L´Oréal, Puleva y tantos otros…


    Sin ellos no habría sido posible este libro.


    Y a mi abuelo Doni, del que aprendí


    lo importante que es comer


     

  


  
    Nota editorial


    Las referencias a las fuentes y recursos utilizados a lo largo del texto se indican con su correspondiente número entre paréntesis [p. e., (1), (154)].

  


  
    1. Introducción


    A pesar de que todo el mundo está convencido de que vivimos en la «Sociedad de la Información», en materia de nutrición, alimentación y salud, los tiempos actuales se podrían describir mejor como la «sociedad de la confusión».


    A lo largo de mucho tiempo impartiendo clase a sanitarios y a grupos de padres, o directamente evaluando pacientes en mi consulta, he visto que tan importante era informar correctamente, como eliminar leyendas urbanas, mitos e ideas irracionales, que repercutían gravemente en las conductas alimenticias o de autocuidados y, por ende, en la salud.


    También he constatado cómo el origen de la mayoría de estas confusiones y errores provenía de los medios de comunicación y, sobre todo, de los anuncios publicitarios. Actualmente, la televisión, la radio y la prensa son las principales fuentes de información nutricional para los consumidores. El problema es que estos mensajes están manipulados, siendo su objetivo principal vendernos una serie de productos concretos, aunque en muchas ocasiones, como en el cuento de Caperucita, incluso lleguen al extremo de disfrazarlo de preocupación por nuestra salud.


    Esta tergiversación, en la que se ocultan datos, se exageran propiedades, se utilizan trucos o directamente se dan unos datos sesgados y presentados con el fin de inducirnos a engaño, hace que los conocimientos en materia de alimentación, nutrición y salud de la mayor parte de la población sean, cuanto menos, incorrectos y, en algunos casos, directamente perjudiciales.


    Así, ideas irracionales, verdades a medias, mentiras completas, señuelos pseudocientíficos y palabrería de bata blanca sobre dietas, alimentos, nutrientes o cosmética, son la tónica general de un mercado que mueve miles de millones de euros y en el que la mayoría de las personas desconocen que, a pesar de estar gastando muchísimo dinero en cuidarse –o eso es lo que ellos creen– manteniéndose «sanos y delgados», en realidad están, en muchas ocasiones, asumiendo riesgos que ignoran o directamente socavando su salud y minando su economía.


    Adicionalmente, muchas de las empresas que comercializan alimentos funcionales, suplementos vitamínicos o productos similares, han dirigido sus estrategias publicitarias a los niños, más específicamente a la salud, cuidado y desarrollo de éstos, a sabiendas de que, lógicamente, un padre que se lo pueda permitir, elegirá lo que considere «mejor» para ellos.


    De este modo, desde planteamientos como «ayudarles a crecer sanos», «prevenir deficiencias nutricionales» o incluso «darles unas dosis extras de energía», se ha bombardeado a los progenitores apelando a la responsabilidad en la crianza saludable de sus hijos. Algunas estrategias publicitarias son aún más agresivas, consiguiendo generar en muchos padres sentimientos de culpabilidad –¿qué madre no se sentiría mezquina dando a sus hijos unas simples mandarinas de postre y ahorrándose el precio de unos yogures enriquecidos con vitaminas, calcio y omega 3, por poner un ejemplo?–. Y las empresas lo saben y se aprovechan de ello.


    Sin embargo, una humilde fruta es infinitamente más sana como postre que cualquier producto procesado.


    En los últimos años, las voces discrepantes, científicos en su mayoría, que no cuentan con los mecanismos publicitarios de las grandes multinacionales, han denunciado, a base de estudios y experimentos, estas prácticas insalubres. Pero la gente no lee Nature ni JAMA, y, la mayoría de las veces, trabajos que han supuesto años de investigación, tienen una repercusión mediática mínima y terminan, como mucho, como póster de algún congreso de especialistas que sólo unos pocos verán.


    Algunos blogs han recogido el testigo de los científicos y se dedican a divulgar, en palabras fáciles y comprensibles para la población, estos estudios y trabajos que combaten las engañifas de las empresas y de los gurús de la alimentación.


    La labor de esta minoría, científicos y blogueros, junto con las denuncias de los consumidores y sus asociaciones, y algún escándalo que ha sido imposible acallar por parte de las empresas implicadas, han contribuido a que, recientemente, desde organismos internacionales se comience una labor de regulación seria y estricta en materia de leyes sobre publicidad, alimentación, cosmética y dietas.


    Sin embargo, «hecha la Ley, hecha la trampa». Los resquicios para bordear la legalidad en materia de publicidad desarrollados por las empresas hacen que, aunque el mensaje emitido se ajuste perfectamente a la normativa, el mensaje percibido sea diferente. No en vano, la publicidad se nutre de la psicología.


    Este trabajo pretende contribuir a esta labor divulgadora, denunciando prácticas, como mínimo, poco éticas en publicidad alimentaria y cosmética, y ayudando a combatir la propagación de hábitos potencialmente peligrosos para nuestra salud y la de nuestras familias.


    Con estas páginas sólo se busca acercar a la gente, independientemente de su formación y nivel académico, unos conocimientos básicos sobre alimentación, nutrición, cosmética y publicidad. Y hacerles conscientes de que, para el mercado, sólo somos «potenciales consumidores», no importa a qué precio.


    Sólo la información impide la manipulación, sólo la educación desarrolla el espíritu crítico. Y ambos objetivos son primordiales a la hora de tomar decisiones sobre lo que hacemos con nuestra salud y la de nuestras familias. Este libro pretende ayudar a ambas cosas. Informar y educar.


    Mirando a nuestro alrededor


    Cuando, en septiembre del año 2011, el estudio Aladino sobre vigilancia del crecimiento en niños españoles arrojó los resultados obtenidos en menores de 6 a 10 años, los especialistas nos dimos de bruces con la cifra abrumadora de que el 44,5 % de ellos tenía sobrepeso u obesidad.


    Respecto a sus progenitores los datos no eran mucho mejores: el 47,6 % de los padres y el 41,2 % de las madres también estaban por encima del peso que deberían tener (1).


    Es verdad que el peso es un dato relativo, ya que es más importante la distribución corporal y el tipo de nutrición que ha llevado a ese sobrepeso. Pero, sin entrar aún en esas explicaciones, el dato objetivo es que «casi» uno de cada dos niños españoles está «gordo».


    Si sumamos a eso que los trastornos alimentarios debutan cada vez a una edad más temprana, 8 o 9 años, y que un nada despreciable 15-18% de la población juvenil sufre uno de esos cuadros, englobando en ellos la anorexia, la bulimia, los cuadros subclínicos y los síndromes parciales (2), estaríamos hablando de unos intolerables porcentajes de población juvenil que padece algún problema relacionado con la alimentación.


    Y si a ese número le añadimos los millones de españoles obsesionados con lo «light», lo «eco», lo «natural», o los que enlazan una dieta con otra, viviendo siempre pendientes de las básculas y las tallas, nos encontramos con una sociedad enferma, obsesionada por lo que come, cuánto come y cuándo lo come.


    Una sociedad bombardeada por información errónea, intereses creados y mensajes tóxicos para su autoestima, que además ha perdido el placer de comer y, cuando lo hace, sufre sensación de culpa y de pecado.


    Una sociedad en la que, a pesar de los miles de productos que nos prometen bajar el colesterol, mejorar el tránsito intestinal o fortalecer nuestras defensas, y que nosotros consumimos masivamente, las primeras causas de muerte y enfermedad tienen que ver, en su mayoría, con dos únicos factores: el sedentarismo y los malos hábitos nutricionales.


    Y si no lo creen, lean detenidamente los siguientes datos: en los últimos veinte años, las muertes por cáncer se han multiplicado por tres a nivel mundial, llegando a alcanzar la cifra de ocho millones de decesos; los problemas cardiovasculares, enfermedades cardiacas e ictus mataron a 12,9 millones de personas en el 2010; la hipertensión arterial fue la responsable de nueve millones de defunciones; el tabaquismo, de 6,3 millones; el alcoholismo sumó 4,9 millones más en un año, y la diabetes, por su parte, aportó a las estadísticas 1,3 millones de fallecidos (3).


    Como pueden observar, en este primer mundo, en el que la Sanidad es accesible para todos y en el que se han erradicado casi totalmente las enfermedades infecto-contagiosas, los problemas de salud más graves están relacionados, directamente, con la sobrealimentación.


    En medio de este panorama tan saludable les invito a hacer una prueba.


    Cuenten los anuncios de alimentos prefabricados, alimentos con «poderes curativos», píldoras para sus carencias nutricionales, cosméticos, dietas, clínicas estéticas y gimnasios que ven a lo largo del día en los periódicos, internet, marquesinas de autobuses, televisión, o escuchan por la radio mientras conducen.


    Y ahora respondan a estas preguntas:


    –¿Realmente han entendido algo?


    –¿Sabe que muchas veces no existen estudios que avalen esas afirmaciones que ha escuchado?


    –¿O que muchos de esos estudios se han realizado solamente en moscas?¿O en simples células aisladas?


    –¿Y se imaginan cuánto ganan las multinacionales de la cosmética y la alimentación jugando con su salud?


    Pues si quieren averiguarlo, continúen leyendo.


     

  


  
    2. El cambio de una sociedad a través de sus estereotipos


    Análisis de una obsesión social y evolución de la misma fomentada por los medios de comunicación


    Si colocáramos en una serie las imágenes de los mitos eróticos de los últimos sesenta años, tanto en mujeres como en hombres, patrios o foráneos, veríamos a simple vista la evolución del estereotipo considerado como bello y deseable.


    Más altos, más delgados, más jóvenes. Imágenes con cuerpos pre-púberes. Cuerpos de adolescentes imposibles de mantener con los cambios del desarrollo y el paso del tiempo. Rostros sin mácula ni arrugas una vez superado el medio siglo. Momificación en vida. «Amojamamiento» en directo.


    Un dato ya manido: en los concursos de belleza, como Miss Suecia, el peso de las ganadoras había pasado de 71 kg en 1951 a 49 kg en 1981. Treinta años después había perdido 22 kilos –ella no, su heredera en el trono, se entiende (4) (figs. 1 y 2).


    De hecho, en el año 2006, tras múltiples peticiones por parte de las asociaciones de afectados por trastornos de la alimentación, la Pasarela Cibeles decidió prohibir que desfilaran modelos por debajo de un Índice de Masa Corporal (IMC) de 18. El objetivo era impedir que una imagen enfermiza fuera el modelo de referencia de las mujeres de este país. Ese año, un 30% de las modelos que se presentaron al casting fue rechazado por razones de peso. Una de cada tres chicas estaba, desde el punto de vista médico, excesivamente delgada (5).


    Para que se hagan una idea, un IMC de 18 equivale a aproximadamente 53 kilos de peso para una altura de 1,70 metros. Con seis kilogramos menos, 47 kilos, esa misma persona cumpliría criterios para realizar un ingreso hospitalario.


    Snow y Harris, dos científicos estadounidenses, realizaron un estudio sobre la imagen de la mujer en los medios de comunicación y llegaron a la conclusión de que, entre 1959 y 1985, las mujeres con sobrepeso fueron, literalmente, borradas de las revistas (6).


    Numerosos antropólogos, como Marvin Harris, han desarrollado sus teorías sobre cómo muchas religiones y sectas manejan el pensamiento de sus adeptos a base de restricciones alimentarias, ayunos y una estricta serie de normas, reglas y pautas, cuya función, entre otras, es, por una parte, anular el espíritu crítico en base a la «obsesión por lo prohibido» y, por otra, pensar constantemente qué se puede hacer y qué no, o sentirse culpable por las normas incumplidas.


    En otras palabras, si tienes que pasar el día pensando lo que puedes o no puedes comer (alimentos buenos y malos), obsesionada por aquellos que NO y que de pronto parecen que te rodean –¿por qué cuando se está a dieta se reproducen las pastelerías, las máquinas de vending y los anuncios de snacks1?– y atento a cumplir una serie de normas, es muy difícil que puedas pararte a pensar «¿Qué estoy haciendo con mi vida?». Y, sobre todo, «¿Por qué?».


    Crónica de un día cualquiera


    El culto al cuerpo, que como todo culto funciona como una religión, nos tiene ocupados de la mañana a la noche.


    Nos levantamos tomando en ayunas un vaso de pócima «detox» –la última moda para decir desintoxicante, sea lo que sea de lo que estemos intoxicados– con limón, perejil, bayas de goyi y lo que se les ocurra que es rico en «antioxidantes» –porque, además de intoxicados, estamos oxidados.


    Nos preparamos el desayuno con cereales ricos en fibra «que ayudan a tener el vientre plano» y a «regular el tránsito intestinal» –ese eufemismo cursi que tan de moda han puesto los anuncios–, bebemos un vaso de leche desnatada con calcio y vitamina A y D –que cuesta el doble, pero hay que pensar en la salud futura de los huesos–, zumo de naranja procedente de concentrado de fruta, que «es como comer fruta» –o eso nos cuentan–, una pastillita de Resveratrol para prevenir el envejecimiento, ducha con gel reafirmante, crema antiarrugas con «ultra-protección-defense-hidra-rides» o palabras igualmente ininteligibles, contorno de ojos con «ácido anti aging iluminator», maquillaje con «nanotecnología plus-súper-mejor», rimmel que alarga un 50% más y vitaminiza las pestañas, como si las pestañas fueran un ente propio que pudiera ingerir por su cuenta. Y nos vamos al trabajo.


    A media mañana tortitas de arroz, «apagahambre sabe-a-nada» o algún tipo de pasto incomestible parecido, cuando no aguantamos directamente las punzadas de hambre y los rugidos del cuerpo, recitando como en una plegaria: «Para presumir hay que sufrir».


    A la hora de comer, autocondenándonos a la rutina y al aburrimiento alimentario, ensalada «simply thin» –lechuga, tomate, vinagre, sal y aceite… y de este último más bien poco–, pescado blanco o pollo a la plancha, porque estamos en plena «operación bikini». Mirada de soslayo cargada de envidia al soufflé de chocolate de la gorda de la mesa de al lado. ¿Que no está gorda? «Lo estará», te dices a ti mismo para consolarte. Por la tarde, café solo con sacarina, una pieza de fruta y al gimnasio. A sudar y a sufrir.


    Nada más lejos de mi intención que hablar mal de hacer deporte, lo que estoy criticando es sufrir haciéndolo. Mucha gente, en lugar de elegir actividades deportivas que les diviertan, optan por aquellas que les han asegurado que provocan una mayor pérdida de peso o el cambio de alguna zona concreta del cuerpo. Supeditan la elección de qué hacer en su tiempo libre a ese objetivo, dejando a un lado la parte social y lúdica del deporte. Y sufren.


    Puntualicemos, ya que no quiero perder lectores suspicaces tan pronto: no hablo de quien acude a un gimnasio porque es la única alternativa que tiene para hacer deporte, porque sus horarios de trabajo, sus obligaciones familiares o su ritmo de vida no le permiten otra opción, ni de aquellos que, dentro del mismo tipo de espacio, los gimnasios, se apuntan a actividades que les divierten, les apetece aprender o les sirven de punto de encuentro con los amigos. Hablo, en exclusiva, de aquellos cuya sola motivación es modificar, parcial o totalmente, su cuerpo.


    Es verdad que toda actividad física genera un aumento de endorfinas que ayuda a que te sientas bien. También lo es que las personas del ejemplo primero, los de gimnasio y aparatos, se sienten bien después de hacer deporte. El problema es que se animan con el objetivo de disminuir, modelar o cambiar sus caderas, glúteos o piernas, reforzando así la obsesión por la figura corporal.


    Y los del segundo, los que quedan para jugar con sus amigos una pachanga, se sienten mejor y lo atribuyen a haberse reído, logrado retos, colaborado con su equipo y haber compartido con un grupo de amigos una tarde de ejercicio al aire libre.


    Unos refuerzan una idea insana. Los otros tienen beneficios a nivel físico, psíquico y social. Desde el punto de vista físico y mental, es más completa y saludable una ruta de senderismo con amigos que dos horas de «cinta» mirando una pantalla. Y no creo que nadie pueda encontrar argumentos para refutar esta afirmación.


    De todas maneras, la práctica deportiva con fines adelgazantes surge de la mano del sedentarismo más absoluto. Aun desarrollando los trabajos más inactivos, hay pequeños hábitos, como ir a hacer recados andando, subir las escaleras de casa o jugar con los niños en el parque, en lugar de apoltronarse en el sofá jugando a la consola que, practicados todos los días, harían innecesario tener que ir al gimnasio.


    Tras el gimnasio, un agua con los amigos o un té chino con propiedades cuasi-medicinales –«que se usa desde hace milenios allí para drenar el sistema linfático a través de sus activos fitovegetales», o algo así has escuchado–, y, de pronto, un imprevisto altera tus planes: un flamante pincho de tortilla recién hecho, con su pan, blanco, para más inri. Miras, dudas, mientras un sudor frío te empieza a caer por la frente, te dices a ti mismo «No; sí; no; sí…». Y te lo comes.


    Acto seguido tu conciencia te susurra: «Acabas de mezclar hidratos de carbono con proteínas y grasas». Has incumplido los preceptos. NUNCA, NUNCA, NUNCA se pueden mezclar los alimentos buenos y malos. Pecado. Pecado. Pecado.


    El dedo acusador te expulsa del Paraíso Light en el que te habías mantenido todo el día. Y te sientes culpable. Y ofreces tu penitencia –«Esta noche no cenaré»–. Y lo cumples para aplacar los remordimientos que sientes.


    Cuando por fin te quedas dormido, magdalenas gigantes te persiguen para acorralarte hasta caer en lo que parece un furibundo océano de chocolate, mientras campos de regalices de colores se agitan a tu alrededor…


    Ringgggg, ringggggg.


    Tu batido «detox» espera.


    Despierta.


    NO, ¡DESPIERTA!


    ¿Has pensado alguna vez cómo has llegado hasta aquí? ¿Cuándo empezó todo esto? A lo mejor yo conozco el principio de esta historia, de «tu» historia, de «su» historia y, si me apuras, antes de convertirme en «publiescéptica», de «mi» historia.


    Un día te levantas y te ves gorda (o gordo, que en esto sí hemos llegado a la igualdad de sexos). Fijas la mirada en tu cintura: «Gorda», susurras. Miras tu cadera. Te ves gordísima. Miras tu trasero. Lo ves flácido y con celulitis. Vas al armario. No te gusta cómo te queda nada. «No tienes nada que ponerte», concluyes. Te echas encima el traje-saco-tapa-todo y decides empezar una dieta. Ese mismo día.


    Pero, vamos a ver, ¿te has parado a pensar que ayer –sí, ayer, 24 horas antes– no te sentías gorda? ¿Que 24 horas antes no le habías dado importancia a eso que tú llamas celulitis? Por cierto… ¿de verdad sabes lo que es la celulitis? Y, por supuesto, la misma ropa que hoy tienes en el armario, ayer «te encantaba». ¿Ha podido cambiar tu cuerpo en 24 horas? ¿Somos mutantes, somos tontos o sufrimos alucinaciones?


    La respuesta es que la diferencia entre ayer y hoy no está en tu cuerpo, está en tu mente. Ayer te sentías bien y hoy mal. Puede ser que te hayas llevado alguna decepción sentimental o laboral, que discutieras con una amiga, que hayas descansado poco y no lo estés teniendo en cuenta. En resumen, te sientes peor y tu cerebro lo interpreta como «verte peor».


    Y, en lugar de usar nuestra mente de forma racional, decirnos «Soy la misma de ayer, probablemente me encuentro más baja de ánimo por…» (instrucciones: poner tras los puntos suspensivos aquello que provoca nuestro malestar) y buscar la solución adecuada, arreglar aquello que no nos hace felices, decidimos ponernos a dieta.


    También está la opción de que no encontremos nada que objetivamente nos haga sentirnos mal, pero ¿alguien se ha planteado que todo el mundo tiene días oscuros? Fatiga, hormonas, cansancio acumulado, rutina, incluso irritabilidad por hambre. Cualquiera de esas causas puede estar provocando que te «veas peor».


    La mayoría de la gente hace una atribución de su malestar hacia el exterior, porque está mediatizada por los mensajes que nos mandan los medios de comunicación y la sociedad. Hemos interiorizado las premisas que predican que determinado aspecto externo es la causa de nuestra felicidad o infelicidad.


    Y comienzas una dieta. Desde ese momento tu atención estará centrada en contar calorías, en recordar los alimentos permitidos, en buscar en el supermercado productos light, en comprar comprimidos que suplementen tu nutrición, en ingerir pastillas quemagrasas o batidos saciantes en polvo, y en beber un número desmesurado de litros de agua para depurar (siguiendo los preceptos de esas señoras que están tan estupendas y que salen en las revistas).


    Ya estás dentro.


    Te va a costar un mundo salir de la secta.


    Y, como tú, la mayoría de las personas que te rodean, hombres y mujeres, adolescentes e incluso niños, arrastrados todos por la vorágine de la «salud y el cuerpo perfecto».


    De aquellos polvos, estos lodos: cómo la sociedad llegó a la obsesión por la delgadez y la salud


    Hace unas décadas, la sociedad dividía a las mujeres en dos categorías: las «buenas» y las «otras». Las características de las «buenas mujeres», fundamentalmente conductuales, se traducían en ir a misa, ser caritativa, tener la casa y a los niños impolutos, cocinar razonablemente bien y atender las necesidades de su marido –fueran éstas las que fueran»–. En resumen, ejercer de empleada doméstica, sin sueldo, para su familia.


    Las «buenas mujeres» eran «femeninas», entendiendo femenina en su más cerrada acepción del rol de género, es decir, dulces, complacientes, sumisas y abnegadas.


    Este mensaje se transmitía machaconamente a través de los medios de comunicación de la época. Los anuncios, al igual que hoy en día, transmitían y reforzaban el rol que cada uno, hombres, mujeres y niños, debía seguir (fig. 3).


    El aspecto físico no importaba tanto, bastaba con ser «buena madre y esposa». En las radionovelas, para esas mujeres que seguían las normas, aunque sufrieran horrores, había siempre un final dichoso y afortunado, que reforzaba la idea de que había que ser «buena» –cumplir con las características– para alcanzar la felicidad en este mundo –y en el otro–.


    No olviden el concepto este de alcanzar la felicidad, pues veremos cómo, aún hoy, siguen prometiéndonos lo mismo. Y nosotros seguimos dejándonos engañar por las promesas de los anuncios, como los niños del flautista de Hamelin.


    Las otras, las desviadas, las perdidas, las descarriadas, eran condenadas, no sólo a sufrir el estigma social, el aislamiento y el ostracismo, sino que, en ocasiones, eran castigadas por las leyes de la época. Por supuesto, ambas categorías eran excluyentes y sólo se podía pertenecer a una de ellas.


    Afortunadamente, los tiempos han cambiado. ¿Han cambiado? ¿Seguro? En lo que respecta a esas categorías sí, no así en el hecho de ser categorizados. Antes, las características que se le exigían a las personas eran morales, ahora esta tipificación ha sido sustituida por otro tipo de perfección.


    Ahora el mundo se divide en gordos y delgados. Se ha pasado de la perfección moral a la perfección física. Y aunque la primera era esclavista en sus pautas, la segunda, además de esclavista, supone un riesgo para la salud física y mental. Y las autoridades sanitarias sin advertírnoslo.


    Mientras tanto, ¿qué estaba ocurriendo con los hombres? Los hombres, que en un principio observaban desde un papel meramente espectador estos cambios, en lugar de cuestionar este modelo de vida y plantear críticas a lo que hacían con su salud la mayoría de las mujeres que les rodeaban, sus madres, hermanas, esposas e hijas, entre otras, han sido abducidos poco a poco por la misma locura social, adquiriendo con el tiempo iguales obsesiones y parecidas conductas.


    Ellos, que vivían más o menos ajenos a estos tejemanejes de las categorías físicas, amparados cómodamente en aquello del hombre y el oso, se han dejado contagiar por esta fiebre colectiva y ahora nos siguen entusiasmados, unos más, otros menos, en la carrera por el cuerpo perfecto y la eterna juventud.


    Empezaron atacando por su punto más débil, la alopecia, y ahora encontramos para ellos un amplísimo repertorio de cremas hidratantes, antiojeras, reductoras para el abdomen y –aquí sí que nos superan a nosotras– todo tipo de batidos, polvos y pastillas para convertir su grasa en músculo por arte de birlibirloque.


    Encajar, como si de un puzle se tratara, el cuerpo que nos ha dado la naturaleza, en el ideal estereotipado y antinatural que ha crea­do la sociedad de consumo. Desde el punto de vista de problemas con la imagen corporal, es igualmente insano querer entrar en una talla 36 per secula seculorum, que intentar emular a un «bombero de calendario» –con mi absoluto respeto y admiración al cuerpo de bomberos–.


    La adicción a la cirugía, el enlazar una dieta adelgazante con la siguiente, la compra compulsiva de productos cosméticos, el consumo innecesario de suplementos alimenticios y la vigorexia2 son las manifestaciones, divididas por sexos, de la misma obsesión.


    Desde siempre las mujeres, y en menor medida los hombres, han buscado adaptarse al canon de belleza imperante. Los corsés, los miriñaques, los postizos, las fajas –de tremenda actualidad otra vez, en una clara involución en la carrera por la supremacía entre la estética y la comodidad–, son una somera muestra de ello. Pero nunca la obsesión había alcanzado a tanta gente, ni ocupado sus vidas de manera tan absoluta.


    Y no nos engañemos: la salud no tiene nada que ver en esto.


    Las personas que dicen «que se cuidan», fundamentalmente sólo se preocupan de no engordar, casi nunca de evitar adelgazar demasiado, a pesar de que múltiples estudios han demostrado que el adelgazamiento severo, o la pérdida de masa grasa en el caso de los vigoréxicos, están relacionados directamente con un aumento de la morbilidad y de la mortalidad.


    No olvidemos en ningún momento que los trastornos alimentarios son la enfermedad mental con mayor tasa de mortalidad, por encima de la depresión. Sin entrar en las terribles consecuencias físicas, psicológicas y sociales que tienen sobre quienes los padecen y sus familias.


    En resumen, hemos pasado de querer ser buenas, dulces y cariñosas, en el caso de ellas, a «dejarnos el pellejo» –o quedarnos en él– por ser jóvenes, delgadas y bellas, de querer parecernos a Carmen Sevilla, a emular a Kate Moss; y en el de ellos, de ser buenas personas y honrados trabajadores a desear ser una estatua cincelada con «chocolatinas» en el vientre, de admirar a Alfredo Landa a envidiar el torso de Cristiano Ronaldo.


    La diferencia es que lo primero es factible mantenerlo a lo largo del tiempo y lo segundo, le pese a quien le pese, es literalmente imposible. Y no sólo por nuestras diferencias genéticas, sino porque el cuerpo, durante el proceso de desarrollo, sufre cambios hormonales que se reflejan en la figura, acumula reservas necesarias, cambia de forma y talla, y, señores, háganse a la idea, envejece.


    Esta obsesión por el aspecto físico aparece de forma epidémica en el siglo pasado. La exaltación de una clase social que comenzaba a aparecer en los «semanarios», padres de la actual y floreciente prensa rosa, y más tarde en programas televisivos, especializados en noticias sobre la vida de estas personas, hizo que el común de los mortales deseara ese life style, lleno, aparentemente, de glamour y ensueño.


    La delgadez, progresivamente, fue siendo asociada a las clases más privilegiadas, y la frase lapidaria de la duquesa de Windsor «Nunca se es lo suficientemente rica ni lo suficientemente delgada » se convirtió en un mantra a seguir.


    Los medios de comunicación y la publicidad provocaron una sobrevaloración de un grupo social formado por actrices, actores, cantantes, princesas, millonarios excéntricos y bailarines, caracterizado fundamentalmente por:


    –estatus social;


    –poder económico;


    –ideal físico de belleza y juventud mantenido por métodos artificiales.


    En todos ellos, sin excepción, cine, televisión, revistas…, las mujeres eran cada vez más delgadas. Además, esta trasformación se producía independiente de que el medio fuera dirigido a hombres o a mujeres. Playboy y Vogue se diferenciaban sólo en el tamaño de los pechos de sus protagonistas. Y en la cantidad de ropa que llevaban puesta, por supuesto, pero estamos hablando de la «talla». Se desarrollaron dos tipos de cuerpos filiformes (en forma de hilo), sin caderas ni nalgas, pre-púberes de 1,80 metros, o la versión igualmente delgada pero con pechos XL. Las curvas de las caderas y las nalgas se convirtieron en el enemigo a aniquilar. Había que ser como las mujeres de esas imágenes, había que parecer joven, delgada, glamourosa, sexy y rica.


    Apareció la obsesión por el adelgazamiento selectivo, una absoluta perogrullada, ya que el cuerpo no entiende de modas y, si adelgaza, lo hace de forma más o menos uniforme. Cualquier endocrino les corroborará que no existen dietas que puedan hacer cambiar sólo una zona del cuerpo.


    Con estos referentes, la delgadez y el cuidado del cuerpo han terminado siendo un signo de riqueza. De hecho, ésta ha sido una de las estrategias de marketing más visible del mundo de la cosmética y los productos adelgazantes.


    Anuncios oníricos en el que el lujo inalcanzable se asocia a un perfume, botes que parecen sacados de una joyería para albergar 30 mg de crema mágica, y, por último, esos mismos personajes a los que admiramos y a los que deseamos parecernos, diciéndonos que «ellos lo usan». Y que está a nuestro alcance. Y además nos apabullan con –aparentemente– estudios complejísimos, que demuestran que, si ellos son así, en parte se lo deben a esa «poción» milagrosa.


    No podemos llegar al cielo, pero la alta perfumería y la cosmética nos dejan tocar un pedacito de él. Por un momento, compartimos con la maravillosa actriz del anuncio el perfume que promociona. Podemos creer que tenemos algo en común con ella. Que, al menos en eso, nos parecemos a ella. Pero, en este caso, soñar no es gratis. Y esto no es algo que afirme yo. Lo admiten ellos mismos. En el prólogo de El alma de la cosmética de Ángeles Sánchez Cueca, se puede leer:


    El universo de la cosmética y la belleza es muy amplio y complejo. Está compuesto por grandes grupos empresariales que gestionan cientos de miles de trabajadores y generan cifras millonarias…


    La diferencia es la base sobre la que se sustentan. Lujo, glamour, juventud, belleza… Aspiraciones de cada uno de nosotros que hacen que nos sintamos diferentes, especiales e incluso poderosos miembros del club de los selectos, sólo con el hecho de pertenecer, aunque sea un instante, a este universo que envuelve el perfume que llevamos puesto (7).


    En el año 2009, los anunciantes de productos cosméticos invirtieron 451,2 millones de euros en publicidad. Y si lo hicieron, sin duda, es porque les resulta tremendamente rentable (8).


    Los hombres fueron los siguientes embaucados. En su caso, la evolución (o involución, según quien opine) era hacia una forma triangular, hombros y brazos musculosos, caderas estrechas y sin pizca de grasa, llegando incluso, en casos extremos, a la «figura croissant»3.


    El momento cumbre del «croissantismo» lo protagonizaron Sylvester Stallone y Arnold Schwarzenegger. Afortunadamente, con el tiempo, el modelo físico se suavizó un poco, aunque muchos siguen abrazados al ejercicio inmoderado y a los esteroides, con las consiguientes nefastas consecuencias para su salud: problemas de impotencia, crecimiento de las glándulas mamarias, caída del cabello, acné, depresión, euforia, irritabilidad y, en casos extremos, problemas hepáticos y cardiacos. Actualmente, el prototipo de hombre es musculoso sin estridencias, pero ni pizca de grasa, delgado y joven. Y con nombre propio: metrosexual.


    En resumen, a día de hoy, treinta años después, si observamos con atención a los miembros de la aristocracia, la alta burguesía y el mundo del «artisteo», salvo honrosas excepciones, nadie tiene sobrepeso y todos se mantienen milagrosamente tersos.


    Lo único en lo que ha cambiado, ha sido en la progresiva degradación cultural del mismo. Hoy en día, para llegar a ser famoso, los méritos a exhibir no provienen de la posesión de habilidades o cuna, sino más bien de la posesión de habilidades de cama. Pero ésa es otra guerra.


    Esto ha generado un movimiento masivo para integrarse en este grupo social o alcanzar la identificación con él. El resto de los mortales, ya que no podemos ser ricos ni poderosos, conformémonos con parecerlo. Imitémosles. Vistamos como ellos. Que los demás piensen que somos «uno de ellos». Si no, de qué se habría desarrollado un mercado de imitaciones en complementos, ropa o tecnología, en el cual sacrificamos la calidad de lo que compramos en aras de lucir un logo. Vivimos en un mundo de envoltorios y apariencias, empezando por nuestro propio cuerpo, en el que los mass media han contribuido notablemente a la democratización de la estulticia. Como explican, y muy bien, en la misma obra:


    La cantidad ha sustituido al refinamiento, y ya no importa lo que es el artículo, sino lo que representa. Hoy, la función de los artículos de lujo es permitir que la clase media emule a la clase alta y acceda a un estilo de vida que tradicionalmente le estaba vetado.


    Mientras una gran mayoría carece del poder adquisitivo para adquirir un Ferrari, sí que es cierto que comprar un cosmético o perfume selectivo está al alcance de muchos, y son muchos los que pueden acceder a esta parcela del lujo comprando un producto como rasgo de distinción (7).


    No creo que sea necesario comentar este párrafo. Cualquier persona inteligente entiende perfectamente lo que están queriendo decir: que los «pobres» que no puedan comprar un Ferrari, puedan consolarse comprándose un llavero con el logo; o vayan por la vida con el aspecto de quien tiene un Ferrari en el garaje. La jugada es perfecta: a quien puede pagarlo, le venden el producto; a quien no, quincalla a precio de oro. Para que soñemos un rato.


    Adicionalmente, esta lucha contra los kilos y los años lleva implícita un juicio social, que afecta a ambos sexos por igual. El aspecto físico nos lleva a inferir, erróneamente, que una persona delgada tiene constancia, autocontrol, disciplina y fuerza de voluntad, características todas positivas y deseables. ¿Y un gordo? Los anuncios que promulgan que «adelgazar es fácil», las «dietas milagro» que prometen perder 5 kilos en una semana, los productos light y toda la parafernalia dietética nos han hecho creer que el que es gordo es porque quiere, porque es un débil, porque carece de perseverancia y de capacidad de controlar sus impulsos.


    A través de experimentos sobre percepción social, se ha demostrado cómo la mayoría de nosotros calificamos a las personas obesas como menos competentes, más desagradables, inestables emocionalmente y carentes de fuerza de voluntad (9).


    Y esto es un juicio moral. Y además es injusto.


    Gordofobia: el origen de un estigma


    En el siglo xxi, en Occidente la obesidad está asociada a bajo nivel económico; sin embargo, en los países en vías de desarrollo o subdesarrollados, la obesidad está directamente relacionada con el poder adquisitivo. En alguno de ellos existen «casas de engorde», a las cuales se manda a las novias antes del matrimonio, para demostrar la riqueza de la familia, y este sobrepeso es, adicionalmente, un signo de belleza y distinción. Como aquí durante la posguerra.


    Así que, a medida que se sobrevaloraba la delgadez, el sobrepeso, que había sido santo y seña de capacidad económica tras la Guerra Civil, comenzó a verse como algo propio de gente con pocos recursos, de individuos sin fuerza de voluntad o, lo que es peor en los tiempos que vivimos, de personas que no se cuidan.


    Esta asociación, pobreza-obesidad, surge por primera vez en Estados Unidos, donde la diferencia de precio entre un kilo de tomates y una hamburguesa era mínima, incluso era más barato un menú compuesto de hamburguesa, patatas fritas y un cremoso helado, que el kilo de tomates antes mencionado.


    Y, a la hora de elegir lo que vamos a comer, muy pocas personas se inclinarían por comer sólo tomates, dado que, aunque la mayoría de la gente realiza la elección inconscientemente, guiándose por lo que le apetece, las verduras y las frutas generan poca sensación de saciedad, y, si estamos famélicos, tendemos a seleccionar alimentos «pesados» y que mantengan la saciedad por más tiempo, ya que tienen una digestión más lenta. Cuando tenemos hambre, queremos «llenar el estómago», ¿verdad?


    Para las clases más desfavorecidas, las personas que no contaban con recursos económicos por tener empleos precarios y que se veían obligadas a comer fuera de casa, dada la lejanía, en muchos casos, de sus puestos de trabajo, las cadenas de fast food fueron la solución perfecta para paliar el hambre sin devastar su presupuesto.


    Les sugeriría ver, si no lo han hecho ya, el documental Super Size me de Morgan Spurlock, para comprender cómo, además, las multinacionales de comida rápida fomentan, y aumentan, esta elección; y, de paso, aprender las consecuencias que tiene sobre la salud el alimentarse fundamentalmente de productos elaborados de manera industrial y altamente procesados.


    Asimismo, las personas sin hogar también encontraron la fórmula para comer por poco dinero. Lo mismo ocurrió con aquellas que perdían sus trabajos y se encontraba con que tenían que alimentar a sus hijos. Si usted tuviera que dar de cenar a sus hijos y sólo dispusiera de tres euros para esa noche, ¿cuál sería su opción, en igualdad de precio: una pizza precocinada o un kilo de pepinos y una lechuga?


    La escasez de recursos económicos en muchas familias provocó que éstas optaran por comprar productos más baratos, es decir, más ricos en grasas y en carbohidratos, y, por descontado, de peor calidad. Eso supone, nutricionalmente, que se ingieran muchas más calorías por menos dinero, recortando el gasto en alimentos frescos como fruta, verdura o pescado. Y que, como consecuencia, paradójicamente, haya más casos de obesidad entre ellos.


    El ya nombrado estudio Aladino, realizado en el año 2010 por la Agencia Española de Seguridad Alimentaria y Nutrición, reveló, corroborando esta teoría sobre la relación entre ambos factores, que tanto el sobrepeso como la obesidad afectaban más a los niños y niñas que se desarrollaban en entornos más desfavorecidos desde el punto de vista educativo y económico (1).


    De este modo, en nuestro país, los niveles de sobrepeso y obesidad infantil en las familias con menos recursos se situarían, actualmente, alrededor del 48%, lo que supone casi ocho puntos más que el exceso de peso detectado en las familias con más medios.


    Ahora ser gordo es de pobres y, en nuestra mente, va asociado a rulos, batas de boatiné y situaciones de precariedad.


    El segundo binomio, «obesidad-falta de constancia», viene generado directamente por las dietas milagro y la publicidad de pro­ductos adelgazantes. Todas sin excepción promulgan que «Adelgazar es fácil», acompañado de señuelos como «En sólo quince días. ¡Sin sacrificios! ¡Sin pasar hambre!». Ergo, el que está gordo es porque quiere, porque no se molesta en hacer «ese pequeño esfuerzo».


    Lo peor de este planteamiento es que las mismas personas con sobrepeso se lo creen, afectando a su autoconcepto y a su autoestima –«Estoy gordo porque no puedo controlarme. Porque soy un débil»–. De hecho, no sólo esto no es así, sino que muchas veces ese sobrepeso viene directamente causado por el efecto rebote que provocan la mayoría de las dietas milagro.


    Y, por último, la tercera asociación: «Las personas con sobrepeso no se cuidan», producto directo de los anuncios en los que personas delgadas, en algunos casos hasta enfermizas, son presentadas una y otra vez como «la gente que se cuida», de lo cual inferimos que la gente que no es así es «porque no lo hace».


    Dejando a un lado las connotaciones negativas que tiene el «no cuidarse», en un momento en que lo que está de moda es ser responsable con uno mismo y con el medio ambiente, lo «eco», lo «bio» y lo «natural», habría que ver si intentan cuidarse o no. Generalmente enlazan una dieta con la siguiente, con el convencimiento de que son tan sanas como les aseguran, encadenando carencias nutricionales, pasando hambre y sin lograr los resultados prometidos.


    Rubén Bravo, portavoz del Instituto Médico Europeo de la Obesidad (IMEO), en unas declaraciones en prensa, revelaba que las mujeres españolas pasaban una media de ocho años de su vida a dieta; a pesar de eso, España tiene una tasa del 44,6% de sobrepeso femenino. Y, como bien sugiere él, ese resultado está directamente relacionado con las consecuencias inevitables del efecto rebote de esas mismas dietas (10).


    Ocho años pasando hambre, sometiendo al organismo a cambios nutricionales y sufriendo ansiedad. Y dado que este dato es un promedio, significa que habrá mujeres que no lo hagan nunca, las menos, imagino, y otras que pasen la mayor parte de su vida adulta obsesionadas por las tallas y la comida. ¿Tampoco nadie se da cuenta de que es un tipo de esclavitud intolerable?


    Hasta tal punto está equiparado el concepto de alimentación-prohibiciones, que, en una de las revistas masculinas analizadas en este libro, se puede leer: «Crimen: calorías de un plato de bistec, huevos y patatas fritas. Castigo: 4 horas limpiando tuberías». ¿Qué más da llamarlo crimen que pecado, castigo que penitencia? ¿Nadie se da cuenta de que la culpabilidad por saltarse el ayuno de cuaresma o el de la operación bikini tienen las mismas repercusiones psicológicas?


    Lo importante es la constricción psicológica, que obliga al estricto cumplimiento de unas normas, sin ningún criterio más allá que el de convertirnos en esclavos de los nuevos gurús de la dietética y sus productos.


    Después de una dieta sin éxito tras otra, se llega periódicamente a una pérdida de autoestima, de disminución de sensación de capacidad y a sentimientos de fracaso, pero el daño realmente preocupante de este síndrome del yoyó lo sufre el organismo.


    En un estudio publicado en el Journal of the American College of Cardiology sobre 485 mujeres, de las cuales 130 habían realizado sucesivas dietas milagro, el 19% de las mujeres habían sufrido al menos tres veces en su vida oscilaciones de peso de entre 4,5 y 8,5 kg; el 6%, entre los 9 y los 22 kg, y un 2%, de más de 22 kg. De media, las mujeres «yoyó» tenían un nivel de colesterol «bueno» un 7% inferior al de aquellas que presentaban un peso estable (11).


    Además, las mujeres que padecían mayor sobrepeso y obesidad, eran las que habían sufrido variaciones de peso más importantes y presentaban los niveles más bajos de colesterol «bueno». Y ése es el colesterol que protege el corazón.


    Recientemente, Didier Raoult (12), un relevante biólogo francés, que ha sido clasificado por la prestigiosa revista Nature como uno de los diez investigadores franceses más importantes en la actualidad, entre otras cosas por sus publicaciones científicas, revolucionó el mundo de los lácteos con su editorial «Probióticos y obesidad: ¿un vínculo?» (13).


    Uno de sus hallazgos ha sido constatar la existencia de numerosas mujeres con sobrepeso u obesidad que estaban subalimentadas y que buscaban adelgazar desesperadamente, limitando su alimentación a yogures y poco más.


    Dado que en ese mismo trabajo se plantea la relación entre la flora intestinal de las personas con obesidad y el consumo de probióticos, ¿hasta qué punto, en la mayoría de los casos, esta obesidad no estaría causada por ese efecto rebote, en el que las sociedades médicas ponen tanto énfasis, consecuencia de estar constantemente a dieta y de ingerir productos como los mencionados por el Dr. Raoult?


    Pero, volviendo a las similitudes en la división por categorías, y para rematar la intolerable discriminación, en este caso institucional, cada vez son más los países en los que se habla de «Propuestas de Ley para Gordos».


    Como Japón, que en el año 2008 aprobó una Ley por la cual todas las empresas estaban obligadas a controlar el peso de sus trabajadores mayores de 40 años. Las medidas de la cintura no podían ser superiores a los 85 centímetros en el caso de los hombres y 89,9 para las mujeres. Si el empleado sobrepasara el peso establecido, la empresa debe informar, por ley, al Estado. Tras ello, las personas con sobrepeso disponen de un periodo de tres meses para adelgazar, y, en el caso de que no lo logren, los organismos de gobierno pueden ordenar que asistan a terapias obligatorias. Esto sí que es que el Gobierno «te meta en cintura».


    O como China, que en 2007 comenzó a plantear la negativa a conceder adopciones a personas con obesidad (14).


    No obstante, todos somos concientes de que la mayoría de las discriminaciones son sociales y laborales, siendo mucho más difícil para una persona con sobrepeso encontrar pareja o trabajos de cara al público: ¿cuántas jóvenes gordas (o gordos) han visto ustedes de dependientes en Zara, Stradivarius, Mango o Abercrombie? Y éstos son nombres de empresas elegidas aleatoriamente. En realidad, como ejemplo, casi cualquier tienda de moda nos serviría. Por si no se han dado cuenta, tenemos un altísimo porcentaje de personas con sobrepeso en nuestro país, pero, en lo que respecta a algunos trabajos, parecen invisibles; bueno, siendo realistas, ¿cómo los vamos a ver si no los contratan?


    Un estudio conjunto de las Universidades de Manchester y Monash publicado en el International Journal of Obesity concluyó que los obesos, específicamente las mujeres, eran mayoritariamente descartadas en los procesos de selección de personal y, en el caso de ser contratadas, recibían sueldos más bajos:


    Usamos fotos de mujeres antes y después de someterse a cirugía bariátrica, y las clasificaciones fueron distintas en función de si el currículo contenía una foto de una mujer obesa (Índice de Masa Corporal o IMC 38-41) o una foto de la misma mujer con un peso dentro del rango considerado normal (IMC 22-24) […]


    […] Encontramos una fuerte discriminación por obesidad en todos los criterios de selección laboral, como sueldo inicial, potencial de liderazgo y probabilidad de seleccionar a una candidata obesa para el empleo (15).


    Como ven, la presión para ser esclavo de la delgadez va mucho más allá de los medios de comunicación: impregna todas las áreas de nuestra vida y provoca discriminación, infelicidad y nos lleva a hacer girar nuestras conductas alrededor de algo tan absurdo como entrar en una talla, escuchando, encima, que es por nuestro bien.


    La gran paradoja de esta sociedad bombardeada impunemente por información proveniente de la industria de la alimentación, los nutricionistas y los gurús de la alimentación, que predican todos, sin excepción, preocuparse por nuestra salud, es, repetimos, que es la única sociedad en la que las principales causas de mortalidad están relacionadas con lo que comemos y cómo lo hacemos.


    En un mundo en el que dos tercios de la población pasa hambre y no tiene garantizada la mínima asistencia sanitaria, el tercio restante, con fines puramente estéticos, se niega a comer, sufre y suda voluntariamente, se deja cortar trozos, inyectar sustancias y aplicar corrientes eléctricas –entre otras torturas que harían las delicias del inquisidor más avezado– y se deja el dinero, a espuertas, como veremos en capítulos siguientes, en pócimas y potingues para alcanzar el «Santo Grial del siglo xxi»: la perfección física.


    Así nos va. Sin darse cuenta ni por asomo de que, si dedicáramos el tiempo que perdemos en gimnasios, calcular calorías por los pasillos del supermercado y echarnos los potingues previamente mencionados, a cultivar nuestra mente y a nuestras familias y amigos, probablemente el mundo sería un lugar mejor y nosotros bastante más felices. 


    Pero… ¿de dónde sale todo esto? ¿Qué intereses hay detrás de la sociedad del culto al cuerpo y la alimentación saludable? Busquemos el móvil para encontrar a los culpables.


    El mercado de los productos adelgazantes, la cirugía estética, la cosmética, los alimentos funcionales, los gimnasios, los libros sobre dietas… suponen un pastel nada light que genera al año miles de millones de euros. Pero quizás lo cuenta mejor alguien con menos «pelos en la lengua» y más en el resto del cuerpo:


    Un burka de la talla 38


    Ahora que se habla tanto de la libertad de la mujer, de la cárcel perpetua que supone el burka, del género maniatado por imposiciones religiosas o sociales en el tercer mundo, no estaría de más abrir los ojos y ver lo que nos rodea.


    En el primer mundo la mujer está constreñida por otra obligación mucho más esclavizante y peligrosa, la perfección física, mucho más peligrosa. Ya que, si bien es verdad que en países fundamentalistas la mujer que no se cubra corre el riesgo de ser golpeada o incluso encarcelada, en este «nuestro primer mundo» cientos de mujeres están muriendo por abrazar ciegamente «la secta de la delgadez» y otras muchas sufrirán las secuelas de las dietas, los laxantes, los diuréticos…


    Estamos atrapadas en una neurosis colectiva y, como mártires paleocristianos, encima la aceptamos cantando.


    Hay que ser perfecta, físicamente hablando, claro, qué más da que desde el punto de vista académico seas una burranca integral, que pienses que Kavafis es un nuevo tratamiento con ácido hialurónico o que Mesopotamia es un tipo de masaje anticelulítico.


    Los mass-media nos venden que, si eres «bella» (entendiendo en todo momento bella como delgada, pues no hay otra acepción de belleza en este nuestro «perfecto» mundo occidental), tendrás ÉXITO. Y, por supuesto, ÉXITO es dinero, tampoco existe otro contenido conceptual para este continente.


    Perseguimos una delgadez imposible y autoimpuesta que no nos lleva nada más que a correr tras ella desde que tomamos conciencia de nuestro cuerpo.


    ¿Alguien se ha planteado qué podríamos hacer con tanto tiempo y dinero desperdiciado? ¿Dónde podría llegar la mujer si, en lugar de preo­cuparse por el tamaño de su culo, se dedicara a crecer como persona?


    En los años 40 sólo había dos tipos de mujeres: las buenas y las putas; en el 2000 nos dividimos en «gordas y delgadas», y, mientras las primeras se obsesionan hasta llegar a la enfermedad, física y mental, las segundas pierden su tiempo manteniéndose dentro de ese burka invisible que hemos aceptado alegremente.


    En el siglo xxi nuestro cilicio es invisible pero igualmente destructivo.


    Nos alegramos de ser capaces de pasar hambre, entramos en quirófanos sonriendo dispuestas a dejarnos cortar en cachitos, nos inyectamos sustancias extrañas en la cara, nos arrancamos los pelos de mil maneras posibles, compramos máquinas que nos den descargas eléctricas en los músculos, renunciamos al chocolate y a otros placeres…


    El martirologio del siglo xxi está lleno de Santas Mártires Anónimas, miembros de una secta destructiva.


    Y, mientras nadie se rebele, cientos de mujeres seguirán muriendo ante los ojos atónitos de un Tercer Mundo que, de saberlo, pensaría que nos hemos vuelto completamente locas.


    La mujer seguirá igual (pues igual me parece pasar las tardes en la iglesia que en el centro estético de turno) y un puñado de aprovechados seguirá alimentando nuestra inseguridad (va a ser que ésta es la única parte de nosotras a la que se permite alimentar) para, con ello, seguir enriqueciéndose a costa de nuestra maltrecha autoestima.


    Hay muchas más cosas de las que preocuparse y muchas más cosas que pueden hacernos felices.


    Ya es hora de quitarnos el burka y mirar a nuestro alrededor.


    Disfrutemos de la pereza y el potaje. De leer tiradas en el sofá en lugar de sufrir en el spinning . Dejemos los pelos crecer ahora que se acerca el invierno.


    Y al próximo (o próxima, a veces el enemigo es un miembro de la secta) que intente opinar sobre nuestro aspecto, mirémosle desde la altura que da el haber descubierto que la felicidad no está encerrada en una talla (16).


    Del blog de Ginesapiens, publicado como carta en Marie Claire, marzo de 2009


    Cuéntame cómo pasó. ¿Qué se creó antes, la publicidad o el estereotipo físico?


    Érase una vez…


    Tradicionalmente han existido oficios o clases sociales asociados a la obesidad, obispos, ministros, secretarios…, personas cuyo trabajo sedentario les hacía vivir de mesa en mesa. Literal. De la mesa de despacho a la mesa de comer. Y que, por sus emolumentos o sueldos, disfrutaban de abundantes ocasiones de hacerlo.


    Ese reducido grupo conformaba la minoría obesa en el pasado. Páginas más adelante ya veremos las sustanciales, y nunca mejor dicho, diferencias en lo que se refiere a salud, entre ser obeso de jamón con denominación de origen y ser obeso de pastelería industrial, pero para eso tienen que pasar aún algunos siglos. En ese momento, ser obeso era un símbolo de estatus. Y estar «gordo como un cura», un halago.


    Durante la posguerra, el sobrepeso era indicador de «poderío económico» y la delgadez, síntoma de anemia, malnutrición y enfermedad. En aquel tiempo, los yogures se vendían en farmacias, con su correspondiente receta, a personas diagnosticadas de problemas intestinales.


    Los avispados comerciantes de yogur comenzaron a extender su venta también a las personas sin enfermedades, prometiéndoles una sana y longeva vida e ilustrando el anuncio con un dibujo de un anciano de 117 años (fig. 4).


    Parece que no hay nada nuevo bajo el sol. La fuente de la eterna juventud va a aparecer reiteradamente a lo largo de nuestra historia, esta vez en forma de sustancia blanca.


    Noventa años después, en 1992, estas mismas empresas irían mucho más allá y nos ofrecerían además el Cuerpo Perfecto. Los Cuerpos Danone. Pero no nos adelantemos.


    Durante los siglos xix y xx, tras la diáspora del campo a la ciudad, en el mundo occidental aparecieron las clases medias, y un porcentaje elevado de hombres y mujeres comenzaron a acceder a puestos más o menos sedentarios, administrativos, oficinistas, telefonistas, médicos, abogados…


    En adelante, serían las máquinas y las nuevas tecnologías las que nos sustituirían en el trabajo manual. Cada vez se hacían menos esfuerzos físicos en la vida cotidiana: los tractores, la fregona, la lavadora, la generalización del automóvil, la aparición del transporte público, que nos lleva sin apenas movernos de puerta a puerta, las escaleras mecánicas en grandes almacenes, en el metro, incluso en las calles de algunos pueblos (fig. 5).


    En el colmo de la comodidad, hasta los largos pasillos de los aeropuertos y de los intercambiadores poseen unas cintas deslizantes que te depositan, sin que tengas que mover un músculo, al final del recorrido.


    Adicionalmente, el mercado alimentario fue cambiando. Y se nos olvidó que comer es algo más que nutrirse.


    Hasta ese momento, los conocimientos en materia culinaria se transmitían de generación en generación. Nuestras madres, nuestras abuelas, no tenían ni idea de nutrición, ni necesitaban suplementos de ningún tipo para hacernos crecer fuertes, sanos y sin asomo de grasa.


    Creo que no recuerdo haber tenido ningún amigo de la infancia que fuera realmente gordo. Y si lo había, era tan excepcional que era «el gordo», sin mucha competencia que le disputara el puesto.


    Lo que sí recuerdo es que tan importante era lo que se comía, como la manera de comerlo. Todos juntos, sentados, hablando, comunicándonos, y nadie, absolutamente nadie, se levantaba de la mesa hasta que no se hubiera terminado de comer. Esa manera de entender la comida, como un rito familiar, no sólo alimentaba, también educaba y moldeaba. Y, más allá de lo cultural, tenía una función en nuestro organismo.


    El hecho de utilizar los cubiertos correctamente –«Coge bien el cuchillo»–, masticar despacio –«Estás engullendo como un pavo, así no se come»–, hablar por turnos –«Con la boca llena no se habla»–, hace que los mecanismos orofaríngeos ayuden a que aparezca la sensación de saciedad enviada desde el hipotálamo. Por eso mismo, en las dietas se recomienda comer sentado y con cubiertos, nunca de pie y con las manos.


    También aprendíamos a comer de todo. Y a no picar entre horas. ¿Quién no ha tenido alguna vez la siguiente conversación?


    –Mamá, tengo hambre.


    –Pues te esperas, que vamos a cenar dentro de un rato.


    O su otra versión:


    –Mamá, quiero chocolate.


    –No, que luego no comes.


    Y la compra se hacía en base a lo que veías buena pinta en el mercado, o a lo que el pescadero de confianza nos dijera que tenía más fresco. O a algo más simple, al dinero que se llevaba en el monedero. La preocupación fundamental era que hubiera dos platos y postre en la mesa y no repetir el menú muy a menudo. Nadie pensaba en carencias nutricionales, prevenir el colesterol, aportar nutrientes esenciales y mucho menos en si estaban cubiertas las necesidades diarias recomendadas.


    Curiosamente, la obesidad, el colesterol, la hipertensión arterial, la diabetes o los trastornos alimentarios como la anorexia y la bulimia, esas enfermedades que hoy nos azotan a modo de pandemia, eran muchísimo menos frecuentes que ahora.


    La incorporación de la mujer al trabajo y el crecimiento horizontal de las grandes urbes hacia «ciudades dormitorio» hicieron de la gestión del tiempo una cuestión primordial.


    Empezaron a mudar las costumbres hogareñas. Ya no se podía ir al mercado todos los días, había que optimizar ese tiempo tan escaso. Avanzó el terreno de los conservantes y se comenzó a hacer la compra para toda la semana. Las fresqueras quedaron obsoletas y los frigoríficos empezaron a tener cada vez más espacio para los congeladores. En muchas casas, las familias instalaron, adicionalmente, arcones frigoríficos. Muchas de ellas pasaron a hacer la compra una vez al mes. Eso suponía añadir más conservantes para que los productos duraran más tiempo.


    Pero el tiempo era oro. Así que surgió un nuevo mercado –«Si no tienes tiempo para hacerlo tú mismo, te lo vendemos ya hecho»–: bollería, derivados de lácteos, comidas precocinadas, preparados deshidratados. La comodidad se instaló en las cocinas.


    Claro que quienes ponían estos productos en el mercado eran empresas privadas y, como tales, su objetivo siempre es vender con el máximo beneficio. Si se podía conseguir un sabor similar con materias más baratas, aunque fueran de peor calidad, se hacía. Recordemos el aceite de colza adulterado, por ejemplo; y a sus 700 muertos iniciales y más de 20.000 afectados4.


    La verdura fresca sí que había que seguir comprándola con frecuencia. Las legumbres requerían tiempos de preparación largos. Además, estaba el factor del cansancio, después de todo un día trabajando. ¿Quién tenía fuerzas para luchar y hacer que los niños se comieran lo que no les gustaba? Con lo fácil que se comen las barritas de pescado y las croquetas prefabricadas.


    Y los publicistas vieron dónde había otros potenciales adeptos y empezaron a enfocar los anuncios de según qué alimentos a los niños –¿o es que los adultos creemos en la existencia del Ratoncito Pérez o el Capitán Pescanova?–. Se dieron cuenta de que un padre/madre puede resistirse a un anuncio, pero no a un hijo que te pide lo que sale en ese anuncio; y tampoco a comprar algo si cree que es bueno para el niño.


    Lucía Etxebarría y Goyo Bustos lo explican estupendamente en El club de las malas madres:


    Los niños son los nuevos consumidores. En una sociedad en la que las familias tienen como máximo dos niños, a los pequeños se les compra todo lo que piden, sobre todo cuando los ruegos se dirigen a las madres que bregan con el complejo de culpa de creer que no atienden bien a sus hijos […]


    Y les piden lo que ven por la tele. Los avispados publicistas han caído en la cuenta del chollo y han ido como lobos tras los niños […]


    […] Tú, madre que me lees: ¿cuántas veces has comprado un yogur o una marca de cereales porque tú hijo sólo quería esa marca y no otra, y quería esa marca porque la ha visto por la tele? (17)


    Si a esto le añadimos una dosis de «bueno para su desarrollo», «les ayuda a crecer» o «protege la salud de los que más quieres», hemos matado dos pájaros de un tiro: por un lado, no tienes que lidiar con pequeños energúmenos berreantes y, por otro, acallas tu conciencia, porque les está dando lo mejor. ¿Y por qué estás tan seguro de que es lo mejor? ¿Porque te lo están diciendo aquellos a los que les interesa venderte ese producto concreto? ¡Vaya!


    Poco a poco, empezaron a surgir llamadas de alarma sobre la influencia perniciosa de la publicidad dirigida a los menores. En un reportaje, allá por el año 2004, el periódico El Mundo lo llamó directamente chantaje (18):


    Chantaje para los padres


    Es quizá el área donde más infracciones se cometen, y de manera más evidente. Los fabricantes de bebidas dirigidas fundamentalmente a niños y jóvenes (a veces a medio camino entre el yogur líquido, la leche y los zumos) han copado el mercado con mensajes que suelen rayar el chantaje emocional a los padres. Presumen de contener vitaminas, minerales, soja, calcio y ácido fólico y un sinfín de cosas, pero lo cierto es que no está demostrado que tengan un beneficio claro y que puedan, ni mucho menos, sustituir a los zumos y lácteos convencionales, tal y como se deja entrever en algunos anuncios.


    Es más, en 2002, un trabajo de la Universidad San Pablo CEU de Madrid demostró que la mayoría de los zumos que decían ser «100% de naranja» no contenía la cantidad suficiente de esta fruta para venderse como tal.


    Aunque parezca la prehistoria de la publicidad, ya en 1968 la campaña de «Chocolate con leche. Nestlé extrafino. Un gran va­so de leche en cada tableta» inundaba las pantallas utilizando estos mismos trucos.


    […] se basaba en una idea tan sencilla como eficaz: la leche es sana y el chocolate también y las tabletas de chocolate Nestlé Extrafino están hechas con un vaso de leche cada una.


    El argumento era tan racional y convincente que no había madre que se resistiese a comprar tan dulce y sano alimento para sus hijos, teniendo en cuenta que todas ellas habían aprendido en las décadas anteriores los serios problemas de la desnutrición (19).


    Pocos años después apareció el desayuno «para llevar al colegio».


    El eslogan «¡Anda, los donuts! ¡Anda… la cartera¡» hizo que los niños pidieran llevarse un donut para el recreo, «porque era más “guay” y lo anunciaban en la tele», y que muchas madres suspiraran aliviadas por librarse del engorro de preparar el emparedado de cada mañana (fig. 6).


    En la etiqueta de información nutricional de un paquete de dos donuts original, podemos leer que, por cada 100 gramos, 24 gramos son grasas y, de ellas, la mitad son grasas saturadas. De las que suben el colesterol, para que nos aclaremos. Tiempo después doblaron la apuesta, con «Donuts. De dos en dos»; teniendo en cuenta que estos bollos tienen 418 calorías por 100 gramos, información que pueden contrastar ustedes mismos si le dan la vuelta al envase, hagan el cálculo. Siguiendo sus consejos, habríamos consumido alrededor de una cuarta parte de las calorías diarias de un adulto, así, de una sentada. Y casi todo en forma de grasas.


    Pero continuemos con nuestra historia. Dejamos de comer productos de temporada y alimentos frescos, elaborados en casa, y de cocinar recetas tradicionales. Como nos habíamos vuelto vagos y sedentarios, apareció la obesidad como problema social. Y la preocupación sanitaria por ella.


    Además, con conceptos mal transmitidos a la población y que, de rebote, le hicieron el juego a las empresas, que, al igual que habían visto el filón en los «preparados alimentarios que facilitaban la vida», vieron también el filón en «todo aquello que la gente pensara que ayudaba a adelgazar».


    El rol femenino se volvió aún más exigente e insano. La «mujer perfecta» tenía que ser profesional de éxito en el trabajo y buena pareja, mejor madre y sublime geisha en casa. Y todo ello sin perder la delgadez. Por otro lado, se fomentó el papel del «buen padre», implicado en el cuidado de los hijos y en su desarrollo saludable.


    La imposibilidad de alargar más allá de 24 horas el día, hizo aparecer el concepto de «calidad». Los hijos no necesitaban mucho tiempo: necesitaban «tiempo de calidad»; ni que los alimentos requirieran horas de elaboración, sino que fueran «naturales» y «óptimos para su crecimiento».


    La presión para ser buenos padres hizo el resto. «Para mi hijo, lo mejor.» Las huellas de una posguerra, aún en el recuerdo de muchos abuelos, con sus escaseces y sus cartillas de racionamiento, dotaban a la alimentación de una importancia sin igual. Las imágenes de los niños criados con harina de almortas (20), los vasos de leche en polvo en el colegio, el pan negro, la caobania, las sopas de ajo y los fantasmas de la desnutrición, el latirismo y la mortalidad infantil por hambre, conformaron un sustrato en el que cualquier padre sentía la necesidad de dar a sus hijos lo que no habían tenido ellos.


    Y cuantas más cosas tuviera un alimento y más caro fuera, más creíamos que aportábamos una crianza adecuada. Desde las margarinas con vitaminas hasta las gominolas con zumo de frutas, todo estaba enriquecido (fig. 7). Claro, que las más «enriquecidas» fueron las marcas que comercializaban este tipo de alimentos.


    Pero muchos de estos productos escondían trampas; podían ser bajos en azúcares, pero omitían que eran altos en grasas. O viceversa. O las cantidades del nutriente que afirmaban tener eran meramente testimoniales y, por supuesto, ineficaces. Las mismas trampas que se siguen practicando a día de hoy, como verán en capítulos posteriores.


    Si a esto unimos el sedentarismo infantil, producto de los miedos y de la comodidad, tenemos la ecuación ya hecha. De los miedos, porque esas grandes ciudades estaban llenas de desconocidos y bajar a jugar a la calle ya no era, como en los pueblos, sinónimo de estar vigilados por los vecinos de toda la vida. También estaban los atropellos y el temor a que se perdieran si se aventuraban demasiado lejos. Y de la comodidad, porque, después de muchas horas trabajando, con sus interminables trayectos de vuelta a casa, había que tener mucho ánimo para bajar al parque, sin contar con que, a veces, ya no eran horas para ello. Que nadie crea leer entre líneas una crítica a la incorporación de la mujer al mundo laboral.


    En el pasado, hasta los años 70, los hogares españoles habían vivido de un solo sueldo. Eso sí, los fines de semana se pasaban con un botijo, un tupper de filetes «rusos» y una tortilla a la sombra de un pinar o a la orilla de un río.


    Con la entrada de un segundo sueldo en las casas, la gente empezó a pasar los puentes en Baqueira y a comprarse una segunda vivienda en la playa. El precio fue que ambos padres pasaban el día fuera de casa y los niños a cargo de personal de servicio, en actividades extraescolares o directamente, a partir de una edad, solos en casa, eligiendo ellos mismos la merienda y con acceso ilimitado a la televisión; exigiéndoles una autorregulación que, por sus niveles de madurez, es inviable.


    ¿Era necesario doblar los ingresos y doblar el gasto? ¿Hasta qué punto nos hemos dejado engañar por la sociedad de consumo? ¿No habría sido más sensato dos trabajos a media jornada? Así, ambos progenitores tendrían las tardes libres para repartirse equitativamente las tareas domésticas, sin prisas ni agobios, y la educación de los niños a la salida del colegio sería una responsabilidad de los dos. Y no nos encontraríamos titulares como el que nos regaló hace poco el Observatorio del Juego Infantil (OJI): «Los niños sólo pasan un 10% de su tiempo diario en compañía de sus padres» (21).


    Obviamente, adiós a la semana esquiando y al verano en la costa, pero también adiós a la sensación de culpabilidad y a muchos de los problemas que han acabado padeciendo «los niños de la llave al cuello»: trastornos alimentarios, fracaso escolar, adolescencias conflictivas por ausencias de patrones de conducta y normas; y, sobre todo, demandas de atención y carencias afectivas.


    Pero volvamos a los medios de comunicación y a la publicidad. En 1969, el anuncio de Trinaranjus «Las naranjas no tienen burbujas» provocó que las ventas de dicho producto se incrementaran en un 400% (fig. 8). «La gente entendió que los refrescos de Trinaranjus eran los más naturales, los más cercanos a la fruta» (19).


    Catorce años después, en 1983, las empresas alimentarias ya habían descubierto que, si resaltaban que un producto tenía vitaminas, o algo que sonara a bueno para la salud, vendían aún más.


    Y la novedad llegó en helicóptero. En el de Tulipán. Que predicaba que «la margarina ahora venía con máximo de leche y vitaminas A, D y E». Y en el mismo anuncio los niños respondían: «¡Me comería cinco!» (fig. 9). Una frase premonitoria que nos avisaba de lo que se nos venía encima, la pandemia de obesidad infantil.


    Claro que, a veces, entre tanta “bondad” nutricional, saltaba un escándalo.


    En el año 2008, en Italia, varias empresas del sector lechero fueron investigadas por presunta reutilización de derivados lácteos caducados, podridos, con gusanos o excrementos de roedores para hacer pasta de queso semielaborada, que luego adquirían otras industrias del sector para elaborar sus productos (22).


    Y no parece ser un caso aislado. En el muy recomendable libro ¿Quién decide lo que comemos?, podemos leer, entre otras afirmaciones igualmente preocupantes, cómo


    sólo la mitad de la leche que se produce en las granjas lecheras británicas se vende como leche fresca. La otra mitad va a parar a la industria, que también puede usar leche de peor calidad o leche en polvo y grasa de mantequilla de importación. Así, por ejemplo, muchos tipos de yogur no están hechos con leche fresca sino a base de leche en polvo reconstituida (23).


    Siguiendo con los alimentos infantiles, si nos remontamos al origen de los cereales, a caballo entre la conveniencia económica y los delirios de un visionario, que pretendía curar los que él consideraba los «males del siglo xx» –el estreñimiento y la masturbación, no vaya a pensar nadie en el cáncer–, podemos ver cómo, en realidad, lo que ahora nos venden como desayuno saludable, ya en 1970 fue precisamente motivo de una dura ponencia en el Senado de los Estados Unidos por parte de Robert Choate.


    Choate, consejero de nutrición del presidente Nixon, comenzó criticando «la forma agresiva en que se dirigía a los niños la publicidad de los cereales» y continuó con la tajante afirmación de que éstos «engordan, pero hacen muy poco para impedir la malnutrición», para terminar sentenciando que «una rata alimentada con un picadillo hecho de los envases de los cereales, azúcar, leche y pasas, estaría mejor alimentada que si se alimentara sólo de esos mismos cereales» (23).


    ¿Y hoy? Cuatro décadas después parece que siguen funcionando los mismos trucos que utilizaron Trinaranjus y Tulipán. En la actualidad, todo el mundo ha oído hablar de la fibra, los omega 3, los aminoácidos, los lactobacilos, los lípidos, las grasas hidrogenadas, los antioxidantes, las sirtuinas y el resveratrol, aunque tengo mis dudas sobre los resultados que obtendríamos si hiciéramos una encuesta a las puertas de un supermercado, preguntando sobre cómo actúa cada uno en nuestro organismo o qué son exactamente.


    Eso sí, somos capaces de dejarnos medio sueldo en productos que los lleven. Porque «lo natural», lo «saludable» y «cuidarse» son algo más que conceptos que están de moda; a día de hoy, son casi prescripciones obligatorias que indican el nivel de responsabilidad que tenemos sobre nuestra salud. Y lo más preocupante de todo es que ha llevado a que, en el momento actual, la mayor parte de la población crea tener conocimientos suficientes para realizar una dieta correcta, cuando la realidad es que no tiene ni idea (24).


    De hecho, una encuesta realizada entre alumnos de la Universidad Complutense de Madrid demostró que menos de la mitad de ellos sabían distinguir entre términos como prebiótico, probiótico, ecológico, natural o transgénico (25).


    Y eso que, dentro de la terminología utilizada por la mercadotecnia alimentaria, éstos son vocablos relativamente simples; no quiero ni imaginar los resultados de la encuesta si hubieran preguntado por las isoflavonas, la coenzima Q10 o la glucosamina marina. Y si alguien piensa que estoy buscando las palabras a propósito en una enciclopedia médica, se equivoca: las acabo de sacar de una revista de gran tirada.


    Así que si contáramos lo que cualquier persona paga de más cada vez que va al supermercado y elige una lata de atún «con omega 3», leche con vitaminas A y D, yogures bio para los niños, los cereales del anuncio –«porque no desayunan otra cosa»–, un zumo «rico en antioxidantes», un fiambre «bajo en grasas», un bote de vitaminas y demás inventos del marketing, nos encontraríamos con que nuestro sujeto experimental ha incrementado notablemente el precio de su cesta de la compra y está dispuesto a tomarse unos productos sobre los que ninguna institución seria –entendiendo como serias universidades de prestigio, revisiones Cochrane o la mismísima Unión Europea desde sus organismos responsables de Salud– se ha pronunciado (o, si lo ha hecho, ha sido precisamente en contra) y que, en algunos casos, además vulneran las leyes española y europea sobre publicidad alimentaria y cosmética.


    Y todo a costa de recortar en otros conceptos, que seguro sí repercutirían en su calidad de vida.


    Sin entrar, por último, en que si la generación que vivió la posguerra, levantara la cabeza y viera que trabajamos, ahorramos y pedimos préstamos bancarios para que nos corten trozos de carne en un quirófano, nos metan bolsas de silicona en el pecho o en los glúteos, pagamos para que, a voz en grito, nos hagan sudar y sufrir, pasamos hambre voluntariamente o nos alimentamos de polvos disueltos en agua pagados a precio de oro (pudiendo hacerlo de comida de verdad) para poder entrar en fajas compresoras que reducen, elevan y oprimen, pensarían que nos hemos vuelto rematadamente locos. Y tendrían razón.


    Los consumidores del futuro: los niños


    Bien, la sociedad cambió, las mujeres y los hombres cambiaron… ¿Y los niños? ¿Qué pasó con los niños? Evidentemente, ellos no eran ajenos a estas trasformaciones que iban sufriendo su hogar y sus progenitores. Los menores empezaron a crecer con dos tipos de modelos a seguir.


    Por un lado, los reales, los que tenían en casa, a los que les oían exclamar: «Tengo que perder esos kilos de más», «No, gracias, estoy a dieta, el chocolate engorda muchísimo», «A partir de ahora, aquí se come “sano”». Los mismos adultos de referencia que modelaban y moldeaban sus conductas y les llevaban a interiorizar ideas erróneas sobre alimentación y nutrición, pero que a la vez les decían: «Tienes que comer bien para crecer», «No te dejes nada en el plato», «A los niños que no comen se los lleva el hombre del saco».


    Por otro, los modelos ideales, aquellos que les mostraba la televisión, delgados, guapos, perfectos, los personajes dignos de admirar, a los que había que imitar, los que les hacían abrir la boca con sus hazañas y aventuras, los personajes de las series y dibujos televisivos, entre los que se nos colaba, así de refilón, la publicidad.


    Este contradictorio modelo les convirtió en víctimas de ser cebados con alimentos publicitados como saludables, aprender hábitos insanos e ideas incorrectas sobre la alimentación, y desear ser lo que no eran, delgados y activos.


    Como corroboran múltiples estudios, los medios de comunicación desempeñan un papel central en la promoción de cánones de belleza representados por una figura delgada, la cual aparece en la actualidad, como único sinónimo de éxito, felicidad y salud (26).


    De esta manera, clonando el mundo de los adultos, las niñas se comparaban con la Barbie y empezaron a manifestar la insatisfacción con sus cuerpos a edades cada vez más tempranas.


    Como señala José Ramón Alonso en su libro La nariz de Charles Darwin y otras historias de la neurociencia (27):


    En 1961, el equipamiento de la «Barbie canguro» venía con un libro titulado Cómo perder peso que incluía el siguiente consejo: no comas. En 1965, otro paquete de accesorios llamado «Fiesta de pijamas» incluía el mismo libro y una báscula rosa que marcaba 50 kilos, lo que sería 16 kilogramos menos de lo que debería pesar una persona de su altura (1,75 m) (figs. 10 y 11).


    Si se fijan, hasta las muñecas infantiles pasaron por una evolución similar a las imágenes publicitarias de las mujeres «reales». De la bastante saludable Nancy a Betty Spaghetty (fig. 12) o a las hipersexualizadas Bratz (fig. 13) con sus cinturas imposibles y sus labios como salchichas de Frankfurt, sin olvidar a la ya nombrada estrella mundial de los juguetes para niñas, Barbie.


    No hay que demonizar, pero sí hay que ser conscientes de que todo, absolutamente todo, influye.


    Hace diez años, en 2003, la Fundación de Ayuda contra la Drogadicción (FAD) estrenó una campaña sorprendente, por su agudeza y valentía, al apuntar directamente al centro del problema. En materia de hábitos saludables, y esto podemos hacerlo extensible a los hábitos alimentarios, todos éramos responsables de la educación de las generaciones siguientes.


    El anuncio se ambientaba en la ceremonia de un bautizo, y el sacerdote, cuando hablaba de quién tenía la obligación de cuidar lo que aprendiera ese niño, incluía: «Publicitarios, padres/madres, educadores, medios de comunicación, músicos, deportistas...». Después, una voz en off afirmaba: «La sociedad en general tiene una influencia clara en los valores que un niño interioriza en los primeros años de la socialización» (28).


    El spot debió pasar desapercibido para los responsables de las televisiones, para los publicistas y para los guionistas, porque el «modelo» ofrecido a los niños siguió cambiando. Sobra decir que a peor.


    De personas normales, desde el punto de vista del estereotipo físico, como Torrebruno, Teresa Rabal o los Payasos de la Tele, como conductores de programas infantiles, fuimos evolucionando a presentadores sumamente delgados, guapos casi sin excepción y muy, muy jóvenes, adolescentes muchos de ellos, pero con estética y preocupaciones de adultos (fig. 14).


    Apareció lo que los expertos en marketing denominaron KGOY (Kids Growing Older Younger), «niños que se desarrollan más rápido». ¿Se desarrollan o les forzamos a que lo hagan?


    Pocos años después, en 2007, una llamada de Alejandra Rodríguez, entonces periodista del área de Salud de El Mundo, me proponía colaborar en un artículo denunciando este fenómeno emergente entre nuestros niños, la interiorización de estereotipos físicos irreales y la sexualización precoz de la infancia.


    El reportaje vio la luz bajo el título «Mi hija quiere ser sexy, no princesa», y los profesionales consultados señalábamos, unánimemente, el peligro que llevaba aparejado imponer este modelo de belleza a los menores, con el consiguiente riesgo de sufrir trastornos alimentarios a edades cada vez más tempranas y el problema de que aparecieran conductas sexualizadas cuando su desarrollo, físico y mental, aún no estaba preparado para ello (29).


    Tiempo después, Carmen Posadas denunciaba casi lo mismo en su post «Mamá, quiero ser sexy», señalando idénticos culpables: «Los medios de comunicación, la publicidad y los modelos a imitar (cantantes infantiles y demás monstruitos) potencian dicho fenómeno desde una edad tan temprana que los chicos no están formados para asumirla» (30).


    Los niños, desde hace un par de décadas, han crecido teniendo como canguro low cost a la televisión. Sometidos a un bombardeo publicitario en el que dibujos animados les hacían desear alimentos hipercalóricos o bollería industrial, sin que nos diéramos cuenta de que los niños no diferenciaban esos dibujos de los que estaban viendo minutos antes, ni tenían espíritu crítico para entender que «les estaban vendiendo algo». Y, si no eran unos dibujos, eran unos niños, como ellos, pero muy felices, con muchos amigos y que hacían cosas muy divertidas, los que desayunaban, merendaban o picaban esos productos. Unos niños guapísimos y delgados.


    Como explica Joan Ferrés, especialista en Comunicación Audiovisual y Educación, y profesor en la Universidad Pompeu Fabra de Barcelona, la publicidad enfocada a los menores es «el máximo exponente de un juego de engaños»:


    Otro hecho destacable y demostrado es que los niños tienden a difuminar y disminuir las diferencias entre la publicidad y los programas normales. Así, los spots publicitarios dirigidos a menores suelen ofrecer, junto con la compra, otros productos como pegatinas [...] todo ello unido a un gran soporte de medios audiovisuales que inducen a comprar.


    La fascinación infantil por los colores llamativos, regalos promocionales o personajes fantásticos que prometen sabores irrepetibles, subyugan al incipiente consumidor al poder del anuncio y, por consiguiente, al del alimento en cuestión (31).


    Según un estudio de la OCU, en el año 2004, los menores veían un centenar de anuncios diarios, 700 a la semana, 2.800 al mes, 33.600 al año aproximadamente, de los cuales el 48% eran spots de productos alimenticios. Esta investigación fue difundida en la revista Psiquiatría.com, con el siguiente titular: «El exceso de anuncios de alimentos es causa de trastornos alimentarios en menores» (32). Así de clarito.


    Consecuentemente, tras ver esos miles de anuncios, ellos procedían a pedirles a sus padres todas esas cosas, porque querían ser tan «guays» como esos chicos. Pero televisión es igual a sedentarismo, y sedentarismo y alimentación industrial son el camino opuesto a conseguir ser «como esos niños que salen en la tele».


    Tras las modificaciones de la dieta infantil –desayunos apresurados o inexistentes, bollería industrial para el recreo, comedor escolar que prima el precio sobre la calidad, meriendas de pastelería y cenas precocinadas–, saltó la alarma entre los pediatras.


    No sólo teníamos una cantidad de niños obesos como no se había dado antes en la historia, sino que estos niños podrían ser los primeros cuya expectativa de vida fuera menor que la de sus padres.


    Así que se convirtieron en niños «gorditos». Y, como todo el mundo sabe, empezando por los niños, los gorditos no salen en las series de televisión y, si lo hacen, son el torpe, el gracioso o la víctima de las bromas de los demás.


    Desde «Piraña», pasando por Lawrence Chunck Cohen, el gordito de los Goonies, los medios de comunicación han contribuido considerablemente a estigmatizar y traumatizar a los niños con sobrepeso u obesidad.


    Un conocido estudio de los años 60 reveló que, si se mostraba a un grupo de niños y niñas de 6 a 11 años una serie de láminas en las que salían un niño en silla de ruedas, un niño con la mejilla y la boca desfiguradas, un niño con muletas y una escayola, un niño con la mano izquierda amputada y un niño obeso, y se les pedía decidir quién era el menos atractivo, todos los niños elegían al obeso (33).


    Otro estudio posterior, del año 2003, reveló también que los adolescentes con sobrepeso se encuentran más aislados socialmente, más marginados de las redes sociales de los jóvenes, y a su vez reciben menos calificativos amables y más apodos insultantes por parte de sus compañeros (34).


    De esta manera, hemos llegado a la paradoja de hacerles desear alimentos hipercalóricos, tenerlos hipnotizados, sin apenas moverse, delante de un aparato, estar malnutridos, compararse con estereotipos irreales, acomplejarse, y, en muchos casos, odiarse por ello y desarrollar enfermedades y trastornos mentales.


    La temprana experiencia de sufrir burlas y discriminación por el sobrepeso y la imagen corporal genera consecuencias severas en el desarrollo psicológico de los niños que las padecen (35). Otros estudios señalan que, en la adolescencia, las consecuencias psicológicas serían más graves que las posibles consecuencias físicas (36).


    Como dice el doctor Toro, psiquiatra especializado en trastornos alimentarios:


    Un niño no es adulto. Para que venza su hambre a causa de valores estético-sociales, la impregnación de éstos ha de ser brutal. Pero una vez establecida tal impregnación, la ausencia de todo sentido crítico y autocrítrico en el pequeño (con mayor frecuencia la pequeña) puede constituir un problema humano y clínico de difícil solución (37).


    Analizando estos factores en conjunto, no es extraño que las horas de consumo de televisión estén relacionadas, además de con el sedentarismo y la obesidad, con la aparición de depresión en la adolescencia, según un estudio de la Universidad de Pensilvania publicado en Archives of General Psychiatry (38).


    El hecho de estar sentado delante de un aparato, además, a­umen­ta el aislamiento social, dado que las horas que se pasan de­lante de la tele, no se utilizan ni para jugar con los amigos, ni para practicar actividades deportivas o de ocio grupal, muchísimo más adecuadas para la socialización.


    Sobra decir que también influye sobre la cultura y el rendimiento académico, ya que ese tiempo tampoco se utiliza para estudiar, hacer deberes o simplemente leer, y les garantizo que muy pocos niños, por no decir casi ninguno, solos ante la tele, ven La 2 o eligen un canal de documentales.


    Pero, claro, esto de la obesidad, la salud mental y el nivel académico de los niños, si somos realistas, en el fondo le interesa poco a quien tiene un solo objetivo: vender.


    La publicidad intenta crear y consolidar en el menor nuevos hábitos de consumo, puesto que son la mejor garantía de tener consumidores en el futuro; explotando las formas de comportamiento social de los niños y la tendencia infantil a imitar los modelos de conducta (31).


    Con todos estos cambios, lo que en un comienzo fue un indicador de salud arrastrado desde la posguerra, niño gordito igual a niño sano y guapo, se invirtió radicalmente.


    Así que comenzamos a preocuparnos por que nuestros hijos siguieran teniendo lo mejor y no estuvieran gordos, sin que nadie nos explicara que hay niños gorditos pero saludables y niños «normales» pero malnutridos, ni que el peso es sólo un indicador, y precisamente no el más importante, para determinar el estado de salud.


    Los pediatras se echaron las manos a la cabeza cuando encontraron que un 22% de los niños españoles tenían niveles elevados de colesterol (39, 40). Y éste sí que es, desde luego, un indicador preocupante.


    Esos niños imitaron a sus padres y dividieron el mundo comestible en alimentos buenos y alimentos malos. Y aprendieron lo importante que era la imagen cuando les llevaron a tomar rayos UVA para las fotos de la Primera Comunión5.


    La obsesión por el aspecto físico empezó a aparecer en niños de forma generalizada, y los pediatras volvieron a echarse las manos a la cabeza cuando empezaron a diagnosticar anorexia nerviosa en niñas de 8 años (41). Las alteraciones en la alimentación se extendieron como una plaga bíblica.


    Y las multinacionales de la alimentación, la cosmética, los productos adelgazantes, las clínicas estéticas, los gimnasios y todo el que se pudo subir al carro, se frotaron las manos y «engordaron» sus arcas con los esfuerzos, ya sí de todos, padres, hijos y abuelos, por adelgazar.


    Obesidad infantil y sedentarismo: una historia de niños enfermos e infelices


    No estoy disparando al azar cuando señalo a las empresas alimentarias como responsables de uno de los mayores problemas de salud que tenemos en nuestro país. Aunque resulte difícil de creer, España ya supera a los Estados Unidos en cifras de obesidad infantil (42), y la culpa de esta epidemia la tienen casi en exclusiva dos únicos factores: la mala alimentación y el sedentarismo.


    Y esta mala alimentación se debe, en su mayor parte, a que los padres creen ciegamente esas afirmaciones de los anuncios sobre «crecer sano», «aportes extra de energía» y frases similares, sin cuestionarse muchas veces que el objetivo de estos anuncios es fomentar el consumo de SU producto. Lamentablemente, olvidamos que para muchas empresas, la mayoría me temo, no hay criterio ético que sea más importante que los balances de beneficios.


    La obesidad es la enfermedad nutricional más frecuente en niños y adolescentes en los países desarrollados. Sin entrar en aquellas enfermedades que la provocan directamente, como el síndrome de Prader-Willi, síndrome de Cohen, síndrome de Laurence-Moon y Bardet-Bield, y síndrome de Carpenter, que requieren una valoración específica por parte de médicos especialistas, la mayoría de los problemas de sobrepeso infantil se deben a algo tan simple como que las calorías ingeridas son mayores que las calorías gastadas; lo que podríamos denominar «malnutrición por exceso»; la sobrealimentación a la que nos aboca no comer por hambre, sino por ansiedad, aburrimiento o inducidos por reclamos televisivos.


    El balance energético se consigue cuando la ingesta energética es igual al gasto. Si la ingesta excede al gasto, ésta se deposita en forma de grasa. Excesos relativamente pequeños en la ingesta energética, pero mantenidos durante largo tiempo, producen aumen­tos significativos en la grasa corporal. De esta manera, a veces nos encontramos con niños con dietas más o menos normales, pero cuyos «excesos» están escondidos bajo la forma de zumos, bollería o golosinas. Sólo unas pocas, pero claro, cada día. El poder de la constancia podríamos llamarlo.


    La consecuencia más visible del segundo factor, el sedentarismo, o, dicho de otra manera, la baja frecuencia de práctica de actividad física, es el incremento en los niños de los índices de grasa corporal. Según un estudio realizado por Juan Luis Hernández Álvarez, de la Universidad Autónoma de Madrid (43), sobre 3.063 niños y adolescentes, alrededor de un 17% de la población comprendida entre los 9 y los 17 años acumulaba porcentajes de grasa corporal considerados «altos». A ese porcentaje es preciso sumar alrededor de un 35% más que tenía un porcentaje de grasa corporal «moderadamente alto» y que, por tanto, conforma un 52% de población juvenil con riesgo de padecer las repercusiones negativas sobre la salud de estos niveles de masa grasa. Un 52% supone la mitad de nuestros niños y adolescentes, les recuerdo.


    Muchas veces, dar algo para comer es una forma de mantener tranquilo al niño; en ocasiones son ellos los que piden de forma insistente comida, y nunca piden acelgas, precisamente. Es más que probable que lo que demanden haya sido visto previamente en un anuncio televisivo. Es difícil negarse, pero hay que ser consciente de que así evitaremos la aparición de enfermedades tan graves como la diabetes, la hipertensión o problemas en el hígado. Al igual que no daríamos alcohol a un niño, por mucho que lo pidiera, debemos ser igualmente estrictos con los hábitos alimentarios.


    Entre las muchas consecuencias de la obesidad infantil está la aparición de problemas en la piel, como son los hongos y las irritaciones en los pliegues. La obesidad afecta también a la función pulmonar, sobre todo al hacer ejercicio (disnea de esfuerzo), pudiendo presentar insuficiencia respiratoria. Esto puede favorecer la aparición de infecciones respiratorias. En algunos casos también puede aparecer apnea del sueño; si el niño además es asmático, es un factor que empeorará las crisis. Tener dificultades con la respiración contribuirá a que se canse antes que los demás niños y deje antes de hacer ejercicio. Y esto no es una mera hipótesis.


    En el estudio mencionado anteriormente, se halló que a los 12-13 años de edad más de un 35% de los chicos y un 60% de las chicas tiene una deficiente capacidad de adaptación cardiorrespiratoria al esfuerzo físico, factor este que influye en sentir la práctica de actividad física como un «sacrificio» y, por tanto, provoca una tendencia al abandono, que origina una peor capacidad de adaptación, entrando así el adolescente en el «círculo vicioso» que genera un estilo de vida sedentario. La serpiente que se muerde la cola, como ven.


    A estos problemas hay que sumar, además, la falta de flexibilidad; según el trabajo de Hernández Álvarez, el porcentaje de la población escolar que, como referencia de un mínimo de flexibilidad «suficiente», no llega «a tocarse los pies con la punta de los dedos» representa un 45%. Supongo que todo el que hiciera la EGB recuerda este ejercicio y también que, entonces, no suponía dificultad alguna para casi nadie.


    Un exceso de peso sobrecargará también el sistema osteoarticular, los huesos y articulaciones, pudiendo aparecer trastornos ortopédicos, como deformidades en las piernas, pie plano o escoliosis.


    Por añadidura, muchos niños obesos tienen estreñimiento, y esto no se debe solamente a la falta de fibra en la dieta, provocada por la ausencia de cereales integrales y de verduras en sus comidas diarias, sino también a la falta de ejercicio. Si nos movemos poco, nuestro sistema gastrointestinal también se queda quieto. La obesidad infantil está relacionada igualmente con la aparición temprana de la menstruación y la maduración sexual precoz de la que hablábamos en páginas anteriores.


    Pero una de las consecuencias más graves de la obesidad infantil es el síndrome metabólico. En un estudio publicado en el año 2012 por el Servicio de Endocrinología del Hospital Universitario de Getafe, se rompía con el mito de que la hipertensión arterial o los problemas cardiacos eran «cosa de adultos» (44):


    Hasta hace un tiempo se pensaba que los niños con obesidad no desarrollaban problemas cardiovasculares hasta que llegaban a la edad adulta. Sin embargo, hoy sabemos que los niños con sobrepeso y obesidad pueden tener complicaciones cardiovasculares a corto y largo plazo. Entre los factores de riesgo cardiovascular asociados a la obesidad infantil se encuentran la elevación de tensión arterial (TA), elevación de triglicéridos (Tg), disminución de HDL, obesidad central y glucemia basal alterada. Todos estos factores de riesgo se encuentran dentro de la definición de síndrome metabólico (SM). Los niños con obesidad tienen tres veces más riesgo de presentar hipertensión arterial (HTA) que los niños sin obesidad.


    Y tampoco podemos dejar de lado la salud mental. Estos niños se convertirán en adolescentes, y, en un momento en el que factores como la autoimagen o la autoestima son determinantes en el desarrollo de trastornos y problemas psicológicos, la obesidad va a desempeñar un importante papel.


    Respecto a este punto, otro estudio reciente del Hospital Vall de Hebron de Barcelona, sobre adolescentes obesos españoles, arrojaba las siguientes conclusiones (45):


    Los estudios señalan, en conclusión, que las repercusiones que la obesidad tiene en la adolescencia sobre la esfera psicológica, social, familiar y económica son incluso mayores que en otras enfermedades crónicas.


    Los adolescentes obesos muestran un funcionamiento deficitario en las áreas social, psicológica y familiar.


    A nivel social:


    • Rasgos de inmadurez y dependencia que dan lugar a una pobre autonomía.


    • Socialización insatisfactoria, con poca proyección en el grupo de iguales.


    A nivel psicológico:


    • Presencia de psicopatología en todas las áreas analizadas.


    • Predisposición a manifestar rasgos depresivos y a funcionar con niveles elevados de ansiedad; los varones tienden a manifestar mayor patología que las mujeres.


    • Los adolescentes muestran sentimientos de insatisfacción y aparente indiferencia hacia la autoimagen corporal, poniéndose de manifiesto signos de ansiedad, preocupación y descontento con su apariencia y peso


    • Las mujeres muestran mayor insatisfacción corporal que los varones.


    • Los niveles de insatisfacción aumentan a medida que el Índice de Masa Corporal se va incrementando.


    • Adolescentes caracterizados por una autovaloración negativa, con pobre autoestima, que es más acusada entre las mujeres


    • La conducta alimentaria se caracteriza por ser desorganizada, con ansiedad y avidez, hábitos de picar entre comidas y episodios de atracones: perfil caracterizado por los desórdenes alimentarios.


    En general, creemos que tienden a manifestar rasgos específicos que los colocan en situación de presentar una salud mental pobre o deteriorada, la cual se encuentra relacionada con la presencia de alteraciones a nivel de autoestima y de las relaciones sociales que mantienen. Éstos y los problemas con el control alimentario son rasgos de la morbilidad psicológica que podrían ser objeto de atención psicoterapéutica.


    Pero también creemos necesaria su atención psicológica, porque la experiencia junto a estos sujetos indica que las manifestaciones psicológicas en adolescentes obesos pueden agravar la obesidad e interferir en el tratamiento sintomático que llevan a cabo.


    Como curiosidad y entre las consecuencias menos conocidas del sedentarismo, más del 18% de los estadounidenses mayores de 20 años sufren problemas de erección estrechamente vinculados a su vida sedentaria, según datos publicados por el American Journal of Medicine (46).


    Pero, como veremos más adelante, peso no es igual a obesidad, así que, antes de afirmar que un niño es obeso, hay que averiguar su talla, peso y composición corporal (masa grasa, masa muscular y cantidad de agua). Y esto vale también para los adultos.


    Unas pinceladas más de educación para la salud. La obesidad se determina por la cantidad de masa grasa que tiene un organismo. Una persona puede pesar más y tener menos volumen (menos talla) si ha aumentado su masa muscular y disminuido su masa grasa. Una vez que hemos visto si el niño tiene un exceso de masa gra­sa, debemos hacer algo, ya que el 80% de los niños obesos lo serán también en la edad adulta (44).


    Lo primero que se debe hacer es averiguar cuál es el problema, y, una vez descartados problemas endocrinos u orgánicos, buscaremos otras causas; en la mayoría de los casos, eliminar los zumos industriales y lácteos azucarados, y cambiar la merienda por fruta, junto con aumentar regularmente el ejercicio, puede ser suficiente, ya que pequeñas pérdidas diarias harán que, siendo constantes, alcancemos el objetivo sin alterar la nutrición ni el desarrollo del niño.


    Por todas estas consecuencias que les he expuesto, es importante para los padres conocer qué contienen realmente los alimentos que comemos, y no fiarnos de los eslóganes que nos venden salud infantil, si realmente quieren que sus hijos crezcan sanos y felices. Sobre todo esto último: felices.


    Así que ahora que tenemos la delgadez asociada al lujo, al glamour y a la belleza, y la gordura a la falta de voluntad, a la vulgaridad y a la pobreza, vayamos al esquizofrénico mundo que nos intenta vender a la vez golosinas, chocolates y snacks hipercalóricos junto con cápsulas adelgazantes, drenantes, saciantes o quema-grasas.


    Vamos a ver cómo con estrategias, triquiñuelas y pseudociencia, apelando a nuestras inseguridades o haciéndonos sentir culpables, la publicidad no sólo nos vende cosmética y glamour, sino también productos funcionales para hacernos confiar en que nos cuidamos.


    Nos promete salud y juventud eterna en cápsulas. Nos tienta con productos insanos. Nos confunde. Y lo que es peor, apuntando directamente a la diana de lo que más nos importa, nos presenta alimentos infantiles, encarecidos innecesariamente, con la aseveración de que nuestros hijos serán los más altos, los más inteligentes, los mejores.


    Y nosotros picamos.


    ¡Bienvenidos al mundo de la charlatanería y las medias verdades! ¡Olvídense de la ética y los prejuicios! ¡Bienvenidos al circo de la publicidad!


    Efectos sorprendentes que se descubren con el tiempo: probióticos hasta en la sopa


    Uno de los efectos más visibles de la industrialización de la alimentación ha sido el desarrollo del mercado de los alimentos refinados y los productos con elementos añadidos. Si tenemos en cuenta que hasta las sustancias más inocuas, como las vitaminas o el agua, tomadas en exceso pueden causar serios perjuicios a la salud, ¿cómo se puede afirmar que todos estos productos, tomados todos los días, como pretende en muchas ocasiones la mercadotecnia alimentaria, son absolutamente seguros?


    En las últimas décadas, se ha producido un cambio en las costumbres alimenticias de la sociedad occidental como no había existido desde el Neolítico. Claro que, por si queda alguien a quien se le escape la asociación, este cambio ha ido de la mano de la aparición de las enfermedades propias del mundo desarrollado. Allá donde llega nuestra cultura, al poco tiempo aparecen la obesidad, la diabetes y los problemas cardiovasculares. Y esto no es una casualidad.


    Un trabajo reciente que apoya la necesidad de estudiar los posibles efectos a largo plazo de aquello que consumimos habitualmente, es el publicado por Didier Raoult en Nature (13). En él, el célebre investigador plantea que podría haber una íntima relación entre la ingesta de probióticos y la obesidad infantil.


    Uno de los fundamentos de base es que, dado que estos productos se utilizan para la cría y engorde de pollos, terneras y cerdos, y que en estos animales actúan de esa manera, cebando y engordando, entonces, ¿por qué no iba a provocar igual efecto sobre nuestros niños? Aunque mejor será que veamos directamente las conclusiones del señor Raoult:


    La manipulación de los microbióticos del intestino –mediante la administración de probióticos y antibióticos– lleva cincuenta años practicándose para el engorde de animales de granja y está regulada en Estados Unidos por la Administración de Alimentos y Fármacos (FDA) y en Europa por la Comisión Europea.


    Entre los probióticos empleados con dicho propósito en la ganadería se encuentran los productos que contienen Firmicutes, en particular el Lactobacilo spp, la Bifidobacteria spp y el Enterococo spp.


    Estos productos han sido comercializados y utilizados en la mayor parte de la industria ganadera, incluida la producción de pollos, terneras y cerdos, y muchos estudios han demostrado incrementos de tamaño y de peso de los animales jóvenes a los que se ha administrado dichos aditivos bacterianos […]


    […] En Estados Unidos, la FDA clasifica estos productos con la etiqueta de «en general considerados seguros» […]


    Los análisis llevados a cabo en estos productos demostraron que contienen elevadas concentraciones de Lactobacilos ssp y Bifidobacterias ssp vivos (hasta un 108 de organismos por gramo o mililitro). Estas concentraciones son similares a las que se emplean con animales para potenciar el crecimiento.


    En Estados Unidos, los productos que contienen probióticos, como las bebidas lácteas o los yogures suelen contener >107 lactobacilos.


    El Lactobacillus acidophilus se encuentra en los alimentos funcionales en cantidades que equivalen a las que se emplean para hacer aumen­tar de peso a los cerdos […]


    […] Cuando se estudian estos datos dentro del contexto de la epidemia de obesidad infantil que está teniendo lugar en muchos países desarrollados, parece esencial estudiar con prontitud y más a fondo los efectos que tienen los probióticos en la población infantil […]


    Los alimentos funcionales, incluidos los productos lácteos fermentados que contienen probióticos, están ganando popularidad en muchos países, de modo particular entre los niños; en cambio, se ha investigado escasamente la relación existente entre dichos productos y el aumento de peso.


    Estos productos suelen venderse bajo la apariencia de que ejercen efectos positivos en la salud de los niños, pero existen muy pocos datos concluyentes que sirvan de base a semejante afirmación.


    Cosa sorprendente, el grado de regulación para el uso de los probióticos en seres humanos es menos estricto que en el caso de los animales.


    En mi opinión, es necesario llevar a cabo más estudios, empleando modelos experimentales, con el fin de evaluar el papel que desempeñan estos productos en el engorde de animales, antes de recomendarlos para el consumo infantil.


    A mi modo de ver, existe el peligro de que provoquemos un verdadero problema de salud humana al promover para el consumo humano unos productos que contienen bacterias que se han asociado con el aumento de peso en la industria ganadera.


    Todo compuesto químico que tuviera ese efecto secundario en los animales experimentales debería ser sometido a pruebas rigurosas antes de recibir el visto bueno para que se incorporase a los alimentos.


    Considero que, antes de que podamos declarar seguros los productos probióticos y prebióticos, es imperativo probarlos en modelos experimentales que evalúen en qué grado son propensos a causar obesidad en seres humanos (13).


    Pues eso.


    Pero Didier Raoult no es el único que se ha planteado el tema de los yogures. Dado que ha entrado a formar parte del «inconsciente colectivo» –me perdone el señor Jung– como alimento infantil de referencia, muchas asociaciones han pedido explicaciones sobre la «realidad» de los mensajes publicitarios que envían las multinacionales lácteas.


    El Advertising Standars Authority (ASA) es un organismo británico de autorregulación creado por la industria de la publicidad. Tras reiteradas quejas por parte de asociaciones de consumidores, este organismo decidió solicitar a Actimel que aportara la documentación científica que avalaba el eslogan «Actimel ayuda a mantener las defensas de tus hijos, hecho científicamente probado».


    El ASA concluyó, tras revisar los estudios, que ninguno probaba la afirmación hecha por Danone. Les voy a resumir muy someramente alguno de los estudios aportados:


    –Dos realizados en la India sobre un grupo de niños hospitalizados por trastornos gastrointestinales y que, entre otros síntomas, sufrían diarrea aguda.


    –Otro realizado sobre el análisis del efecto de Actimel en la microflora de las heces de los niños entre 10 y 18 meses. En éste se analizaron las heces, pero no el estado del sistema inmunológico, ni si había relación entre el consumo de Actimel y el estado de salud de los niños.


    Un grupo de niños enfermos y unas heces. En el primer caso, el yogur puede ser perfectamente indicado; de hecho, ése fue el origen de la comercialización del yogur, un producto de farmacia para personas con problemas gastrointestinales.


    Sobre lo segundo, si tenemos en cuenta las variables de confusión, creo que es muy difícil determinar la salud de unos niños en base exclusivamente al análisis de sus heces; después de todo, la microflora presente depende de muchos factores, además de de lo que se ingiere.


    Por último, si la mayoría de nuestros hijos están sanos, ¿en base a que datos me están diciendo que Actimel es bueno para su salud? Porque no hay ningún estudio sobre niños sanos que demuestre esta alegación.


    Consecuentemente, la ASA, un organismo propio, creado desde la industria de la publicidad, y este dato es importante, ya que es equivalente a que yo les pida a mis amigos que me califiquen y éstos me suspendan, les prohibió emitir el anuncio si antes no modificaban sus afirmaciones6.


    Y los lectores se preguntarán: ¿cómo puede seguir emitiéndose una publicidad con iguales o parecidos mensajes? Porque hecha la Ley, hecha la trampa. Pero de eso nos ocuparemos en páginas posteriores.


     


    
      
        1 No, no han aparecido cuando has comenzado la dieta, es un proceso que se llama atención selectiva, eres tú quien se fija más en ellos, como cuando temes estar embarazada y, de pronto, te da la impresión de que te atropellan carritos de bebé en todas las esquinas.

      


      
        2 Se denomina vigorexia a la obsesión por desarrollar un porcentaje de masa muscular y hacer desaparecer la masa grasa. Este término no existe como diagnóstico, pero su alteración de la imagen corporal (deseando siempre más y más masa muscular), sus patrones de conducta (ejercicio compulsivo) y las ideas obsesivas en torno a la alimentación, amén de otras actividades aún más insanas, como el consumo de anabolizantes y otras sustancias, sí son objeto de intervención tanto médica como psicológica, dadas las consecuencias que pueden tener sobre el organismo –entre ellas, la infertilidad o la muerte–.

      


      
        3 Para documentarse sobre el concepto de «figura croissant», basta con teclear en Google Imágenes la palabra «culturismo».

      


      
        4 En el año 2011, según datos del Instituto de Investigación de Enfermedades raras del Instituto de Salud Carlos III, el total de fallecidos por complicaciones asociadas ascendía a 4.537.

      


      
        5 Si bien me consta que con esta afirmación me pueden tildar de exagerada, les aseguro que está «basada en hechos reales» y, tristemente, cada vez más habituales.

      


      
        6 Para ampliar información sobre varapalos por parte de organismos internacionales a la alegación de las propiedades cuasi medicinales del yogur, por parte de las empresas, recomiendo encarecidamente los post sobre este tema del blog Scentia de José Manuel López Nicolás (47, 48).

      

    

  


  
    3. Diccionario básico para detectar engaños


    Antes de continuar, es fundamental tener claros algunos conceptos, ya que una de las bazas con las que cuentan los publicistas para engatusar incautos consumidores, es el desconocimiento o el equívoco sobre cómo se debe hacer un estudio y cuál es el procedimiento para realizar un experimento cuyos resultados se puedan tener en cuenta. También es conveniente aclarar algunas cuestiones sobre alimentos y elementos, y repasar algunos conocimientos fundamentales sobre la composición del cuerpo humano o los procesos digestivos.


    No voy a traducir las palabras extrañas que se utilizan en los anuncios, esa jerga pseudocientífica con la que parece que lanzan conjuros en lugar de explicarnos qué es lo que nos quieren vender y qué hace exactamente en nuestro organismo. Eso irá apareciendo a lo largo de estas páginas. Este capítulo es, más bien, un resumen de significados, trucos, añagazas y confusiones, muchos de ellos fomentados por la misma publicidad y que es necesario clarificar para comprender muchas estratagemas del marketing.


    Para entender este mundo, son necesarios una base mínima de estadística, un manojo de conceptos, una porción de atención y una pizca de conocimientos sobre el cuerpo y la salud. Como ven, la receta no es muy difícil, así que vamos a ello.


    ¡Ah!, lo olvidaba: y una lupa, herramienta utilísima para poder leer donde se esconden la mayoría de las trampas. Detrás de un asterisco.


    ¿Qué es lo normal?


    Para poder comparar algo, por ejemplo, medidas, puntuaciones o, siendo más concretos, el peso de una persona, necesitamos saber qué es «lo normal», entendiendo normal como lo más habitual o frecuente en una característica, medido en un grupo de población concreto. La norma, al igual que la media o la moda (sí, la moda, no es una errata), es una medida estadística.


    Por ejemplo, el peso y talla de un niño de tres años se compara con el «peso y talla de la mayoría de niños sanos de esa misma edad», y esa comparación es la que nos dice si «ese» niño concreto está por encima o por debajo de «los demás», en otras palabras, si el peso de ese niño es «normal».


    Si queremos saber qué es «lo normal», lo primero que debemos tener es un número muy grande, o por lo menos suficiente, de individuos que posean la variable sobre la que queremos investigar.


    La norma, al igual que otros datos estadísticos, se averigua a través de fórmulas matemáticas, no son números que se ponen aleatoriamente. Si quiero saber la incidencia del cáncer de piel en personas de raza negra en España, tendré que saber primero cuántas personas de ese color hay en España; con ese dato, y a través de una fórmula estadística, sabré a cuántos de ellos tengo que entrevistar, pasar una encuesta, test o pruebas médicas para que mis resultados sean válidos. Y esa encuesta, test o prueba tiene que tener una fiabilidad demostrable. También tengo que conocer qué características debo tener en cuenta, cuáles son relevantes y cuáles no.


    Esta primera parte es fundamental a la hora de definir una encuesta –o test– y sus resultados como generalizables; o sea, que se puedan extrapolar al resto de la población. Dicho en otras palabras, que la afirmación que hago sobre el grupo experimental es válida y aplicable a cualquiera que posea la característica que estoy evaluando.


    Evidentemente, después hay requisitos mucho más complejos desde el punto de vista metodológico, pero a nosotros, para lo que queremos, con conocer esta primera fase nos basta.


    Así, valorando una característica determinada en un número muy grande de sujetos (muestra suficiente), consideraremos normal el nivel «de lo que estemos midiendo» que tengan la mitad de ellos (el 50%) y «anormal» (que no siempre es igual a malo), el 25% que menos puntúe y el 25% que más. Cada 1% es un centil, cada 10% un decil. El total de la muestra suma el 100%. De esta manera, si un niño está en el percentil 30, sabemos que está por debajo de la media (la medida que marca el 50%). En este ejemplo concreto, estoy segura de que a casi cualquier madre les sonarán las famosas «tablas de percentiles».


    Esta distribución se llama «campana de Gauss» o distribución normal de la muestra.


    La importancia de la muestra en experimentación


    La muestra es un número de sujetos, un porcentaje de ellos, extraída de un conjunto por métodos que permiten considerarla representativa del mismo. Para hacer la investigación sobre el cáncer de piel, no es válido coger diez personas de piel negra de un mismo lugar sin más, porque a lo mejor el factor que está incidiendo es el agua que beben, o las horas de sol o cualquier otra cosa. Tendré que elegirlas de distintos lugares, de ambos sexos y diferentes edades.


    La muestra tiene que representar al total de la población que pretendo estudiar. O ser aleatoria pero suficiente, lo que quiere decir que la probabilidad de que la población esté representada sea alta.


    El tamaño de la muestra con respecto a la población sobre la que se hace la afirmación experimental es determinante para plantear la validez de esa afirmación.


    Si yo digo que mi comida le gusta al 80% de los que la han probado (probado sobre una muestra de cinco personas que además son mis amigos), no significa que yo sea una buena cocinera. Significa simplemente que cuatro personas me han dicho que les gusta, por los motivos que sea –porque está buena, porque no quieren herir mi amor propio, porque están muy bien educados o por cualquier otra consideración–.


    Lo de la letra es por utilizar los mismos recursos que las empresas de alimentación y cosmética. Las aclaraciones en pequeñito. Siempre. Las madres, además de advertirnos sobre los desconocidos, deberían hacerlo sobre «la letra pequeña». Les puedo asegurar que, en publicidad, la mayoría de las trampas están escondidas en ella. Los anuncios no mienten exactamente, esconden la verdad tras letras diminutas.


    En cambio, si yo invito a cenar a todo el barrio (150 personas) y el 80% me dice que cocino bien o muy bien en una escala del 1 al 5, con una puntuación total de 480 puntos sobre un máximo de 750 puntos y una puntuación media de 4, podemos inferir que es muy posible que «yo cocine bien». Y que yo pueda afirmar con contundencia y apoyada por datos objetivos que «la mayoría de mi barrio dice que cocino bien».


    Por eso, cuando en un anuncio afirman que «funciona en el 80% de las mujeres» y, al ir al asterisco correspondiente, leemos «Probado en 28 mujeres», estamos hablando literalmente de una tomadura de pelo, porque es imposible que en un grupo de 28 mujeres estén representadas todas las edades, razas, tipos de piel, tonalidad de la misma, etcétera.


    Para ver un ejemplo del tamaño de una muestra considerado representativo, vayamos al estudio sobre la prevalencia del Virus del Papiloma Humano en España, que concluyó que el número de personas necesarias para poder hacer la afirmación del porcentaje de mujeres afectadas, y que los datos extraídos fueran fiables, era de 3.200 mujeres. Ahí tienen una muestra suficiente, no las pocas decenas, si llegan, que componen las encuestas de la mayoría de los productos cosméticos.


    Una vez obtenidos los resultados, y a través de otras pruebas estadísticas muy complejas, también hay que determinar si mis resultados son fiables y con cuánto nivel de confianza, o sea, con qué margen de error estoy afirmándolos.


    ¿Entienden ahora la importancia de la muestra? Tanto del tamaño como del proceso de selección de los sujetos que componen la misma. Y, por si no se han dado cuenta, esto tiene también otra lectura. Si yo selecciono adecuadamente a los participantes de un experimento, saldrá e-xac-ta-men-te lo que yo desee.


    ¿Qué información aporta nuestro peso?


    El peso es otro concepto tremendamente manipulado. Tradicionalmente se ha calculado el Índice de Masa Corporal (o Body Mass Index, en países anglosajones) para determinar si una persona estaba en su «peso», comparando éste con unas tablas en las que se agrupaban muestras de personas por edad. Son esas tablas de percentiles de las que hablábamos antes.


    Se calcula con la siguiente fórmula: IMC = Peso (kg) / (Altura [m] x Altura [m]). Como ven, tiene en cuenta el peso y la altura. Nada más. Y desde el punto de vista clínico es un dato meramente orientador.


    Algo obvio, pero que a muchas personas se les escapa, es que la salud está en gran medida relacionada con nuestra nutrición, no con el peso, sino con la nutrición. Digo en gran medida, porque también hay factores genéticos que no podemos modificar, factores ambientales, deterioro del funcionamiento del organismo con la edad, enfermedades congénitas y adquiridas, etcétera.


    Partiendo de esta base y teniendo en cuenta que engordar o adelgazar son puras matemáticas, o sea, que tu organismo consuma más o menos calorías que las calorías que suman en total los alimentos que ingieres, entonces adelgazar o engordar será el resultado de la siguiente fórmula: energía ingerida menos energía consumida.


    Una nutrición saludable es la que cubre los gastos de energía que tenemos a diario, no sólo aquello que nos supone un esfuerzo físico, sino también respirar, que nuestro corazón palpite, que nuestro estómago se mueva para hacer la digestión correctamente, pensar, etc. Cada una de las cosas que hacemos consciente (gasto por actividad física) o inconscientemente (gasto metabólico basal) consume energía; por lo tanto, para estar sanos debemos reponerla mediante una alimentación adecuada.


    En este punto, es muy importante ser consciente de que no es lo mismo estar gordo de jamón ibérico, aceite de oliva, lentejas caseras y salmorejo, que estarlo de bollería industrial y fast food (pizzas, hamburguesas y similar).


    Entre dos sujetos en igualdad de peso, ¿quién estará más sano: el que se alimenta de lentejas hechas en casa o el que lo hace de bollos y comidas prefabricadas? Es este factor, la mala alimentación, el que provoca que muchas personas «morfológicamente delgadas» y con peso dentro de un IMC normal en realidad estén enfermas. Y que también tengamos «gordos saludables».


    Mismo peso, distintos cuerpos: la composición corporal


    Nuestro organismo está compuesto fundamentalmente de agua, músculo, huesos y grasa.


    Dos personas de la misma edad y altura pueden pesar 70 kg, pero, en igualdad de peso de su masa ósea (huesos) y de su cantidad de agua, lo importante es la composición corporal. El que tenga más músculo tendrá menos volumen, ya que el músculo pesa más que la grasa al ser más denso, y el que tenga más grasa, tendrá más volumen.


    Pensemos: ¿qué ocupa más espacio: un kilo de lana o un kilo de plomo? Por ello dos sujetos en el mismo peso pueden tener distintas tallas. Olvídense de eso de que «nos pesan los huesos»; generalmente, lo que supone más peso es la masa muscular.


    Una pequeña advertencia: cuando una dieta promete «perder peso», no especifica (y lo hace a propósito) qué se va a perder exactamente. En muchos casos, fundamentalmente agua y masa muscular, no sólo grasa, con sus nefastas repercusiones para la salud.


    Qué significa exactamente la palabra dieta


    La nutrición es el proceso biológico en el que las personas asimilan los alimentos necesarios para el funcionamiento, el crecimiento y el mantenimiento de sus funciones vitales. La nutrición también es el estudio de la relación que existe entre los alimentos y la salud, especialmente a la hora de determinar la dieta más adecuada para cada individuo.


    La palabra «dieta» es simplemente lo que una persona debe comer en función de su edad, gasto energético y estado de salud. En los últimos años, la palabra «dieta» ha ido asociada a la idea de adelgazar, pero éste es un concepto erróneo. La «dieta» es lo que debemos comer cada día para que nuestro cuerpo se nutra y esté sano. Por eso, tan importante es saber cuáles son los alimentos necesarios, como conocer el gasto de energía que tiene cada persona.


    Dieta es simple y llanamente aquello que comemos de forma habitual. Y puede ser más o menos adecuada y saludable. Así, cuando se dice «la dieta de un orangután se compone de...», lo que vamos a escuchar seguidamente es el tipo de alimentos y las cantidades que ingiere dicho animal en un día, en una semana, en un mes, etcétera.


    La confusión entre «dieta» y seguir un «régimen alimenticio diseñado para adelgazar» proviene en gran medida de los médicos de familia, que, cuando aparecía alguien con problemas de sobrepeso, obesidad, colesterol o similares, le decían: «Vamos a tener que hacer una dieta», seguido muchas veces por «Tienes que empezar a comer sano». La gente y la lógica hicieron el resto: si A es B y B es C, A es C.


    O sea, que eliminar los alimentos hipercalóricos y las grasas era «sano». Pero esto no siempre es así; para empezar, no todas las grasas son iguales y, para continuar, necesitamos grasas para que algunas vitaminas lleguen al lugar correcto, los órganos diana; y las personas que consumen mucha energía necesitan también comer mucho y bien.


    El resultado general de todo este batiburrillo fue que la gente en­­tendió que «la comida de enfermo era comer sano». También en­ten­dió que «todas las grasas eran malas», mientras que los alimentos «bajos en grasas» eran sanos. Pero, como vamos a ver, bajo en grasas no tiene por qué ser «bajo en calorías», ya que pueden llevarlas en forma de azúcares. Y no le están mintiendo, es usted el que no se ha parado a leer detenidamente esa letra pequeña de la que antes hablábamos.


    Diferencias entre malnutrición y desnutrición


    La malnutrición aparece cuando el cuerpo no recibe la cantidad de nutrientes que necesita para mantener el equilibrio y el buen funcionamiento del organismo.


    Los alimentos contienen «elementos». Alimentarse es elegir lo que vamos a comer. Nutrirse es que esos alimentos sean los adecuados para nuestro organismo y para garantizar nuestra salud.


    Dado que alimentarse y nutrirse no es lo mismo, una persona puede estar alimentada pero no bien nutrida. Por ejemplo, alguien que sólo coma dulces y pasta, tendría un peso por encima de lo adecuado, pero a su cuerpo le faltarían vitaminas y proteínas; por lo tanto, a pesar de estar gordo, estaría «malnutrido».


    Si se trata de que ingiere poca cantidad de alimentos, podría ser equivalente a «desnutrición», pero cuando se trata de que sólo le estamos aportando un grupo de alimentos, aunque sea en grandes cantidades e incluso con el resultado de que la persona tenga sobrepeso, esa persona estaría malnutrida, pero no desnutrida.


    ¿Qué quiere decir cuando pone «experimentos in vitro»?


    Se refiere a una técnica para realizar una determinada prueba en un tubo de ensayo o en unos cristales llamados «placas de Petri»; así generalmente se consigue un ambiente controlado de factores que puedan contaminar el experimento.


    Muchos experimentos son llevados a cabo fuera del organismo, en células. Pero las condiciones de estos experimentos no suelen corresponder a las condiciones reales dentro del cuerpo. Por eso, los experimentos in vitro son sólo la fase inicial para iniciar un ensayo. Muchos experimentos que en esta fase han arrojado resultados esperanzadores, al pasar a la fase de experimentación animal se han abandonado, ya que producían efectos adversos, imposibles de ver en las células, como la aparición de enfermedades o la muerte prematura de los animales. Porque un ser vivo es evidente que es infinitamente más complejo que una célula, y, como afirma Ben Goldacre, autor de Mala ciencia: «Hay que ser cauteloso al extrapolar lo que les sucede a unas pocas células» (49).


    Generalmente, lo que indican es una dirección en la que trabajar hasta llegar a los experimentos con humanos, con la mayor seguridad posible para los sujetos experimentales. Para ello, se siguen minuciosamente todos estos pasos.


    Si miramos atentamente la letra pequeña de muchos anuncios cosméticos, o los estudios sobre una determinada sustancia contenida en el cosmético, podemos leer que el estudio, experimento o lo que sea en cuestión se «ha realizado in vitro».


    Por otro lado, en muchas ocasiones, lo que se ha «experimentado in vitro» es sólo uno de los componentes, no el conjunto de ellos, y en dosis determinadas, con lo cual lo que estoy comiendo, poniéndole a mi piel o aplicándome donde sea, puede que lleve lo que afirman, y que lo que afirman provoque algún cambio beneficioso en unas solitarias células, pero que no lo lleve en la cantidad adecuada para provocar ningún cambio objetivo en una persona.


    Porque, sin estudios en humanos, ¿cómo pueden saber la dosis eficaz en un organismo?


    Cada cual que saque sus propias conclusiones, pero para mí es evidente que el que algo funcione en unas cuantas células aisladas, es muy diferente a que funcione en esas mismas células interactuando con el resto del organismo que las contiene y a su vez con el medio ambiente.


    ¿Qué es un test subjetivo?


    Hablamos de un test subjetivo cuando la evaluación se realiza en base no a resultados objetivamente medibles y comparables, como, por ejemplo, centímetros menos en la cintura, sino a «lo que le parece a la gente a la que estamos preguntando», en definitiva, «lo que opina» esa pequeña muestra que hemos visto antes.


    Para explicarlo con un ejemplo, sería un test tipo:


    –¿Cree usted que su piel está más firme?


    –¿Ha notado aumento en su luminosidad?


    –¿Cree que sus arrugas han disminuido?


    –¿Tiene usted mayor sensación de energía?


    En estos tests entran en juego varios conceptos que pueden sesgar los resultados, como el efecto placebo o la tendencia a la aquiescencia del encuestado.


    Pero lo explica aún mejor Carlos Alonso, vocal de la Oficina de Farmacia del Colegio Oficial de Farmacéuticos de Alicante:


    Estudios de autosatisfacción: subjetivos y sin valor científico para el profesional


    «A la hora de valorar el producto, los consumidores tienden a corresponder la gratuidad o su elección en detrimento de otras personas con buenas opiniones», indica. En otros casos, estas participaciones pueden llegar incluso a ser remuneradas, por lo que el consumidor se ve «coaccionado» a la hora de valorarlo y decide ocultar sus aspectos negativos.


    Tampoco puede dejarse de analizar la validez, desde el punto de vista científico, de estas opiniones inexpertas y carentes de ese rigor científico. «La persona que lo prueba puede creer que el producto tiene ciertos beneficios que en un análisis clínico no aparecen» (50).


    Si a mí, o a usted, nos invitan a probar un producto, un queso, por ejemplo, y nos tratan estupendamente, ¿qué vamos a contestar cuando nos pregunten? ¿Que sabe a rayos? Si encima nos pagan por realizar la prueba, nos sentiríamos unos desagradecidos, así que tenderemos a buscar, realzar y señalar cualquier aspecto positivo que tenga el producto.


    A este efecto distorsionador de los resultados se llama «sesgo».


    ¿Qué es la aquiescencia?


    Define la tendencia de los sujetos a asentir sistemáticamente a la mayoría de las preguntas que se le realizan. O a negar si la respuesta está formulada en negativo.


    En otras palabras, que hay personas que responden en el mismo sentido que está escrita la pregunta, se les pregunte lo que se les pregunte. Por eso, este rasgo se tiene en cuenta a la hora de valorar los resultados de algunos test y, por supuesto, a la hora de diseñar cómo se formulan esas preguntas, intentando a toda costa evitar que induzcan la respuesta. Esto igualmente se puede hacer con el objetivo contrario, diseñándolas para que la gente tienda a responder lo que nosotros deseamos.


    Sería interesante ver la «asepsia» de determinadas encuestas y también si los estudios subjetivos miden, de alguna manera, si las personas comprenden el significado de las preguntas, si tienden a la aquiescencia o si carecen de asertividad y, por lo tanto, se sienten incapaces de responder: «No. Creo que no me ha mejorado en nada». No sé, esas cositas «sin importancia» en las que nos fijamos los psicólogos.


    Por cierto, no sé si saben que, en los test de mercadotecnia, los psicólogos están automáticamente excluidos como sujetos experimentales. No creo que sea porque todos los que desarrollan estos estudios nos tengan manía; más bien creo que tiene que ver con que nosotros sí estamos preparados para «verles el plumero» y detectar estas trampas, con lo cual tener a un psicólogo en un estudio es un obstáculo para que te salga lo que tú desees, dado que somos, por regla general, más difíciles de manipular y sesgar. Y a ellos les interesa que les salgan unos resultados que puedan poner en un anuncio.


    ¿A qué llamamos factores de confusión?


    Uno de los estudios en los que se basan para loar las bondades de las dietas vegetarianas, se realizó con miembros de la Iglesia Adventista del Séptimo Día. Los resultados indicaron que padecían menores tasas de diabetes tipo II, cáncer de mama y colon, y enfermedades cardiovasculares, por lo que los investigadores concluyeron que reducir el consumo de grasas animales y alimentarse exclusivamente de vegetales protegía de dichas enfermedades. Pero, como indica Grande Covián (51), los investigadores obviaron que los adventistas ni fuman ni beben y, además, hacen ejercicio físico de forma regular:


    […] se espera la abstinencia de carne de cerdo, sangre, crustáceos, y otros alimentos proscritos como «animales inmundos» en Levítico 11, al igual que la abstinencia de alcohol y tabaco u otras drogas […] La dieta que el Creador escogió para nosotros está constituida por granos, frutas, nueces y vegetales.


    ¿Puede afirmarse con rotundidad que el hecho de que tengan menores tasas de estas enfermedades concretas, o mayor esperanza de vida, se debe única y exclusivamente a la ingesta vegetariana? ¿No podría deberse a la ausencia de fast food o comida industrial? ¿O al hecho de no probar el alcohol, el tabaco y las drogas? ¿O a practicar ejercicio físico de forma habitual? ¿O, más probablemente, a la combinación de todo ello?


    Bien, éstos son factores de confusión. Que tengamos una variable y un resultado, no significa que la variable sea la causa de esos datos , ya que pueden estar interactuando otros que no estamos teniendo en cuenta y que podrían explicar, parcialmente, el resultado obtenido.


    Imaginemos un grupo de adventistas vegetarianos que se hartaran a donuts –al fin y al cabo, el donuts no tiene ningún ingrediente animal1, ¿no?–, que se bebieran un litro diario de whisky de malta –la malta es otro vegetal, ¿verdad?– y que se fumaran dos paquetes de cigarrillos de hoja de tabaco, vegetal igualmente. ¿Creen ustedes que obtendríamos los mismos resultados que el estudio original a la hora de medir su salud?


    Entonces, ¿es la dieta vegetariana o más bien la ausencia de otros factores lo que explica esa menor tasa de morbilidad, como apuntaba el Dr. Grande Covián? ¿Qué opinan ustedes?


    Un baile de letras: casualidad y causalidad


    Casualidad: cuando dos hechos sin relación ocurren contingentes en el tiempo. Si yo pienso que necesito dinero y me encuentro 50 euros en el suelo, es casualidad. Que yo estuviera pensando en dinero no ha provocado que éste apareciera.


    Causalidad: cuando algo cambia como consecuencia de modificar un factor. Imaginemos que habitualmente me siento cansada por las mañanas. Si yo dejo de fumar, es muy probable que descanse mejor, entre otras cosas porque es posible que, si roncaba2 y respiraba mal durante el sueño, deje de hacerlo. Dejar de fumar será la causa de la mejoría en ausencia de que se hayan modificado otras variables.


    En cambio, si a la vez que dejo de fumar me compro un supercolchón para sustituir a mi viejo somier, habré introducido un factor de confusión. ¿Qué parte de la mejoría de mi descanso habrá que atribuir a dejar de fumar y cuál al nuevo colchón? ¿Cuál es realmente la causa?


    Biodisponibilidad


    Existen distintas definiciones de biodisponibilidad, pero, cuando nos referimos a alimentación, se refiere a la proporción de un nutriente que nuestro organismo absorbe de los alimentos y que utiliza para las funciones corporales normales; la que realmente emplea, no la que excreta.


    La presencia de un nutriente en un alimento, sobre todo si éste ha sido incorporado de forma artificial, no garantiza que el organismo humano automáticamente pueda absorber y utilizar ese nutriente.


    El primer paso para que un nutriente esté biodisponible es su liberación del alimento que lo contiene y su conversión en una forma química que pueda introducirse en las células del intestino o atravesarlas. A esto se llama bioaccesibilidad. Y se consigue mediante un proceso que comienza en la boca, a través de los procesos de masticación y digestión enzimática inicial, continúa en el estómago, donde se combina con ácidos y otras enzimas en los jugos gástricos, y termina en el intestino delgado, el principal lugar de absorción de los nutrientes.


    Éste es un resumen conciso para intentar explicar que, aunque un producto contenga vitaminas, minerales, micronutrientes, oligoelementos o lo que quieran echarles, eso no significa que su cuerpo vaya aprovecharlos. Y si no puede aprovecharlos, ¿por qué se los voy a dar? Y, sobre todo, ¿por qué voy a pagar por ello?


    Diferencias obvias entre prevención y curación


    Prevenir, como todo el mundo sabe, es sinónimo de evitar. En el contexto de la medicina, es hacer todo lo posible por no contraer una enfermedad. Este «todo lo posible» suele significar generalmente «hábitos saludables», ejercicio, higiene, sueño regular, no consumo de tóxicos y una alimentación equilibrada, que abarque todo tipo de alimentos y en las cantidades necesarias para el tipo de vida y rutinas que tiene cada persona.


    Curación es poner el tratamiento adecuado cuando ya se ha contraído una enfermedad.


    Prevenir = antes.


    Curar = después.


    A nadie se le ocurriría tomar antibióticos si no se tiene una infección, porque no sólo es absurdo, sino que puede causar daños al organismo; ni salir de casa tomándose un analgésico por si acaso después le va a doler la cabeza. Acabaría destrozándose el estómago o el hígado. O ambas cosas.


    ¿Por qué introduzco esta aclaración? Porque alguien que no tiene colesterol alto, por ejemplo, no tiene que tomar nada para regular un colesterol inexistente. Lo que tiene que hacer es continuar con sus hábitos.


    Este concepto tan simple, sin embargo, es utilizado frecuentemente en publicidad sin que nadie lo cuestione. ¿Por qué alguien sano va a prevenir una cosa que no padece, si sus hábitos no indican que vaya a aparecer?


    Y encima nos ponemos a tomar productos que, en la mayoría de los casos, no está demostrado que tengan ningún poder preventivo en humanos, porque han sido probados solamente in vitro. Y ahora ya saben lo que significa esto.


    Por último, tras explicar todos estos términos, les planteo una pregunta: ¿por qué investigaciones tan avanzadas tecnológicamente, con tanto investigador y en tan modernos laboratorios, sólo pueden poner en sus afirmaciones cosas como «al 70 % de las mujeres les parece que les disminuye las arrugas»?; ¿no son resultados un tanto «pobres» para tanta inversión económica como pregonan?


    Con este puñado de conceptos aclarados, es el momento de irnos a las leyes que «nos protegen».


    
      
        1 Los vegetarianos sí suelen comer huevos, leche y sus derivados. A su dieta también se la llama ovo-lácteo-vegetariana. Son los veganos los que estrictamente se limitan a la ingesta de vegetales.

      


      
        2 Las mujeres no roncamos: respiramos fuertecito. Aquí tienen un ejemplo de práctica de marketing: escoger adecuadamente las palabras, como veremos más adelante.

      

    

  


  
    4. ¿Qué dice la ley al respecto?


    Para empezar les voy a transcribir, de forma literal, el documento de la AESAN (Agencia Española de Seguridad Alimentaria y Nutrición) «Derecho a no ser engañado» (52):


    • Constitución Española, artículo 20.1:


    Se reconocen y protegen los derechos: […] d) A comunicar o recibir libremente información veraz por cualquier medio de difusión.


    • Real Decreto Legislativo 1/2007, de 16 de noviembre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley General para la Defensa de los Consumidores y Usuarios y otras leyes complementarias.


    Artículo 8:


    Son derechos básicos de los consumidores y usuarios: […] d) La información correcta sobre los diferentes bienes o servicios y la educación y divulgación para facilitar el conocimiento sobre su adecuado uso, consumo o disfrute.


    Artículo 12.1:


    Los empresarios pondrán en conocimiento previo del consumidor y usuario, por medios apropiados, los riesgos susceptibles de provenir de una utilización previsible de los bienes y servicios [...].


    Artículo 61:


    La oferta, promoción y publicidad de los bienes o servicios se ajustarán a su naturaleza, características, utilidad o finalidad y a las condiciones jurídicas o económicas de la contratación [...] serán exigibles por los consumidores y usuarios, aun cuando no figuren expresamente en el contrato [...] si el contrato celebrado contuviese cláusulas más beneficiosas, estas prevalecerán sobre el contenido de la oferta, promoción o publicidad.


    • Ley 34/1988, de 11 de noviembre de 1988, General de publicidad, artículo 3:


    Es ilícita: [...] La publicidad engañosa, la publicidad desleal y la publicidad agresiva, que tendrán el carácter de actos de competencia desleal en los términos contemplados en la Ley de Competencia Desleal.


    • Ley 3/1991, de 10 de enero, de Competencia Desleal, Artículo 5.1:


    Se considera desleal por engañosa cualquier conducta que contenga información falsa o información que, aun siendo veraz, por su contenido o presentación induzca o pueda inducir a error a los destinatarios, siendo susceptible de alterar su comportamiento económico [...].


    • Real Decreto 1334/1999, de 31 de julio, por el que se aprueba la Norma general de etiquetado, presentación y publicidad de los productos alimenticios, artículo 4:


    El etiquetado y las modalidades de realizarlo no deberán, ser de tal naturaleza que induzcan a error al comprador [...] Estas prohibiciones se aplicarán igualmente a la presentación de los productos alimenticios y a la publicidad.


    • Reglamento (CE) n.o 1924/2006 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 20 de diciembre de 2006, relativo a las declaraciones nutricionales y de propiedades saludables en los alimentos, artículo 3:


    [...] la utilización de declaraciones nutricionales y de propiedades saludables no deberá: a) ser falsa, ambigua o engañosa.


    Ejemplos ilustrados del cumplimiento de las leyes en España


    Y ahora vamos a continuar hablando de estas leyes de las que tan poco se sabe, la Ley de Competencia Desleal, que fue parcialmente modificada al incorporarse a ella las Directivas 2005/29/CE y 2006/114/CE, y la Ley General para la Defensa de los Consumidores y Usuarios. Estos cambios también afectaron a la Ley General de Publicidad, que fue refundida con la Ley 29/2009, de 30 de diciembre, y que es una de las que, al objeto de este libro, más nos interesa.


    El objetivo central de estos cambios, fue disponer de un cuerpo de pautas y acciones contra todas las prácticas comerciales que perjudicaran los intereses económicos de los consumidores, sin renunciar por ello a la regulación específica de la publicidad, que también debe cumplirse.


    ¿Podríamos decir que engañar, ocultar información o utilizar medias verdades con el fin de que cada consumidor gaste más dinero del que debería, es perjudicar su interés económico? Yo creo que sí.


    Por ejemplo, si en un yogur pone que «es bueno para mi sistema inmunitario», pero también sé que es muchísimo mejor tomar un plátano, ya que el factor que contribuye a mi salud es la vitamina B6 (no el lactobacilo que sea), yo puedo elegir por el precio de dos yogures comprar un kilo de plátanos y dar a mi familia diez veces más cantidad de vitamina B6 y muchísimas menos calorías en forma de azúcares. Si, conociendo esos datos, aun así compro los yogures, es mi decisión como consumidor correctamente informado y libre. De la otra manera, estoy siendo confundido, manipulado y engañado.


    Posiblemente las empresas alimentarias alegarán que «ellos no son responsables de lo que la gente entiende o desconoce». Ya. Obvio. Para eso el Tribunal de Justicia de las Comunidades Europeas acuñó el concepto de «consumidor medio», definiéndolo como «la reacción típica del consumidor normalmente informado, razonablemente atento y perspicaz, teniendo en cuenta los factores sociales, culturales y lingüísticos».


    ¿Ustedes creen que el consumidor medio entiende los siguiente ejemplos (frases reales extraídas de diversos anuncios de medios impresos con fecha de abril de 2013)?:


    –«Inspirado en la Glicobiología».


    –«A través de un incremento del 31% del factor de crecimiento PDGB-BB».


    –«La molécula LR2412 que tiene la característica de autopropulsarse a todos los niveles de la piel».


    –«Complejo de aminopéptidos y un nuevo biopéptido, la peptamida Y6».


    Señores, ni el consumidor medio ni el consumidor entero.


    Independientemente de la veracidad de las afirmaciones, hay que ser licenciado en Bioquímica o Medicina para poder comprender el significado de muchos de los reclamos publicitarios que vemos, oímos o leemos. Y mientras el Tribunal habla de la capacidad para poder tomar decisiones en base a la información emitida, yo me estoy refiriendo a algo mucho más básico: entender lo que nos están diciendo.


    Esa misma Ley prohíbe expresamente la publicidad engañosa y, tal como ya hemos visto, la describe de la siguiente manera:


    Se considera desleal por engañosa cualquier conducta que contenga información falsa o información que, aun siendo veraz, por su contenido o presentación induzca o pueda inducir a error a los destinatarios, siendo susceptible de alterar su comportamiento económico (52).


    La prohibición se extiende, por tanto, a toda forma de comunicación que pueda calificarse como publicidad económica o comercial, con independencia de la modalidad de difusión del mensaje publicitario y de los medios o soportes que se utilicen.


    El elemento decisivo para que una publicidad se considere engañosa es que induzca o pueda inducir a error a sus destinatarios. También es engañosa la publicidad que, aunque considerada en abstracto pueda ser exacta, los consumidores interpreten erróneamente. Como ven, no abarca solamente lo que literalmente diga el anuncio, sino también las interpretaciones erróneas que los consumidores puedan hacer. Y aquí se abre un mundo, ya que muchas veces el mensaje no está en la palabra dicha o escrita, sino en la imagen o en otros recursos aún más subliminales.


    La publicidad engañosa, por omisión o silencio del anunciante, debe incluirse entre las omisiones engañosas en general (art. 7 LCD). De este modo, sería publicidad de este tipo


    la omisión u ocultación de la información necesaria para que el destinatario adopte o pueda adoptar una decisión relativa a su comportamiento económico con el debido conocimiento de causa, así como la información poco clara, inintelegible, ambigua o que no se ofrece en el momento adecuado (art. 7.1 LCD).


    Algunos anuncios son poco claros, otros son ambiguos, pero de lo que sí pecan muchos de ellos es de ser ininteligibles. Y algunos impronunciables.


    Por otra parte, se considera asimismo una omisión engañosa, el que no se dé a conocer el propósito comercial de una práctica, cuando no resulte evidente por el contexto (art. 7.1 LCD in fine). Así, tras la reforma de la Ley de Competencia Desleal, entre las omisiones engañosas se comprende también la conocida como publicidad encubierta, es decir, las manifestaciones o alegaciones con finalidad publicitaria que se presentan como mensajes de otro tipo.


    En este último punto, se refieren directamente a esos publirreportajes que se libran de saltarse la Ley poniendo que lo son en letras diminutas, en cualquier lugar poco visible del anuncio y, si es posible, con un color que no llame demasiado la atención. O a las intervenciones de presentadores que, en medio de un programa, comienzan a loar las virtudes de un producto. También a la descarada aparición de marcas y artículos en series de televisión, películas y cualquier lugar que se les ocurra.


    Pero sigamos con el resto de las leyes, empezando por la Ley 17/2011, de 5 de julio, de Seguridad Alimentaria y Nutrición:


    […] Nunca hasta ahora se ha tenido tal conocimiento de la relación existente entre alimentación y salud, ni se han generado tantas situaciones de incertidumbre científica, ni se ha demandado por parte de la ciudadanía una intervención administrativa tan importante para garantizar la gestión de los riesgos.


    Esta Ley parte de la idea de que la protección efectiva del derecho a la seguridad alimentaria de mujeres y hombres requiere de un enfoque integral que contemple los riesgos asociados a la alimentación desde la granja a la mesa y que considere todas las perspectivas posibles. Por ello, la nueva Ley atiende a las perspectivas clásicas de la seguridad alimentaria, como son la detección y eliminación de riesgos físicos, químicos y biológicos, desde un nuevo enfoque anticipatorio que se fundamenta jurídicamente en el principio de precaución.


    Además, tiene en cuenta de forma muy particular la creciente importancia de los riesgos nutricionales, dada la preocupante prevalencia en la actualidad de la obesidad, principalmente de la infantil y juvenil […]


    Capítulo VIII. Artículo 44. Publicidad de alimentos:


    1. Sin menoscabo de las disposiciones específicas recogidas en esta Ley, la comunicación comercial de los alimentos se regirá por la Ley 3/1991, de 10 de enero, de Competencia Desleal; por la Ley 34/1988, de 11 de noviembre, General de Publicidad; por el Real Decreto Legislativo 1/2007, de 16 de noviembre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley General para la Defensa de los Consumidores y Usuarios y otras Leyes complementarias; por la Ley 7/2010, de 31 de marzo, General de la Comunicación Audiovisual, y por las normas especiales que regulen la actividad en este ámbito y le sean de aplicación.


    2. Asimismo, los mensajes publicitarios de alimentos, realizados en cualquier medio o soporte de comunicación, deberán ajustarse a la normativa aplicable, y específicamente al Real Decreto 1907/1996, de 2 de agosto, sobre publicidad y promoción comercial de productos, actividades o servicios con pretendida finalidad sanitaria.


    3. Sin perjuicio de lo establecido en el Reglamento (CE) n.º 1924/2006 del Parlamento Europeo y del Consejo, de 20 de diciembre de 2006, relativo a las declaraciones nutricionales y de propiedades saludables en los alimentos, en la publicidad o promoción directa o indirecta de alimentos quedará prohibida:


    –La aportación de testimonios de profesionales sanitarios o científicos, reales o ficticios, o de pacientes reales o supuestos, como medio de inducción al consumo, así como la sugerencia de un aval sanitario o científico.


    –La promoción del consumo de alimentos con el fin de sustituir el régimen de alimentación o nutrición comunes, especialmente en los casos de maternidad, lactancia, infancia o tercera edad.


    –La referencia a su uso en centros sanitarios o a su distribución a través de oficinas de farmacia.


    4. Sólo se permitirá la utilización de avales de asociaciones, corporaciones, fundaciones o instituciones, relacionadas con la salud y la nutrición en la publicidad o promoción directa o indirecta de alimentos, cuando:


    –Se trate de organizaciones sin ánimo de lucro.


    –Se comprometan, por escrito, a utilizar los recursos económicos, obtenidos con esta colaboración en actividades que favorezcan la salud, a través de la investigación, desarrollo y divulgación especializada en el ámbito de la nutrición y la salud.


    Si vamos, por ejemplo, al anuncio de Proceliac, un yogur para celíacos, nos encontramos en grandes letras el acrónimo del Consejo Superior de Investigaciones Científicas (fig. 15). ¿Y qué hace ahí el emblema del CSIC? ¿Eso no es un aval de una institución? Sí, pero no es una institución relacionada con la salud y la nutrición sino con la investigación. Esto para empezar. Para que vean qué fino se hila en este mundillo.


    Veamos ahora los aspectos específicos de publicidad dirigida a menores de edad recogidos en la misma Ley:


    Artículo 46. Publicidad de alimentos dirigida a menores de quince años.


    1. Las autoridades competentes promoverán la firma de acuerdos de corregulación con los operadores económicos y los prestadores del servicio de comunicación comercial audiovisual, para el establecimiento de códigos de conducta, que regulen las comunicaciones comerciales de alimentos y bebidas, dirigidas a la población menor de quince años, con el fin de contribuir a prevenir la obesidad y promover hábitos saludables.


    2. Si en el plazo de un año, a contar desde la entrada en vigor de esta Ley, no se hubieran adoptado estos códigos de conducta, el Gobierno establecerá reglamentariamente las normas que regulen tales comunicaciones comerciales, para garantizar la protección de la infancia y la juventud, así como los medios para hacerlas efectivas.


    Sobre este punto, no sé si ustedes se habrán dado cuenta, pero desde 2011 ha pasado más de un año. Ahora veamos lo que se considera «saltarse la Ley»:


    2. Son infracciones en materia de nutrición:


    La elaboración, distribución, suministro o venta de preparados alimenticios, cuando en su presentación se induzca a confusión al consumidor sobre sus verdaderas características sanitarias o nutricionales.


    Vayamos a un ejemplo cualquiera. Como pueden ver en la publicidad de Yobalex (fig. 16), especifica «complemento alimenticio», pero su envase y formato recuerdan indefectiblemente a un fármaco. Por otro lado, si miran atentamente el anuncio, en ningún lado se puede leer que «combata el estreñimiento», pero su cerebro es lo que entiende, porque es lo que le transmite la imagen. Se la describo: dos puertas de un supuesto cuarto de baño –o por lo menos lo parecen, al estar una al lado de la otra–, con los símbolos típicos que indican cuál es el femenino y cuál el masculino –en este caso, ambos de mujeres–, con dos «bocadillos» de cómic, el de la primera con símbolos de lo que comúnmente llamamos «jurar en arameo» y en el de la otra un eslogan de triunfadoras reminiscencias –«Yes WCan»–, que, a su vez, juega con el acrónimo WC. La verdad, hay que reconocer que el juego semántico es ingenioso.


    Actualmente, el anuncio no sólo se mantiene, sino que además tiene página propia en Facebook, blog y perfil de Twitter, todos con «consejos y experiencias» y comentarios como el siguiente:


    No creas ser la única: más de la mitad de las mujeres dice sentirse mejor con su cuerpo después de ir al baño. Está estudiado. Convierte cada fin de semana en unas vacaciones y suéltate. Di ¡YesWCan!


    Empiecen a mirar con ojos de «publiescéptico»: «Más de la mitad de las mujeres dice». ¿La mitad de todas las mujeres del mundo? ¿La mitad de las mujeres a las que se les ha preguntado cómo se sienten después de ir al baño? ¿La mitad de las mujeres que han probado el Yobalex ése? ¿La mitad de cuántas? ¿De diez? ¿De cien? ¿De dos? «Está estudiado.» ¿El qué? ¿Que te sientes mejor después de ir baño? ¿El Yobalex? ¿Dónde se puede leer ese estudio? ¿Quién lo ha elaborado?


    En el vademécum, diccionario por excelencia de medicamentos y principios activos, y que todos los que nos dedicamos a la salud consultamos de forma habitual, en su versión on-line, sección «Farmacología: Noticias», van un poco más allá:


    Bayer lanza Yobalex® Balance, fórmula probiótica que ayuda a recuperar el bienestar digestivo.


    Favorece un mejor tránsito y regularidad intestinal, menor pesadez, menor sensación de hinchazón y menos gases.


    ¿En qué quedamos? ¿Es un fármaco o un complemento alimenticio? ¿Qué hace en la sección de Farmacología? ¿Recuperar el bienestar digestivo no es lo mismo que curar un problema digestivo? La respuesta a estas cuestiones es sumamente importante, porque, como bien saben los señores de Bayer, las implicaciones legales de fármaco y complemento alimenticio, o de curar y mantener la salud, no son las mismas. En el caso del vademécum, podemos llegar a creer que la responsabilidad es del redactor. Pero, ¿qué le habría inducido a esta confusión? ¿Y por qué? Pero sigamos. Lamentablemente, ejemplos nos sobran. Según la Ley de Seguridad Alimentaria y Nutrición 07/2011:


    También están prohibidos:


    El incumplimiento de las disposiciones establecidas por la normativa de aplicación en materia de discriminación por sobrepeso u obesidad.


    El incumplimiento de las disposiciones establecidas por las normas de aplicación para la protección de los menores en el ámbito escolar, en materia de nutrición.


    El incumplimiento de la prohibición de comercialización de alimentos, que transgredan los criterios nutricionales que se determinen en el desarrollo reglamentario de esta Ley.


    La transgresión de las prohibiciones que, en materia de publicidad relacionada con los alimentos y, en su caso, con sus propiedades nutricionales o saludables, establezca la legislación de aplicación.


    El incumplimiento de las limitaciones establecidas por la normativa aplicable, en materia de formación o publicidad alimentaria dirigida a la infancia y la juventud.


    Más:


    [...] queda prohibida cualquier clase de publicidad o promoción directa o indirecta, masiva o individualizada, de productos, materiales, sustancias, energías o métodos con pretendida finalidad sanitaria en los siguientes casos:


     


    Ap. 1. Que se destinen a la prevención, tratamiento o curación de enfermedades transmisibles, cáncer y otras enfermedades tumorales, insomnio, diabetes y otras enfermedades del metabolismo.


     


    Vámonos a por el anuncio de Melatomix (fig. 17). Ver a una señora plácidamente dormida me induce a creer que es «para dormir bien». ¿Lo ven? No pone que sea para el insomnio, sino que regula el ciclo sueño-vigilia. Pero, siendo sinceros, ¿ustedes qué entienden? Por otro lado, tener, tiene toda la pinta de un fármaco. ¡¡¡Ah!!!, que es el dibujo de la derecha –una capsulita, exacta, pero exacta, a la de cualquier pastilla que me receta mi médico– lo que me hace a mi inferir eso. Igual que lo de Laboratorios Vaminter; personalmente, el nombre, tanto del producto como de la empresa que lo comercializa, me hace pensar automáticamente en un fármaco. Pero no puede serlo, porque, como en el caso anterior, estaría sujeto a la estricta Ley del Medicamento. Como ven, la culpa es nuestra, por no saber pensar adecuadamente y dedicarnos a interpretar lo que vemos.


    O el mail promocional que envía Marmotina 1,9 mg. La verdad que el nombre provoca risa: ¿se lo habrán puesto por la expresión «dormir como las marmotas»? Bajo el nombre del producto, la frase «Complemento alimenticio contra el insomnio y la ansiedad» y, en las indicaciones, «Tratamiento del insomnio primario», «Coadyuvante para reducir ansiedad», «De venta en farmacias». Por último, tiene un apartado de «posología» igualito, igualito, que el de cualquier fármaco. Pero vayan a la figura número 39 y juzguen ustedes mismos qué impresión les causa.


    Ap. 2. Que sugieran propiedades específicas adelgazantes o contra la obesidad.


    Echemos ahora un vistazo al anuncio de Vitalinea Saciactiv (fig. 18). Hombre, si nos ajustamos estrictamente a lo semántico, que algo se llame Vitalinea no tiene por qué tener nada que ver con adelgazar. Tampoco que ayude a calmar el apetito porque tenga Saciactiv tiene por qué ser específico de personas que quieran adelgazar, ¿verdad? Siendo irónicos, para una persona sin recursos puede ser muy útil en tiempo de crisis saciarse sólo con un yogur, así no tendría que gastar más en comer.


    Por cierto, hablando de Saciactiv, en un informe elaborado por la OCU sobre los alimentos funcionales, los especialistas concluyeron que el escaso aporte de fibra y proteínas de Saciactiv era insuficiente para crear una sensación de saciedad. Si esta sensación se producía, era por la propia ingesta del yogur, no por el ingrediente funcional (53).


    Unos meses, los Vitalinea Saciactiv parecían haberse evaporado, siendo sustituidos en la página de Danone por el «Plan Vitalinea» (fig. 19). ¿Es muy retorcido decir que se parece sospechosamente a la expresión, ya en desuso pero aún en nuestro inconsciente, de «estar a plan»? Sigamos.


    Ap. 3. Que pretendan una utilidad terapéutica para una o más enfermedades, sin ajustarse a los requisitos y exigencias previstos en la Ley del Medicamento y disposiciones que la desarrollan.


    Sin irnos muy lejos, me remito al ejemplo anterior de la Marmotina, «Tratamiento del insomnio primario». Según el Diccionario de la Real Academia Española, tratamiento significa «Conjunto de medios que se emplean para curar o aliviar una enfermedad» y, según el DSM-IV TR (Manual diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales), el insomnio primario es una enfermedad, cuyo código es el 307.42. Desde mi punto de vista, hay poco lugar para ambigüedades; no sé cómo lo verán ustedes.


    Ap. 4. Que proporcionen seguridades de alivio o curación cierta.


    En la figura 20, perteneciente a un anuncio de Alcachofa Kaita, leemos la afirmación «baja diez kilos en una semana sin rebote». Si no es una seguridad de alivio, ya sí que no sé cómo describirlo. Además, este anuncio parece saltarse unas cuantas normas más, a saber: tener toda la pinta de un medicamento, afirmar propiedades adelgazantes y poner testimonio (gráfico) de una supuesta paciente/usuaria/consumidora con el muy explícito «antes» y «después».


    Ap. 5. Que utilicen como respaldo cualquier clase de autorizaciones, homologaciones o controles de autoridades sanitarias de cualquier país.


    Ap. 6. Que hagan referencia a su uso en centros sanitarios o a su distribución a través de oficinas de farmacia.


    De esto ya hemos visto algún ejemplo, ¿verdad? Y ustedes, ¿cuántas veces han escuchado o leído la siguiente frasecita: «De venta sólo en farmacias»? Fíjense si estarán hartos los mismos farmacéuticos de que les utilicen para legitimar sustancias que no son fármacos, que en Portalfarma, la web de su organización colegial, podemos leer:


    La proliferación de este tipo de productos viene siendo una de las preocupaciones de la profesión farmacéutica, motivo por el que desde hace años los farmacéuticos, a través de la Organización Farmacéutica Colegial, denuncian ante las autoridades sanitarias aquellos productos que ofrecen serias dudas sobre su legalidad y eficacia.


    Es relevante constatar el hecho de que en muchas ocasiones los productos milagro intentan introducirse en el mercado a través de la oficina de farmacia, intentando ampararse en el prestigio de estos establecimientos sanitarios. Este hecho añade una responsabilidad especial en la profesionalidad del farmacéutico, que deberá empeñarse en detectar la presencia de este tipo de preparados, denunciando su presunta ilegalidad y, en su caso, erradicándolos del mercado (54).


    Erradicar. Suena a plaga. Y la verdad es que lo es.


    Ap. 7. Que pretendan aportar testimonios de profesionales sanitarios, de personas famosas o conocidas por el público o de pacientes reales o supuestos, como medio de inducción al consumo.


    No sé si aquí es necesario ilustrar con un ejemplo o les está ocurriendo como a mí. Han comenzado a desfilar anuncios con caras conocidas por mi mente. Y no son unos pocos precisamente.


    Pero vayamos a lo de los profesionales sanitarios. Veamos una imagen sacada de internet con fecha de abril del 2013 (fig. 21). Una mujer, vestida con algo que parece un uniforme y con un estetoscopio al cuello, muestra un envase de jamón cocido El Pozo «Bienestar». Analicemos el anuncio y los mensajes contenidos en él. Ahí donde la ven, no debe ser un médico; para ser legal tendría que ser la señora de la limpieza que, casualmente, se ha puesto el estetoscopio al cuello para sacarse la foto con el jamón.


    Llamarse jamón «Bienestar» no es indicador de que sea bueno para la salud, es otra casualidad. Y lo de «reducido en sal» y «bajo en grasas» en una ventanita que recuerda mucho (pero mucho) a un corazón, no quiere decir ni remotamente que sea bueno para la tensión ni para la salud cardiovascular. Y si no están de acuerdo, deberían ir a un psicólogo: tienen ustedes un exceso de imaginación preocupante.


    Recientemente, en China se ha destapado un escándalo aún más preocupante, porque una cosa es ponerte una señora vestida con un uniforme y que nuestra imaginación haga el resto, y otra, que directamente sea tu pediatra quien te recomiende un producto de una marca concreta. Si es nuestro pediatra, ¿cómo no vamos a hacerle caso? Y cómo vamos a pensar que está saltándose las recomendaciones de la OMS (Organización Mundial de la Salud):


    Las autoridades de la ciudad de Tianjin, en el norte de China, han sancionado a trece médicos y enfermeras que recibieron sobornos de Danone S. A. a cambio de recomendar entre las familias de los recién nacidos el consumo de una leche en polvo infantil de esta empresa alimenticia francesa, según han informado este lunes fuentes oficiales locales […]


    Según los investigadores del gobierno local, los trabajadores procesados formaban parte de un grupo de 116 personas de 85 hospitales y centros de salud que recibieron sobornos de Danone para defender sus productos entre los padres de los recién nacidos, a quienes recomendaron la fórmula Dumex e incluso regalaron muestras del producto, según el comunicado oficial.


    Las normas de la Organización Mundial de la Salud (OMS), aplicables en China, establecen que los médicos deben aconsejar la lactancia natural materna a las madres de los recién nacidos, a menos que haya motivos médicos para recomendar una leche en polvo (55).


    Continuemos de apartado en apartado:


    Ap. 8. Que pretendan sustituir el régimen de alimentación o nutrición comunes, especialmente en los casos de maternidad, lactancia, infancia o tercera edad.


    La publicidad de Optifast (fig. 22) la encontré paseando en mayo de 2013. Lo grave no es sólo la frase 1 barrita = 1 comida, que, por lo visto, no quiere decir que estén pretendiendo sustituirla, debe ser sólo un dibujito de adorno. Lo peor era que se encontraba en una farmacia. Y ya hemos visto lo tontos que somos; creemos que, porque se venda en una farmacia, tiene que ser bueno para la salud o, por lo menos, con más garantías que lo que se vende en otros lugares, como los supermercados.


    Y con esta otra, mucho más descarada aún, me di de bruces en una céntrica farmacia a la puerta de un hospital madrileño. Ahí lo tienen, en la figura 40: «SIKEN – 2 barritas sustituyen a 1 comida». Sus-ti-tu-yen.


    Ap. 9. Que atribuyan a determinadas formas, presentaciones o marcas de productos alimenticios de consumo ordinario, concretas y específicas propiedades preventivas, terapéuticas o curativas.


    Como hemos visto, la Ley contempla no sólo lo que se dice de forma literal, sino también lo que se da a entender. Con la misma argucia que otros productos similares se publicita Densia, el último invento de Danone (fig. 23). Ni previene ni cura, solamente «ayuda a mantener tu densidad ósea». A estas alturas del libro, deberían saber que no es lo mismo. Claro que también deberían saber que cualquier alimento normal que tenga calcio ayuda a mantener tu densidad ósea; lo que pasa es que no lo ponen y no te cobran por ello.


    Por otro lado, si nos vamos a la página de Danone, podemos leer con tamaños de letra muy diferentes (fig. 24):


    Pero no existe una edad para empezar a ayudar a cuidar de tus huesos. Densia es una buena forma de conseguir las necesidades de calcio diarias incluso antes de los 50*, siempre como parte de una alimentación variada y equilibrada y siguiendo un estilo de vida saludable.


    *No se recomienda tomar Densia a niños menores de 10 años porque no tienen la necesidad de consumir productos tan ricos en calcio y vitamina D.


    ¿En qué quedamos? ¿No existe una edad para empezar o no es recomendable para menores de 10 años? ¿Y por qué no? Y, por último, ¿por qué no dicen en ningún lado que el exceso de calcio o hipercalcemia también puede ser perjudicial para la salud?


    Ap. 10. Que atribuyan a los productos alimenticios, destinados a regímenes dietéticos o especiales, propiedades preventivas, curativas u otras distintas de las reconocidas a tales productos conforme a su normativa especial.


    Continuamos: Proceliac (fig. 25). La verdad que lo del «Bifidobacterium Longum ES» me ha transportado de un plumazo a los exámenes de latín. Aunque lo que más me interesa es el resto del anuncio. Sin gluten. El gluten, de toda la vida, ha estado presente exclusivamente en los cereales. ¿Por qué tendría que tener un yogur normal gluten? ¿O es un truco para cobrar más a los que ignoren ese pequeño dato? A ver qué nos cuenta Central Lechera Asturiana:


    Proceliac de Central Lechera Asturiana es un nuevo y revolucionario producto que supone una innovación mundial en el ámbito de la Enfermedad Celíaca, ofreciendo un complemento adicional a la dieta sin gluten. Se trata de una leche en polvo que contiene un nuevo probiótico, denominado Bifidobacterium longum ES1 que aporta un mayor grado de protección a la mucosa intestinal del celíaco.


    Con «nuevo y revolucionario» me han dejado estupefacta, cualquiera diría que han encontrado la cura para el cáncer.


    Proceliac de Central Lechera Asturiana no es un tratamiento para erradicar la intolerancia del celíaco y en ningún caso debe considerarse un sustituto de la dieta libre de gluten, pero sí va a proporcionar una mayor protección en el intestino de la persona celíaca. Sólo hay que sustituir el vaso de leche de todos los días por Proceliac de Central Lechera Asturiana.


    Sólo hay que sustituir el vaso de leche de todos los días por su Proceliac. Me vuelvo al punto 8: «Que pretendan sustituir el régimen de alimentación o nutrición comunes».


    De todas maneras, que tenga un probiótico no tiene nada que ver con que esté libre de gluten.


    Ap. 11. Que atribuyan a los productos cosméticos propiedades distintas de las reconocidas a tales productos conforme a su normativa especial.


    El Reglamento Europeo 1223/2009 define a los productos cos­méticos como: toda sustancia o mezcla destinada a ser puesta en contacto con las partes superficiales del cuerpo humano (epidermis, sistema piloso y capilar, uñas, labios y órganos genitales externos) o con los dientes y las mucosas bucales, con el fin exclusivo o principal de limpiarlos, perfumarlos, modificar su aspecto, protegerlos, mantenerlos en buen estado o corregir los olores corporales.


    Observen el anuncio de Diadermine (fig. 26). ¿Células madre vegetales que activan el colágeno? ¿Eso no es algo que pasa dentro de las células? Siendo más específicos, ¿para ello no debería esa crema poder acceder al fibroblasto? ¿Y qué hace la foto de un doctor en la caja? ¿No habíamos quedado en que estaba prohibido?


    O el de Neurocalm, de Lancôme (fig. 27). ¿Qué nos sugiere el nombre? No atribuye la propiedad de calmar las neuronas o sí, va a depender de los conocimientos que tenga «ese consumidor medio». Un pequeño detalle: ¿las neuronas no están en el cerebro? El cerebro, que sepamos, no es superficial (bueno, el de algunos sí). Entonces esto es un nombre sin más; de la misma le podían haber puesto «Espinete».


    Y aunque no tenga que ver exactamente con este punto, ¿qué les parece el anuncio de la figura 28? Estos productos se venden en farmacias selectas; las otras, las farmacias vulgares, que no son selectivas con los productos, no los tienen. El colmo del pijismo cosmético.


    Sinceramente, si yo fuera un farmacéutico, me enfadaría bastante con que usen mi imagen, mi prestigio profesional y el hecho de que haya estudiado una carrera y sea un aval sanitario, para vender más a mi costa. Pero, claro, es que a lo mejor los cosméticos no tienen la prohibición de los alimentos sobre la etiqueta «de venta en farmacias».


    Ap. 12. Que sugieran o indiquen que su uso o consumo potencian el rendimiento físico, psíquico, deportivo o sexual.


    Analicemos el «Cerebrum» de Santiveri. Los símbolos matemáticos del envase son de adorno, el nombre «Cerebrum» es casual, y si nosotros le atribuimos a su uso la propiedad de potenciar el rendimiento intelectual, es porque no nos damos cuenta de que «Cere» no viene de cerebro, es evidente que viene de cereales, y «brum» es el ruido que hace la segadora al cortarlos. O algo así.


    Ap. 13. Que utilicen el término «natural» como característica vinculada a pretendidos efectos preventivos o terapéuticos.


    Le toca el turno al pan de molde Silueta. 100% natural. Más de lo mismo. Aunque digan que es «natural» y «rico en fibras», no especifican que sea ni preventivo ni terapéutico para nada. Pero le atribuimos propiedades saludables relacionadas con el intestino, ¿verdad? Pues nos lo estamos imaginando nosotros solitos. Por cierto, ¿dónde recolectarán uno de estos panes, así ya hecho, para que sea «natural» (fig. 29)?


    Ap. 14. Que atribuyan carácter superfluo o pretendan sustituir la utilidad de los medicamentos o productos sanitarios legalmente reconocidos.


    Vamos a ver la página web de Secretos para el Bienestar. En el link se lee directamente «sustituir-medicamentos-por-soluciones-naturales»:


    En consecuencia, el crecimiento de nuevas propuestas naturales que sustituyen a los medicamentos no para de crecer y su demanda va en aumento. Para Secretos para el Bienestar –secretosparaelbienestar.com– el sector de la prevención y el cuidado de la salud comienza a popularizarse y el uso de remedios alternativos a las medicinas está cada vez más extendido. Son soluciones naturales que siempre han estado ahí, aunque tapadas por la gran influencia de la millonaria industria farmacéutica (56).


    Claro, hay que aclarar que este párrafo tan revelador no es técnicamente publicidad. Está en su sección «Sala de prensa». Acto seguido, cambiamos de pestaña y podemos detenernos en la descripción de alguno de sus interesantes productos.


    Abalorios de hematites roscados: la versión magnética ofrece lo más avanzado de esa tecnología mientras que la denominada Triphase suma al magnetismo cinco abalorios de color cristal con arcilla Amerial infundida con iones negativos y cerámica de infrarrojos lejanos.


    Además de reproducir la atmósfera relajante y rica en iones negativos que se encuentra en bosques y cerca de las cascadas, la energía de la gama de infrarrojos lejanos se absorbe en primer lugar y después se libera de forma gradual para proporcionar un calentamiento suave. Trabajando en conjunto con las energías magnéticas, estas tecnologías innovadoras crean un efecto tranquilizador y calmante.


    Power Brand: combina las tres principales tecnologías de magnetismo, infrarrojo lejano e iones negativos para producir una perceptible sensación de relajación y mejora de leves molestias. Sus 800 gauss imanes ayudan a eliminar el estrés y restaurar el equilibrio.


    Ahí es nada. Eliminar el estrés. Con el resto no me meto, que me da la risa.


    Ap. 15. Que atribuyan carácter superfluo o pretendan sustituir la consulta o la intervención de los profesionales sanitarios.


    En la página antes mencionada también podemos leer:


    Según un estudio de la Universidad de Farmacia de Aston, sobre más de un millón de recetas, una de cada cuatro personas no toma medicación adecuada, es decir, el 25% de los medicamentos recetados no cumple su función. Entre las causas apunta, o bien a la ineficacia del propio medicamento en el paciente, la escasa información al paciente por parte de médico que lo ha recetado o mostrada en las instrucciones, o la tan extendida automedicación. También destaca el estudio las consecuencias negativas de los múltiples efectos secundarios de la gran mayoría de los medicamentos, que normalmente no son tenidos en cuenta ni valorados en su justa medida.


    No sé qué me hace sospechar que la lectura de ese estudio no es tan simple, pero, así narrado, le quitan las ganas a uno de ir al médico, ¿verdad? No vaya a ser que «nos den escasa información y no nos valoren en su justa medida esos múltiples efectos secundarios con sus consecuencias negativas».


    Ap. 16. Y, en general, que atribuyan efectos preventivos o terapéuticos específicos que no estén respaldados por suficientes pruebas técnicas o científicas acreditadas y expresamente reconocidas por la Administración sanitaria del Estado.


    Quien hace la Ley, hace la trampa. Para este último apartado también tenemos recursos que permiten saltárselo «a la torera». Analicemos un truco recurrente en alimentación, el del L. casei (fig. 30). Como veremos más adelante, el L. casei no tiene reconocido nada por ninguna institución, pero la vitamina B6 sí, por eso pueden poner con total tranquilidad que ayuda al sistema inmunitario, dado que lleva cierta cantidad de vitamina B6. Que nosotros entendamos que es el L. casei el que ayuda a reforzar el sistema inmunitario no es publicidad engañosa. Es que somos unos ignorantes.


    Además de estas leyes, la Estrategia NAOS desarrolló una serie de normas éticas sobre la publicidad dirigida especialmente a los menores de 12 años. Evidentemente la diferencia es obvia, la Ley hay que cumplirla, las normas éticas… pues eso, depende de lo ético que sea cada uno. Y van a ver cómo es un valor que escasea.


    Punto 6 de la norma ética III: «En los anuncios de alimentos y bebidas dirigidos a un público menor de edad deben adoptarse precauciones para no explotar la imaginación del menor. La fantasía, incluyendo las animaciones y los dibujos animados, es idónea tanto para niños más pequeños como para mayores. Sin embargo, debe evitarse que la utilización publicitaria de tales elementos cree expectativas inalcanzables o explote la ingenuidad de los niños pequeños a la hora de distinguir entre fantasía y realidad».


    Punto 11 de la norma ética V: «En los anuncios de alimentos y bebidas dirigidos a un público infantil los beneficios atribuidos al alimento o bebida deben ser inherentes a su uso. La publicidad no debe dar la impresión de que adquirir o consumir un alimento o bebida dará una mayor aceptación del niño entre sus amigos. Y al contrario, tampoco debe implicar que no adquirir o consumir un producto provocará el rechazo del niño entre sus compañeros».


    Punto 13 de la norma ética VI: «La publicidad de alimentos o bebidas en ningún caso explotará la especial confianza de los menores en sus padres, profesores, o en otras personas, tales como profesionales de programas infantiles, o personajes (reales o ficticios) de películas o series de ficción, ni personajes conocidos o famosos de alto grado de aceptación entre el público infantil».


    Punto 17 de la norma ética IX, promociones, sorteos, concursos y clubes infantiles: «El mensaje publicitario que incluya una promoción deberá diseñarse de tal forma que, además de transmitir el mensaje relativo al incentivo promocional, muestre claramente el producto anunciado».


    ¿Necesitan ejemplos para estas normas éticas o directamente han empezado a acudir anuncios a su mente?


    Por supuesto, toda esta normativa se aplica también a los anuncios emitidos en televisión. Y a las páginas web. Imagino que en estos momentos, después de este repaso legal, muchos de ustedes estarán pensando: «¿Cómo es posible que el actor ése recomiende esos yogures para aliviar el estreñimiento?». O la actriz aquélla, me da igual la imagen que superpongan, José Coronado, Carmen Machi o cualquier otro; después de todo, ellos son actores y no tienen por qué conocer la normativa vigente.


    ¿Y por qué me aseguran que me curan el estreñimiento, la osteoporosis, los dolores menstruales, la hipertensión o vete a saber qué? Porque no es eso lo que dice el anuncio, sino algo parecido pero permitido. De hecho, es posible que todos los anuncios anteriores sean absolutamente legales pero no absolutamente éticos. El problema es que su cerebro sí entiende esos mensajes escondidos. Y eso lo saben los publicistas. Para eso les pagan. Para hacerles creer algo y que ustedes, a su vez, paguen más por ese producto concreto.


    Como afirma Etelvina Andreu, directora del Instituto Nacional de Consumo (INC), en el artículo «Engaños caros, multas baratas»:


    A poco que la compañía comercializadora tenga un buen equipo publicitario diseñan las frases de tal forma que se escapan. «Ayuda al normal funcionamiento» no quiere decir que lo mejore. O «Sentirás que mejora tu equilibrio» no es que proporcione más, sino que lo sientes. Para nosotros es claro, pero desde el punto de vista legal se puede esquivar (57).


    También estarán dándole vueltas a los anuncios que se emiten en horario infantil, con sus dibujos que comen bollería hipercalórica, y esos niños que son felices y «populares» cuando abren una bolsa de cualquier fritanga crujiente. Y se preguntarán cómo las leyes tienen agujeros tan evidentes.


    Pero a veces les sale mal la jugada y se ven obligados a dar marcha atrás y retirar las campañas.


    Un par de collejas


    En Inglaterra, Danone se ha visto obligada a eliminar los anuncios en los que se afirmaba que Activia y Actimel ayudan a aliviar el estreñimiento o son buenos para el sistema inmunitario, dado que, tras presentar los informes con los que pretendían justificar sus eslóganes, el organismo regulador de publicidad ha afirmado que «no hay evidencias científicas para tales afirmaciones». Los mismos productos en Estados Unidos han sido multados con 21 millones de dólares «por exagerar» los beneficios de ambos productos.


    En Francia, cereales Kellogg’s fue condenado por «publicidad engañosa» en sus Special K, dado que era mentira que tuvieran un 0% de materia grasa, que es exactamente lo que ponía en sus envases. Así que tuvieron que sustituir ese cero por «pobres en grasas».


    ¿Y nosotros? Recientemente, Telecinco ha sido condenado a pagar una multa de medio millón de euros por, entre otros conceptos, publicidad encubierta (58). Como señala la sentencia, «una operadora de televisión es responsable de todas sus emisiones y tiene, en consecuencia, la obligación de controlar que las mismas no infringen los límites y prohibiciones legales de cualquier tipo, obligación incumplida en el supuesto enjuiciado».


    En el año 2012, las cadenas de televisión de nuestro país fueron multadas por ocho infracciones y un montante total de 919.386 euros solamente por publicidad encubierta (59). También fueron condenadas las «patatas para dieta», en este caso por algo aún más flagrante. Opinen ustedes mismos:


    El nombre comercial que utiliza Patatas Naturales S. L. para la comercialización del producto es «Pat Diet», término este último que en inglés equivale a «dieta»; además, el análisis nutricional se consigna junto a una patata con una báscula en su interior, y en el catálogo comercial de la firma Patatas Naturales se alude expresamente a que son patatas «bajas en calorías», «muchas dietas de éxito incluyen patatas», y aparece una patata rodeada con un centímetro en clara alusión a su menor peso.


    Añadiendo que: «Teniendo en cuenta estas circunstancias no es necesario un exhaustivo razonamiento para concluir que lo que se está publicitando es un producto de bajo valor energético o de valor energético reducido» para los que el reciente Reglamento 1924/2006 sobre declaraciones nutricionales y de salud impone las siguientes condiciones: un máximo de 40 kcal para los productos de bajo valor energético; y una reducción del 30% de su valor calórico (lo que, en el caso de las patatas, lo situaría en 52,5 kcal, de las 72,67 kcal que el juez toma como media).


    Por todo ello, se concluye que «las patatas comercializadas como Patatas Naturales, S. L., con la marca “Pat Diet” como bajas en calorías, no reúnen las características, condiciones y requisitos de estos productos para que se puedan comercializar con esta denominación, según la legislación vigente en la Comunidad Europea (Reglamento 1924/2006), y además rebasan las 60 kcal por cada 100 gramos que declara el etiquetado» (60).


    Parece que en nuestro país la tenemos tomada especialmente con los tubérculos. En el año 2003, un juez de Barcelona ordenó la retirada de otra línea de patatas fritas:


    Concretamente, se ha observado que en el anverso del envase de las patatas aparece una aceitera con la inscripción «con aceite de oliva», y en su reverso aparecían referencias sobre el aceite de oliva como «producto natural más característico de nuestra dieta» al que calificaba como «ingrediente esencial» de la receta del producto.


    No obstante, se hacen referencias en párrafos diferentes de «con el toque único del aceite de oliva» y que las patatas en cuestión «son aliñadas con el punto justo de aceite puro de oliva».


    En el listado de ingredientes que aparecen en la etiqueta aparecen tanto «aceites y/o grasas vegetales» como «aceite de oliva», del que no se esconde el porcentaje real que ha sido utilizado para la elaboración final del producto (2%) (61).


    O sea, que de cada 100 gramos de aceite utilizado en las patatas, sólo 2 gramos eran de aceite de oliva. ¿Cómo llamarían a esto? ¿Tomadura de pelo? ¿Publicidad engañosa? ¿O directamente timo?


    Muchos más ejemplos de estas prácticas tan habituales en publicidad los podemos leer en el artículo de El País, del 26 de noviembre del 2006, titulado «Son alimentos, no milagros» (62):


    «Una solución para la mayoría de los niños que no desayunan correctamente con motivo de las prisas y la falta de apetito.»


    Según la OCU, este lema del envase de Cola-Cao resulta engañoso: «Las cantidades de cereales y fruta que aporta al desayuno son muy reducidas. No sustituyen la ingesta habitual de estos alimentos».


    La empresa asegura que nunca se hace tal aseveración y que sólo se dice que se trata de un complemento ideal para el desayuno infantil.


    A mediados de 2009, Nutrexpa retiró del mercado su Cola-Cao Light tras las denuncias de FACUA por publicidad engañosa, al asegurar que aportaba «sólo la mitad de calorías» que el original, cuando, en realidad, la disminución se limitaba en torno a un 20%. Sin contar con que, según la normativa europea vigente, por si ustedes no lo saben, sólo se puede denominar light cuando se reduce al 30% del nivel calórico sobre el producto original.


    El tirón de orejas más reciente (octubre 2013) ha sido el propinado a Pastas Gallo por parte de la Asociación para la Autorregulación de la Comunicación Publicitaria (Autocontrol). Sobre su afirmación «Compre ensalada con pasta antes que una hecha exclusivamente a base de hortalizas frescas, porque éstas se ponen pronto mustias», por el momento ha sido admitida la queja de la Asociación de Usuarios de la Comunicación. ¿El motivo? La infracción de la norma 21 del Código de Conducta Publicitaria de Autocontrol, que prohíbe la publicidad denigratoria en estos términos: «La publicidad no deberá denigrar ni menospreciar, implícita o explícitamente, a otras empresas, actividades, productos o servicios». El sentido común nos dice que también va contra la educación para la salud sustituir las hortalizas por pasta procesada, y contra ese compromiso social del que tanto presumen muchas multinacionales, en un momento en que las campañas de los organismos responsables de Sanidad intentan a toda costa aumentar el consumo en niños y adultos de frutas y verduras (63).


    Y parecidas habas cuecen en el mundo de la cosmética.


    En enero de 2000, el Tribunal de Luxemburgo concluyó en una sentencia que una crema que utilizaba en su nombre la palabra lifting («Monteil Firming Action Lifting Extreme Creme») era engañosa, ya que hacía pensar a los consumidores que podría conseguir un efecto similar al de una intervención quirúrgica (64). Y, como veremos más adelante, en el decálogo sobre cosmética del Dr. Ruiz Rodríguez, esto es una mentira descarada.


    El anuncio de L’Oréal Revitalift 10 también tuvo que ser retirado por orden de la ASA. El organismo decretó que se trataba de un anuncio engañoso, ya que la imagen tratada con medios digitales de la actriz en el anuncio impreso vendía unos resultados exagerados de la crema. «La llamativa fotografía de la actriz parecía demasiado buena para ser verdad.» En otras palabras, les riñeron por el exceso de photoshop (65).


    Y eso que L’Oréal ya tenía precedentes en esto de las «collejas publicitarias»: en el año 2007, se había visto obligada a retirar el anuncio de rímel Telescopic, ya que en las imágenes la protagonista, nuestra «Pe», llevaba pestañas postizas. Según la ASA, el anuncio «podría llevar a error al consumidor acerca de los verdaderos resultados que del producto promocionado podrían esperarse».


    También se ordenó la rectificación de la campaña publicitaria del rímel de la marca Dior, al considerar que el anuncio protagonizado por la actriz Natalie Portman no reflejaba la realidad, dado que se había utilizado el photoshop para aumentar la longitud de las pestañas.


    Pero nuestros más elogiosos reconocimientos van dirigidos a un blog español, que consiguió, explicando las tonterías y errores «pseudo-científicos» que aparecían en un anuncio, que una multinacional como L’Oréal, lo cambiará1. A pesar de estar protagonizado por Jennifer López, con la millonada que eso debe suponer. Sin demandas. Simplemente dejándolos en ridículo.


    Una cosa comprensible, que no justificable, es que las empresas de cosméticos se aprovechen de que el consumidor medio no tenga mucha idea del efecto sobre la piel de las sirtuinas, probióticos o resveratrol, pero otra cosa muy distinta es que piensen que a estas alturas nadie sepa distinguir un aminoácido de una proteína (66) (67).


    Este affaire de José Manuel López Nicolás, autor de Scientia, fue ampliamente difundido y aplaudido por los medios de comunicación, una gran parte de la comunidad científica y una servidora.


    La ASA, que a estas alturas debe ser «el coco» de las empresas de cosmética, también decretó la retirada de un anuncio de la crema para cuerpo de la marca Rodial en el que, al lado de una foto de Mila Kumis, se afirmaba: «Consigue un cuerpo de infarto con un 50% de pérdida de volumen en 24 horas… Consigue el cuerpo que luce Mila Kunis en la imagen de Esquire gracias a esta fórmula intensiva que ayuda a reducir la celulitis rápidamente». Según el organismo de regulación,


    no se ha presentado ninguna prueba de la eficacia que se dice que tiene el producto o de que Mila Kunis haya conseguido esa figura que se muestra en la imagen como resultado del uso del producto, por lo que hemos llegado a la conclusión de que es engañosa (68).


    Es verdad que por el momento las denuncias y, por lo tanto, las condenas son pocas. Pero las asociaciones de consumidores cada vez hablan más alto cuando se trata de nuestra salud. Y espero que, después de leer este libro, ustedes se sumen a las voces que cuestionan «lo que nos venden los anuncios».


    El poder de las palabras


    Ya hemos visto cómo una cuidadosa selección de las palabras puede ser suficiente para sortear la Ley y colarse por los «resquicios legales», pero también se usan para aprovecharse de nuestra ignorancia en el tema o manipular nuestra percepción de determinados productos. Vamos a demostrarlo con un pequeño experimento. Contesten a las preguntas siguientes:


    1. ¿Comería un alimento con bacterias?


    2. ¿Qué es más peligroso para el organismo, un alimento con bicarbonato sódico, bicarbonato amónico y fosfato monosódico, o con E-500, E-503 y E-339?


    3. ¿Qué es más fácil encontrar en la dieta habitual, Vitamina A y vitamina B6, o Retinol y Niacina?


    4. ¿Los productos naturales son más sanos?


    En el año 2009, el análisis del medio radiofónico realizado por Clara y Perelló arrojaba 1.179 ilícitos en anuncios, comparando sólo el artículo 4 del Real Decreto (1907/1996) sobre Publicidad y Promoción Comercial de Productos o Servicios con pretendida finalidad sanitaria, que es el que determina los criterios de veracidad sobre salud en publicidad; y mientras que en Inglaterra se alcanzó la cifra de 444 reclamaciones radiofónicas, en nuestros país tan sólo se denunciaron y resolvieron cuatro.


    Claro que en el Reino Unido el organismo regulador es Advertising Standards Authority (ASA), independiente del Gobierno y de la industria, y en el nuestro es Autocontrol, la Asociación para la Autorregulación de la Comunicación Comercial, sin ánimo de lucro pero que está formada por los principales anunciantes, agencias y medios de comunicación (167).


    Estoy segura de que a la primera pregunta una inmensa mayoría de personas respondería con un rotundo NO. Las bacterias, en nuestra mente, están asociadas a enfermedades; de hecho, provocan enfermedades. Todo el mundo lo sabe. ¿Verdad? Los virus y las bacterias son malos. ¿O no?


    Los lactobacilos ésos a los que somos tan aficionados, son ni más ni menos que bacterias, pero las empresas de publicidad, desde el primer momento, vieron claro que plantearle a la gente que comiera un alimento con bacterias vivas no iba a tener mucho éxito. Y que más de uno pondría una mueca de asco al ver un yogur.


    Así que decidieron que era mucho más práctico que la gente lo ignorase y llamarlas por su nombre propio, Lactobacillus bulgaricus, Lactobacillus casei, Lactobacillus inmunitas, Lactobacillus acidophilus… Total, ya casi nadie estudia latín e iba a ser difícil que alguien se diera cuenta de que el nombre en realidad significa «bacilo de la leche». Seguro que más de un lector se está empezando a acordar de la tuberculosis. Asociación de ideas se llama a eso. Les voy a refrescar la memoria con un nombre: bacilo de Koch. Y claro, ninguna empresa quiere que su producto recuerde a una enfermedad.


    Hay palabras que se evitan en publicidad, y también hay palabras que se incluyen por sistema. Den un paseo por su supermercado: ¿cuántas veces han podido leer la palabra «natural»? Si somos realistas, nada que no salga directamente de la naturaleza y sólo si se lo venden tal cual, sin congelar, secar, conservar… podría denominarse natural. Resumiendo, la palabra «natural», en justicia, sólo podría estar en la frutería y, si apuramos, en la pescadería, siempre y cuando hablemos de pescado fresco. Como ven, al igual que se evita la palabra bacteria, se incluye en todo lo que se puede la palabra «natural». Porque está bien vista.


    Por lo mismo que leerán ustedes «con abono orgánico» en lugar de con estiércol o, más concretamente, con «excrementos animales». Da un poco de reparo pensar que esa lechuga que se van a comer en la ensalada ha crecido rodeada de heces, entre otras cosas. Por eso es mejor poner «abono orgánico», les ahorraremos unos cuantos reparos a los consumidores. Si fuera así simplemente, en virtud de nuestras aprensiones, todavía podría justificarse; el problema es que, encima, pretendan cobrarnos más por un simple juego de sinónimos.


    En la segunda pregunta podemos apostar que la mayoría de la gente ha elegido la primera opción; después de todo, el bicarbonato es bueno para la digestión, ¿no? Y todas las cosas que empiecen por E y lleven un numerito detrás son cancerígenas como mínimo, o eso es lo que pensamos. Pues son lo mismo, por eso algunos avezados comerciantes deciden ponerlos con su nombre completo. Y presumir de que no llevan porquerías. Término tremendamente científico, por otro lado. Por cierto, ahí está. En el anuncio de los Gusananos (fig. 31). Lo ven: 100% naturales2.


    En la tercera, estoy convencida de que la unanimidad la ha recibido la primera opción; después de todo, ¿el retinol no es una sustancia de reciente descubrimiento que gracias a tecnología se ha podido incorporar a las cremas? Y la niacina ¿no es ese suplemento que ayuda al funcionamiento del aparato digestivo, la piel y los nervios? Pues, señores, son la misma cosa, la vitamina A también llamada retinol y la vitamina B6 o niacina son iguales. Como Curro y Francisco.


    Y si, además, les digo que ya la toman habitualmente en el hígado, la carne de ternera, cerdo, pollo, pavo, pescado y leche, a lo mejor no se gastan el dinero en el botecito de suplementos (fig. 32).


    ¿Han contestado sí a la quinta pregunta? Veamos, todos los años tenemos alguna que otra muerte por intoxicación por setas, ¿verdad? Y me consta que no las han comprado precisamente en supermercados, sino que, sin tener demasiada idea de su toxicidad, esas personas han ido a recolectarlas alegremente al bosque. Por otro lado, también están las muy naturales Atropa belladona, Digitalis purpurea, Datura estramonio, el Ecbactium elaterium, el Conium maculatum o cicuta, el cornezuelo del centeno y un sinfín de plantas tóxicas y/o mortales.


    Sin ponernos dramáticos, la hierba de San Juan o hipérico que se vende en las herboristerías como algo natural, está prohibida en Francia por su interacción con muchos medicamentos, entre otros, con los anticonceptivos, cuyo efecto disminuyen (69). A lo mejor alguien que esté leyendo esto, acaba de encontrar la respuesta a «ese fallo de la píldora». Y se está acordando con gran cariño de la herboristería donde lo compró.


    ¿Y saben que el diente de león disminuye la absorción de los antibióticos y, por lo tanto, su eficacia (70)? Podría seguir hasta convertir estas páginas en un tratado de botánica, pero creo que ya se han dado cuenta de lo que les quería explicar realmente. Que ponga o sea 100% natural no tiene por qué significar automáticamente que sea sano o inocuo.


    Con los aceites, la palabra mágica es «vegetal». Igual que ocurre con «natural», la inmensa mayoría de la gente cree, erróneamente, que todos los aceites vegetales son saludables. Es el resultado de haber demonizado las grasas animales. Muchas personas ignoran que precisamente una de las grasas más perjudiciales para nuestro organismo (y para el planeta) es el aceite de palma. 100% vegetal y 100% dañino. Por eso, cuando en algún producto lean «Con aceites/grasas vegetales», pueden dar por buena la regla de que el que echa aceite de oliva o de girasol, lo dice y presume de ello. Si sólo pone vegetal, posiblemente sea de palma y, por lo tanto, dañino para su salud cardiovascular. Como ven, tampoco todo lo vegetal es sano.


    Los nombres de los productos también pasan por un cuidadoso proceso de selección, para que, sin tener que decir nada que les pueda llevar a una sanción por parte de las autoridades, ustedes entiendan lo que las empresas quieren. ¿Para qué puede ser bueno cada uno de los siguientes productos? ¿Oleosan? ¿Sveltia? ¿To­­nalin? ¿Cerebrum? ¿Vitalin? Estos nombres han sido escogidos porque sugieren. Ellos no dicen nada, es usted el que asocia. Son nombres de sustancias y/o productos que, muchas veces, las mismas empresas se han inventado y bautizado. Les sugeriría que, si conocen a algún catedrático de Medicina, le pregunten por estos «nutrientes», a ver qué les contesta. Eso sí, asegúrense antes de que no trabaja para la empresa en cuestión. CEACCU las llama, sin ambages, «denominaciones de fantasía».


    Papyrus, el seudónimo bajo el que se ampara el autor de Gominolas de Petróleo, nos explica de forma contundente otra añagaza de marketing relacionada con las palabras (197):


    Por ejemplo, cuando se quiere sugerir algo que la legislación no permite, se convierte en marca comercial. Con esto se consiguen varias cosas. Por ejemplo, dar a entender que un determinado ingrediente es mayoritario en un producto cuando no lo es, como el caso de la margarina Flora Oliva, que sólo tiene un 8% de aceite de oliva en el total del producto; o nombrar un ingrediente que en realidad no contienen, como una crema denominada Jamón York que no tiene nada de jamón sino que es una crema al jamón, otra de cangrejo que en realidad es de surimi, etcétera.


    Otro truco es el exceso de tecnicismos científicos, como si las cosas fueran mejores porque lleven palabras impronunciables e incomprensibles para los consumidores; «si es científico, es bueno» es lo que la mayoría de la gente parece pensar. Así hallamos nucleótidos, péptidos, fructooligosacáridos u homocisteína.


    Y además están los eufemismos, el más habitual: más energía. Sí, claro. Las calorías son energía, pero, si les dicen así, literalmente, más calorías, van a sufrir un descenso de las ventas. Y lo saben. Así que, cuando oigan en un alimento infantil «una dosis extra de energía», entiendan su significado real: ca-lo-rí-as; una dosis extra de calorías.


    Y luego están las alegaciones disimuladas: Saciavtiv, RegulaPlus, Minute Maid Antiox, El Pozo Bienestar… ¿Qué creen que es un producto que se llama Viveplus Lata Dulces Sueños? En la publicidad de estos productos pueden no hacer ninguna alegación de salud y así no se saltarán ninguna norma. ¿Y para qué tendrían que hacerla, si el nombre ya lo dice todo?


    También se recurre mucho a la técnica del asterisco, para matizar afirmaciones comerciales, o incluso a la picaresca de crear una página web con una dirección que afirme lo que no se puede afirmar por Ley, como lamargarinaesbuena.com, para poder ponerlo en el envase (197).


    Igualmente, cuando ponen algo como «Cuide su corazón» o «Proteja su sistema inmunitario», le están diciendo literalmente eso. Que lo cuide. No que el producto que tiene delante ayude a cuidarlo.


    O la estrategia del despiste. Grandes letras que pregonan « 0% de materia grasa», en cuyo caso les sugiero que se vayan a mirar las cantidades de azúcar. Y viceversa.


    En los anuncios, envases o eslóganes, ninguna palabra está escogida al azar; y, si no entienden alguna, preocúpense de buscarla. A lo mejor se sorprenden y se indignan a partes iguales.


    Y no. No es que seamos tontos, es que se esfuerzan por confundirnos.


     


    
      
        1 L’Oréal cometió el error de llamar proteína a la arginina, un aminoácido, y un tuit de López Nicolás provocó un «tsunami» de comentarios en internet y un aluvión de visitas al post de Scientia en el que se hablaba del garrafal error. Al poco tiempo, en el anuncio la palabra «proteína» fue sustituida por «activo».

      


      
        2 Gracias a José Manuel López Nicolás y a su blog Scientia por descubrirme los Gusananos.

      

    

  


  
    5. De paseo por el súper


    Antes de ver la información que nos transmiten los medios de comunicación, la publicidad insertada en ellos y demás parafernalia marketiniana, deberíamos acudir al punto de venta: el supermercado. Un lugar perfectamente diseñado para que unos productos se vean más que otros y en el que, hay auténticos rankings de popularidad. Las modas también influyen en las superficies comerciales, punto último en el que, a través de las ventas, se constata si la publicidad contratada, en muchos casos a precio de oro, realmente funciona.


    Durante años, los productos light fueron los auténticos amos del cotarro, pero en los últimos tiempos han sido arrinconados por los productos con lactobacilos, que a su vez han ido perdiendo terreno a favor de aquellos que contenían omega 3. Como ven, se trata de una auténtica guerra entre las baldas. El premio: su cartera. Y para que se hagan una idea de las cantidades de las que estamos hablando, el mercado de los alimentos funcionales factura hasta 2.900 millones de euros al año (71).


    Pero vamos a comenzar explicando unas pequeñas cuestiones sobre los seres humanos y la alimentación.


    A lo largo de la Historia, la gastronomía de una zona era algo que permanecía inalterado o con pocas variaciones durante siglos, en ausencia de invasiones o hambrunas, por supuesto.


    También los emigrantes llevan siempre consigo sus recetas allá donde vayan, y se procuran alimentos propios de su tierra cada vez que van o vuelven, como manera de anclarse a su cultura de origen. La comida, los productos de la tierra, son, a la vez, seña de identidad y nostalgia de la infancia. Cada cual, dentro de los platos comunes de su país, tiene grabado en su «memoria culinaria» los sabores de las recetas de su madre y sus abuelas. Hasta hoy.


    Esta mínima variación a lo largo de los siglos se ha debido, en parte, a que en cada zona, lógicamente, se consumían los productos propios de cada ecosistema y además en temporada. De esa manera, la cultura culinaria de un sitio estaba marcada también por la naturaleza: lo que había en un determinado lugar y cuando lo había, siguiendo un ritmo estacional.


    Hasta hace pocas décadas, sólo los muy adinerados se podían permitir consumir alimentos de otros lares, excepto la sal, fundamental en nuestra dieta y que el hombre hacía llegar a aquellos lugares recónditos y aislados en los que era difícil encontrarla de forma natural. De ahí la mítica caravana de la sal, la azalai, protagonista de novelas y leyendas, y que, aunque amenazada por el fantasma de la extinción, aún perdura. O el más cercano bocio tiroideo (fig. 33), endémico en zonas aisladas como las Hurdes hasta principios del siglo pasado, provocado por la ausencia, en la dieta, de yodo procedente de la sal marina, entre otras fuentes.


    Las progresivas invasiones o colonizaciones que sufrió España fueron enriqueciendo nuestra gastronomía, pero sólo el descubrimiento de América provocó una revolución gastronómica similar a la que vivimos hoy.


    La cantidad de alimentos nuevos traídos por los descubridores y por los que los esnobs1 europeos se vieron fascinados, como el chocolate, el pimiento, el tomate, el aguacate, el mango y la humilde patata, trasformaron nuestra cultura culinaria, y se adaptaron con tal facilidad a nuestra tierra, que tiempo después fueron los principales encargados de paliar las hambrunas que asolaron Europa en los siglos posteriores, como la que arrasó Irlanda o la sobrevenida tras la guerra civil española. Y pasaron a formar, con honores, parte del acervo cultural gastronómico.


    Sin embargo, en las últimas décadas ha habido un cambio sin precedentes. Las cadenas de fast food y las multinacionales han hecho llegar un tipo concreto de alimentación a los más lejanos confines de la Tierra. No hablo de la cocina francesa, ni de la italiana, ni de la dieta mediterránea, eso son exotismos, como para nosotros lo es cenar en un restaurante libanés o tailandés. Me refiero a la hamburguesa, la pizza y la bollería, todas ellas industriales y compuestas, en su mayoría, de alimentos refinados y procesados. A día de hoy podemos afirmar que, entrando en cualquier establecimiento de una de estas cadenas de «comida basura», nos sabrá igual lo que pidamos en Madrid o en Tegucigalpa. Adicionalmente, a todo lugar al que ha llegado la dieta occidental en forma de alimentos refinados, han acabado por arribar también la obesidad, la diabetes y los trastornos cardiovasculares. Los jinetes del Apocalipsis nutricionales.


    ¿Es casualidad o es causalidad? Veamos. La mayoría de las dietas tradicionales son ricas en nutrientes y pobres en calorías, incluyendo aquí nuestra maltrecha dieta mediterránea, que en poco se parece ya a la original. La alimentación occidental parece ser la única que ha conseguido invertir esta relación, rica en calorías vacías y deficitaria en nutrientes. Pero no se preocupen, que para arreglar eso tenemos los complementos alimentarios y los fármacos.


    ¿A qué se debe esta revolución alimentaria? Por un lado, gracias a la globalización y a la tecnología, ahora disponemos de alimentos de todo el mundo y en cualquier época del año. Y también a unos transportes rápidos y eficaces que pueden atravesar el planeta si usted puede pagarlo. ¿Quiere carne de foca fresca? ¿Aleta de tiburón? ¿Ostras de Bretaña? Seguro que hay alguien que puede traérselo en un tiempo récord.


    Y una última cuestión: ¿por qué les estoy hablando de esto? Porque lo común es que tendamos a comer siempre los alimentos a los que nos hayan habituado en la infancia, siendo la gastronomía y la alimentación unas cuestiones bastante poco variables, en ausencia de invasión de otra cultura.


    Los hábitos infantiles nos condicionan la educación a los sabores; es bastante difícil para un español hacerse a comer constantemente platos de otras latitudes. Por ejemplo, la comida mexicana o la india, cuyos sabores picantes resultan, digamos, difíciles de digerir para estómagos no habituados. Y viceversa, les aseguro que a muchos extranjeros nuestras recetas les parecen insípidas.


    En resumen, cualquier comida que no es «la nuestra» nos cansa si nos vemos obligados a comerla muy frecuentemente. El hábito en el sentido del gusto se desarrolla durante la primera infancia. Y éste es un punto sobre el que volveremos más adelante. Cuando somos adultos, pocas motivaciones nos llevan a aceptar nue­vos sabores y menos a introducir en nuestra dieta habitual nue­vos alimentos, solamente la necesidad, la curiosidad, el esnobismo y la salud.


    Las prescripciones sobre salud influyen en algo fundamental, la predisposición de la gente a introducir esos alimentos nuevos en su dieta. Algo bastante infrecuente, ya que somos animales de costumbres, pero el nutricionismo del siglo xx ha conseguido que consumamos bayas de Goyi, té rojo, verde y blanco en un país fundamentalmente cafetero, leche de soja, seitán, tofu y algas. Y el día que a estas empresas se les antoje, nos veremos comiendo raíces de banano o rabo de pingüino si nos venden que, consumiéndolos, vamos a vivir más y más sanos.


    Cuando Hipócrates pronunció la frase «Que tu medicina sea tu alimento, y que tu alimento sea tu medicina», sospecho que ni remotamente podía imaginar que llegaríamos a los extremos de hoy. No obstante, siempre se ha atribuido a ciertos alimentos o plantas propiedades preventivas, curativas, excitantes, calmantes e incluso mágicas. Y es cierto que las tienen, no en vano la Farmacia proviene de la Botánica y de la Química. Pero también es cierto que, cuanto más exótico, infrecuente o difícil de conseguir era el producto en sí, mayor era su aura de leyenda y más valor adquiría en el mercado. Y siempre había avezados comerciantes dispuestos a ofrecerlo. Por supuesto, quien podía permitírselo, hacía alarde de ello ante sus convecinos.


    En las celebraciones, el signo de ostentación no era sólo la cantidad de comida que se ofrecía a los invitados, sino el precio de la misma. ¿Y a qué viene esto? A que a día de hoy seguimos igual, muchos productos se adquieren porque «están bien vistos».


    Somos una especie que, cuando tenemos garantizada la supervivencia, nos ponemos un tanto insoportables. Admitámoslo, con­sideramos «cutre» desayunar pan migado en el café, ofrecer lentejas a un invitado (aunque estén hechas con un maravilloso chorizo de matanza casera), poner de postre una pera y cenar sardinas (salvo si se hace en un chiringuito de una playa atestada). Así, por ser «de pobres», la casquería abandonó nuestras cocinas, y, detrás de ella, los potajes, las legumbres y, por último, muchas verduras frescas.


    Por ese esnobismo ya mencionado, o por supuestas propiedades beneficiosas sobre la salud, a cada época parece que le corresponde un grupo de alimentos a entronizar como panaceas del bienestar. Y, por el motivo contrario, otros son estigmatizados. A principios del siglo xx, John Harvey Kellogg lideró la cruzada a favor de los hidratos de carbono y en contra de las proteínas y de las grasas animales, a las que acusaba de hacer proliferar las bacterias tóxicas en el colón y fomentar la masturbación. (No sé qué opinarán los acólitos de la dieta Dukan sobre estas afirmaciones.)


    En sus tratamientos depurativos prescribía enemas de yogur cada hora y, por supuesto, el consumo inmoderado de «sus» cereales. El caso es que la batalla por hacer desaparecer las grasas animales y las proteínas, por lo menos a la hora del desayuno, fue ampliamente ganada por el señor Kellogg, que creó un imperio que dura hasta hoy. No creo que nosotros hayamos ganado en salud, pero de lo que sí estoy segura es de que el Dr. Kellogg y sus herederos sí han ganado miles de millones.


    A día de hoy, los «proteifílicos» abanderan la lucha contra los carbohidratos, de los cuales el gluten es el mayor ejemplo de «chivo expiatorio». Actualmente «el enemigo nutricional número uno» parece ser el gluten, cuando no hay ningún estudio que hable de que sea perjudicial para las personas que no padecen intolerancia a él ni celiaquía. En el colmo de esta «paranoia glutenfóbica», he llegado a encontrar «arena kinética para jugar» que presume de estar libre de gluten. Podían haber puesto también sin vitaminas, ni proteínas, ni aminoácidos… ¡Por favor, es arena! ¿Qué quieren que tenga (73)? Cada vez estoy más convencida de que, en muchas ocasiones, se ríen de nosotros.


    Asimismo, las ostras fueron alzadas hasta las mejores mesas –y disparados sus precios– en virtud de sus supuestas propiedades afrodisíacas. El aura de glamour que las rodea hace que hasta personas aprensivas y pusilánimes hagan el esfuerzo de no pensar que se están comiendo un animal vivo y crudo. Después de todo, son nada menos que ostras –¿verdad?–. Las huevas de caracol de tierra, por su parte, son el «nuevo caviar», a 1.600 euros el kilo. Cuando casi todo está al alcance de la mayoría de la gente, cada vez es más difícil ser exclusivo. Y si no fuera porque actualmente sabemos que no existe, no sería extraño encontrar a algún avezado comerciante que intentara vendernos cuerno de narval como si fuera cuerno de unicornio. A quien pudiera pagarlo, claro.


    En pleno siglo xxi, los elementos o ingredientes exóticos siguen siendo un «anzuelo» para dotar de excepcionalidad al producto y, por supuesto, encarecerlo. Un anuncio en el número de abril de Prevenir es Salud pregona: «con miel de Tasmania». Es el mismo reclamo que las algas japonesas u otros alimentos extraños que atraen nuestra atención. Vamos a pararnos a pensar. ¿No tenemos una excepcional industria apícola en nuestro país? ¿Qué estudio, experimento o investigación ha demostrado que la miel de Tasmania sea mejor que la nuestra?


    Y ahora recorran su supermercado lentamente. Seamos sinceros: ¿cuántos productos hay que mencionan sustancias que ustedes no saben lo que son ni cómo actúan?; ¿y en sus frigoríficos?


    Estafas alimentarias: una historia de ayer y de hoy


    Desde que los avispados comerciantes vieron el filón que se escondía detrás de las «propiedades alimenticias» y lo fácilmente que se nos engatusa diciéndonos que algo es «lo mejor», apareció la estafa alimentaria. Pero no se crean que esto es un invento moderno. Antiguamente, dentro de estas prácticas, la más habitual, y que se sigue practicando hoy en día, era hacer pasar un alimento diferente, o el mismo de peor calidad o estropeado, por otro mejor. Precisamente de ahí nace la castiza expresión «que no te den gato por liebre». O rata por cordero, como recientemente se ha desvelado en China (74).


    Como vemos, en la Edad Media ya existían normativas de seguridad alimentaria:


    Por las ordenanzas municipales de Sevilla en el siglo xii, nos hacemos una idea de los fraudes que, ya entonces, aquejaban el mundo de la alimentación. A pesar de la vigilancia del almotacén, los tenderos trucaban los pesos, daban gato por liebre, metían más grasa de la permitida, añadían agua a la leche, disimulaban higos de mala calidad debajo de los buenos, y cometían otras trapacerías que no han perdido vigencia y resisten al paso de los siglos, a las normas gubernativas y las asociaciones de consumidores.


    En la ordenanza 124 leemos: «Las salchichas (“mirkas”) y las albóndigas (“asfida”) han de hacerse de carne fresca y no con carne de animal enfermo o muerto sin degollar, porque ésta sea más barata».


    «Las perdices y las aves de corral degolladas –leemos en la ordenanza 112– sólo se venderán con la rabadilla desplumada, para que se puedan distinguir las pasadas y echadas a perder de las buenas»; «los hueveros tendrán delante unos cacharros llenos de agua para que el cliente pueda distinguir los huevos buenos de los podridos», dice el artículo siguiente (75).


    En el siglo xviii, el comercio de productos alimenticios en la ciudad de Almería se regulaba bajo unas estrictas ordenanzas alimentarias, cuyo cumplimiento era supervisado por un cuerpo de policía municipal específico (76).


    Posteriormente, a principios del siglo xix, la Constitución de Cádiz de 1812 atribuyó a los ayuntamientos la denominada «policía de salubridad». Otra normativa posterior les otorgaba la función de «velar sobre la calidad de los alimentos de toda clase». Entre las prácticas comunes que debían evitar, por lo visto, estaba dar sal a las cabras para que produjeran más leche; no mejor, sino más. Ya ven que, a pesar de los avances tecnológicos, el mundo no ha cambiado tanto.


    Como ahora, que se engorda a vacas, cerdos y pollos con piensos procedentes de otros animales, como si no hubiéramos tenido suficiente con la epidemia de las «vacas locas». Tras aquel escándalo, no creo que a nadie le quedaran muchas dudas de que somos lo que comemos, y lo que come lo que comemos, y lo que come lo que come lo que come lo que comemos… y así en un bucle infinito. Pero como el hombre es el único animal que tropieza dos veces en la misma estafa, seguimos permitiendo esas mismas prácticas. Ustedes se comen un yogur, con mil supuestos añadidos, pero desconocen qué ha comido la vaca que produjo la leche con la que se fabricó ese yogur.


    Según este planteamiento, muchos pensarán que, entonces, no podríamos comer nada. A lo mejor no se trata de eso, sino de que se cumplan las leyes y se pongan castigos ejemplares y no multas irrisorias.


    Como curiosidad, en 1914, el cocinero Ignacio Domenech publicó un libro sobre alimentación llamado Ayuno y abstinencias en el que promulgaba que «los caldos Maggy o Knorr pueden usarse en los días de abstinencia porque no consta que estén hechos de carne» (75). Entonces, ¿de qué estaban hechos?


    Avancemos unas décadas en el tiempo. El primer estudio de ADN del arroz basmati en el Reino Unido, realizado por la Food Standards Agency (FSA) en 2002, llegó a una sorprendente conclusión: sólo el 54% de los envases etiquetados como «arroz basmati» contenían verdaderamente dicho producto. El resto había sido mezclado con algunas variedades de calidad inferior en más de un 60%. El cálculo de ganancia de este fraude en un solo año se estimó en 5 millones de libras (77). Tras este escándalo se abrió una investigación sobre otros alimentos.


    Los resultados de la misma los podemos leer en la revista Noticias Jurídicas (77):


    La cuestión del fraude alimentario en el Reino Unido, tal como pudo comprobarse, no afectaba sólo al arroz, sino a múltiples alimentos, entre ellos el whisky, la ginebra, el zumo de frutas, el queso, la carne, el pescado, el café, entre otros muchos, y el método utilizado era envasar el producto aparentemente de mayor calidad con marcas o calidades inferiores a las publicitadas.


    En otras ocasiones, la defraudación afectaba a grupos de alimentos que presentaban una mayor demanda, como los alimentos ecológicos, generalmente de mayor precio en el mercado. El principal perjuicio para el consumidor era de carácter económico, pues pagaba por un alimento de inferior calidad mucho más de su valor real. Sin embargo, el asunto puede tener trascendencia para la salud y la seguridad del consumidor si la elección del producto se hace por razones saludables o nutritivas, y realiza un consumo continuado fundamentado en unas supuestas propiedades de las que carece.


    En Estados Unidos, en el año 2010, lo que comenzó siendo un simple trabajo escolar de unos chavales de 17 años, reveló que muchos productos alimenticios tampoco contenían los componentes indicados en sus etiquetas. Para su análisis utilizaron una nueva técnica que permitía analizar de forma rápida y barata el ADN de plantas y animales, denominada «código de barras genético». De 66 productos alimentarios comprados en establecimientos locales, once no contenían lo que señalaban sus etiquetas. Un carísimo caviar de esturión en realidad procedía de un pez vulgar del río Misisipí. Un queso de elevado precio, supuestamente producido con leche de oveja, en realidad contenía leche de vaca. Las piezas del exótico «tiburón seco» estaban hechas con perca africana. Y así hasta un 16% de los productos analizados. La interpretación del hecho que dieron los adolescentes fue bastante clara: «No sabemos cuándo sucede, pero la mayoría de los errores de etiquetado suponen la sustitución con algo menos caro y deseable, lo que sugiere que tienen una motivación económica» (78). Angelitos. O, como afirmó Karlos Arguiñano, «cuando en una latita leamos que contiene “atún o semejante”, siempre será “semejante”».


    Pero, a pesar de que estemos en un mundo en el que aparece carne de caballo donde pone de vaca, de rata cuando debería ser de cordero, y es evidente que nos intentan vender gato por liebre, la mayoría de los engaños no vienen por ahí; proceden más bien de que nos vendan productos a precio de oro, con el camelo de que nuestra salud se verá beneficiada, sin ningún tipo de estudio científico que lo avale. O huevos ecológicos por los que yo estoy pagando mucho más cuando de ecológicos tienen más bien poco; o nada.


    Eso, en la Edad Media, se llamaba charlatanería; ahora, por lo visto, se llama publicidad. Sobre este tema, no puedo resistirme a incluir una cita de Tumbaollas y hambrientos de Juan Eslava Galán:


    […] A pesar de las normas de higiene, a pesar de la esmerada presentación de muchos productos, a pesar de los envases asépticos y las atractivas envolturas, es razonable sospechar que nunca se ha timado tanto al consumidor y nunca se ha desnaturalizado tanto el alimento: agua a precio de carne en las hamburguesas, almidón y aditivos a punta de pala; reses engordadas con clembuterol y antibióticos; pescado descongelado y vuelto a congelar; panes cocidos con lanzallamas que a las pocas horas se petrifican; patatas prefritas vaya usted a saber con qué grasa; croquetas de jamón que no han visto el jamón; jamones de raza ibérica procedentes de cerdos de los países del Este; zumos de laboratorio; cola de toro que resulta ser cola de canguro; langostinos congelados que saben a yeso, sucedáneos navideños de caviar o marisco y carne de cordero zelandés con sabor a estopa.


    El mayor exponente de la decadencia del sabor ha sido el pollo. El pollo criado en corral, en libertad, picoteando maíz y bichejos, mierdas y margaritas, era un animal bucólico y sabroso, ornato de las más altas mesas (75).


    Si realmente quieren saber cómo ha evolucionado la alimentación en España desde Atapuerca hasta hoy, nuestros gustos y costumbres, y les gustan a partes iguales la gastronomía y la historia, lean el libro entero, no se arrepentirán.


    Pero comencemos el paseo.


    Lácteos que no son «la leche»


    Hace mucho que en nuestra sociedad debería haber cambiado el significado de la frase «blanco y en botella», dado que, en las últimas décadas, blanco y en botella puede ser cualquier cosa menos lo que nuestros abuelos conocían como leche.


    La leche, a pesar de las voces discrepantes que promueven que, pasada la lactancia materna, no es un alimento adecuado para el ser humano, está considerada como uno de los alimentos fundamentales de la cesta de la compra más básica. Pero ya pasaron los tiempos en los que la elección de la leche venía determinada por su sabor o su precio; ahora hay tal cantidad de variedades, que es necesario hacer un máster para determinar cuál puede ser la mejor.


    En el año 2012, un estudio comparativo de la OCU fue acusado por las empresas del ramo de «tener muy mala leche», acusación tremendamente certera, dado que ésa era precisamente la con­clusión a la que llegaba el estudio. La calidad de un número importante de las marcas comercializadas era tan mala que desaconsejaban directamente su compra.


    Entre los resultados del informe, destacaba el que muchas de las 47 marcas de leche analizadas no aportaban el contenido mínimo de grasa, eran más pobres en calcio que hace 20 años, habían sufrido tratamientos térmicos muy agresivos, que podían llegar a degradar las vitaminas y las proteínas, y algunas, incluso, habían usado leches demasiado viejas (79).


    Evidentemente, sobre las empresas del ramo esto cayó como un jarro de agua fría. ¿O habría que decir «de leche fría»?


    Por otro lado, sin entrar en la calidad de lo que nos venden, está la difícil decisión de elegir lo que debería ser una «simple leche». ¿Leche con vitaminas D y E? ¿Leche enriquecida con calcio? ¿Leche con omega 3? ¿Leche con fibra? ¿Leche con jalea?


    Vayamos una por una. Mucha gente desconoce que durante el desnatado la leche pierde no sólo la grasa sino también las vitaminas D y E; por lo tanto, hay que incorporarla, y esto afecta tanto a la leche desnatada como a la semidesnatada, ya que se obtiene a partir de leche entera a la que primero se quita toda su grasa y posteriormente se añade la cantidad de nata requerida para conseguir que la grasa represente entre el 1,5% y el 1,8% del producto, rango establecido por la normativa para la leche semidesnatada.


    Un estudio de Consumer Eroski sobre nueve marcas de leche y sus alegaciones sobre vitaminas reveló que sólo una no utilizaba el reclamo de «enriquecido», y, respecto al análisis, se encontraron resultados tan sorprendentes como que en determinadas marcas, como Gaza,


    no se vieron cantidades detectables de vitaminas A y E; en cuanto a la vitamina D, la única muestra cuyo contenido (3,3 microgramos, µg/100 ml) pudo medirse, del total de las leches analizadas, fue Celta (80).


    Respecto al calcio:


    La revisión de los etiquetados de estas nueve leches enriquecidas reveló que todas incluían la información obligatoria, pero en muchos casos los datos ofrecidos se revelaron poco veraces, hasta el punto de que el contenido real de calcio de cuatro de ellas (Central Lechera Asturiana, Kaiku, Lauki, y Gaza) fue notablemente inferior al declarado.


    Las discrepancias entre las cantidades declaradas de nutrientes y las encontradas en el análisis no terminaron en el calcio. También la cantidad de fósforo de Kaiku y Pascual fue inferior a la comprometida en sus etiquetas. Y lo propio ocurría con el magnesio en Celta, con el ácido fólico (vitamina B9) en Lauki y Pascual, con la vitamina A en Gaza y Puleva, y con la vitamina E en Gaza.


    Claro que, hablando de calcio… ¿qué interpretan ustedes cuando escuchan esa frase de «el calcio de algunas leches no procede de la leche»? ¿No les suena como algunos de esos rumores que, sin decir nada en concreto, sugieren que hay gato encerrado? Una de esas gotas de veneno que, sin acusar directamente de nada, hacen pensar en truculentas e insanas engañifas.


    No sé si saben que, en el año 2000, FACUA denunció a Pascual por esta insinuación (81). Porque el calcio es calcio, proceda de donde proceda, igual que la vitamina C es vitamina C esté donde esté, en una naranja o en una pastilla; otra cosa es que en la matriz alimentaria esté biodisponible, cosa que en la leche sí se cumple, dado que es un portador natural de calcio.


    Pero también a la luz de la publicidad parece que la leche es el único lugar donde podemos encontrarlo. Por si no lo saben, además de en los lácteos, como el queso, está presente en las hortalizas de hojas verdes como el brócoli, la col rizada, la berza común, la mostaza, los nabos, las sardinas de lata con espinas blanditas, las almendras, las nueces de Brasil, las semillas de girasol y las legumbres secas. En una dieta normal no es difícil superar los 800 mg de calcio recomendados sin necesidad de comprar ningún tipo de suplemento ni alimento funcional.


    Veamos las conclusiones del estudio «Una por una, nueve leches» sobre el calcio de la leche (79):


    El consumo diario de dos vasos de leche semidesnatada o desnatada (con lo que reducimos la grasa y las calorías de la leche entera) y de algún que otro producto lácteo nos garantiza la CDR de calcio. Es por ello que no parece necesario recurrir a leches enriquecidas que, en el mejor de los casos, aportan un 50% más de calcio que las normales y, en el peor, sólo un 15%.


    Además, el proceso de enriquecimiento en calcio conlleva una serie de manipulaciones de la leche que alteran su composición original hasta el punto de que algunos de los estrictos parámetros establecidos por la norma para la leche con el fin de evitar problemas de calidad y fraudes no son aplicables a estas leches enriquecidas ni resultan claros de interpretar.


    Y, por otra parte, en las leches enriquecidas en calcio no sólo las cantidades de calcio, de otros minerales y de vitaminas son en muchos casos inferiores a las anunciadas, sino que tres de las nueve presentaron problemas de calidad. De todos modos, sobre el calcio gravita cierta controversia: buena parte de la comunidad científica sigue poniendo en duda la utilidad de este mineral en personas adultas cuando se ingiere mediante el consumo de alimentos, pero a su vez otros expertos aseguran que el calcio que con mayor eficiencia utiliza nuestro organismo es el que contienen alimentos como la leche.


    Lo cierto es que, cuando la necesidad de calcio es apremiante (osteoporosis, tratamientos que reducen la cantidad de calcio en el organismo…), los médicos acostumbran prescribir suplementos de calcio y no sugieren la ingesta de alimentos ricos en calcio.


    O sea, que, poniéndonos en el supuesto mejor, que la leche que yo he elegido sea la que tiene un 50%, consumo más calcio tomando dos vasos de leche normal que uno de leche enriquecida; si nos ponemos en el del 15%, con un sorbito de leche normal más ya habría alcanzado el equivalente de la otra, por la que me están cobrando un precio mucho más elevado. Si la encuentran, claro, como bien sugiere el artículo de El País titulado «¿Queda leche sin omegas, por favor?» (82):


    Casi parece imposible comprar en un supermercado leche que sólo tenga leche, sin omegas, sin fibra, sin calcio añadido, sin tonalin; ni yogures sin vidalim, ni zumos sin vitaminas esenciales, sin antiox, ni galletas que no sean bajas en grasa, altas en fibra, ricas en oleosan, pobres en colesterol... Hay productos con activos plus, con L. casei inmunitas o bífidus activo. Como en una lista de tapas cantada a la andaluza, hay alimentos cardiosaludables, buenos para el riñón, mejores para los huesos y superiores para las defensas.


    Y hablando de leche con omega: ¿qué pasa con ellas? Para empezar, vamos a dejar muy claro que los estudios sobre los beneficios de este ácido graso en los que se basan la mayoría de las alegaciones beneficiosas, se han llevado a cabo exclusivamente con pescado y aceites de pescado (83). Los realizados sobre leches enriquecidas han sido promovidos fundamentalmente por Fundaciones como Puleva Salud, y, como veremos más adelante, los resultados de los estudios privados parecen no ser los mismos que los de los estudios independientes.


    Si cogemos el Libro Blanco de los omega 3, editado por dicha Fundación, podemos leer ya en la primera página (84):


    El consumo de omega 3 en España no llega al 0,5% del total de la energía, cuando lo recomendable es ingerir el 1% […] Los omega 3 son unos ácidos grasos poliinsaturados que encontramos principalmente en el pescado azul.


    Consumimos menos omega 3 de lo que deberíamos. El omega 3 está fundamentalmente en el pescado azul. Por lo tanto… beban leche. Groucho Marx no lo habría hecho mejor.


    Sigamos: «el nivel ideal de ácidos grasos omega 3 es el 1% de la energía total (lo que equivale a unos 100 g de pescado diario)». A mí, tomar 200 gramos de pescado cada dos días no me parece una idea tan descabellada; de hecho, me resulta una dieta de lo más apetecible. ¿Saben cuántos litros de leche enriquecida con omega 3 debo tomar para alcanzar esa misma cantidad? Se lo digo yo: entre dos y seis litros diarios.


    Por otro lado, la medicina es un mundo cambiante, sujeto a nuevos descubrimientos, revisiones de estudios y avances tecnológicos.


    Las autoridades sanitarias y sociedades científicas vienen recomendando la inclusión de ácidos grasos omega 3 –los que se encuentran en los pescados azules, como el salmón o la sardina– en la dieta para prevenir las enfermedades cardiovasculares. Sin embargo, una exhaustiva revisión que acaba de publicar el British Medical Journal (BMJ) no ha conseguido demostrar que el consumo de estos micronutrientes consiga reducir la mortalidad ni los problemas cardiovasculares. Se trata de una evaluación minuciosa de todos los trabajos científicos publicados hasta la fecha sobre ácidos grasos omega 3.


    De un total de 15.159 publicaciones, los autores seleccionaron las de mayor calidad, 88 trabajos con más de 36.000 pacientes y grupos de población. El resultado final del análisis de todos estos trabajos ha demostrado que los ácidos grasos omega 3 no tienen ningún efecto sobre la mortalidad ni sobre los problemas cardiovasculares, independientemente de que se consuman con la dieta o en forma de suplementos alimenticios o de la dosis. Tampoco se evidencia que los omega 3 tengan ningún efecto protector contra el cáncer, algo que ya habían demostrado otras investigaciones. Continúa estando vigente, sin embargo, el beneficio de estas grasas en pacientes que ya han sufrido un infarto de miocardio, una situación en la que estos compuestos sí han demostrado reducir la mortalidad.


    El editorial que acompaña a este trabajo avala su calidad y aconseja al público en general un consumo razonable de omega 3, compuestos que forman parte de la estructura de las células nerviosas. Las embarazadas también deberían tomar una o dos raciones de pescado a la semana (85).


    Parece que los beneficios de los omega 3 no son tantos como en un principio se creían en lo que se refiere a persona sanas; sí que se mantienen los hallazgos en personas que han sufrido un infarto, que espero no sea la situación de la mayoría de nosotros, y se siguen recomendando durante el embarazo. Una o dos raciones de pescado. La leche, como pueden leer ustedes mismos, ni la nombran.


    Los yogures, hijos en su mayor parte de la leche, son otro universo aparte. Ya vimos cómo la historia del yogur en nuestro país comienza en las farmacias, como tratamiento médico, con su correspondiente receta, para personas aquejadas de diarreas y problemas gastrointestinales.


    Ya les he hablado de Harvey Kellogg, el de los cereales, que en su delirante sanatorio de Battle Creek prescribía enemas de agua y yogur para «limpiar los intestinos». El tratamiento consistía en inyectar unos 572 litros de agua por cada medio litro de yogur, la mitad de éste por vía oral y la otra mitad por vía rectal, «plantando de este modo los microbios protectores en el sitio en el que son más necesarios y pueden prestar un servicio más efectivo». Cuando el tratamiento no funcionaba, lo atribuía a la masturbación (a escondidas, por supuesto) del paciente, ya que la otra parte del tratamiento era la abstinencia sexual completa. Y cuando digo completa, digo completa. Él mismo nunca consumó su matrimonio. Imagino que estos datos son suficientes para hacer una valoración somera acerca de la base científica de estas intervenciones terapéuticas.


    Pero dejemos a un lado los cotilleos del nutricionismo y volvamos al yogur.


    El yogur es leche fermentada por bacterias, ni más ni menos. Una de sus propiedades, por la que era muy apreciado en la Antigüedad, era permitir la conservación más tiempo del que duraría la leche fresca (recordemos que entonces no existían los frigoríficos). Otra, que para las personas con intolerancia leve a la lactosa, podían ser adecuados, ya que el proceso fermenta la lactosa y, de esta manera, muchos afectados pueden consumir lácteos sin que aparezcan los síntomas.


    Para hacer yogur, generalmente en un cultivo, se incluyen dos o más bacterias diferentes para conseguir una fermentación más completa, principalmente Streptococcus thermophilus subsp. salivarius y miembros del género Lactobacillus, tales como L. casei, L. bifidus y L. bulgaricus.


    Durante el siglo pasado, el consumo de yogur se extendió como una plaga, o como una religión, según quien opine, al conseguir las empresas que se identificara dicho producto como un alimento sano e imprescindible; pero ya hemos visto cómo en los últimos años la comunidad científica internacional no sólo ha empezado a cuestionar este hecho, sino que además el yogur es uno de los productos con más advertencias por parte de las autoridades sobre la veracidad de sus afirmaciones publicitarias. A día de hoy, el yogur parece haber conquistado los frigoríficos de medio mundo, y sus múltiples denominaciones comerciales, alegaciones de beneficios y propiedades lo convierten en uno de los productos con más informaciones erróneas y con más reclamaciones y demandas de publicidad engañosa del mundo, hasta el punto que han llegado a recibir un premio por eso mismo. Foodwatch es una organización alemana, centrada en la calidad de los alimentos y los derechos de los consumidores. Cada año conceden unos sarcásticos premios llamados Goldener Windbeutel, algo así como «El Profiterol Dorado». En el año 2009, el Premio a la Mentira más insolente se lo llevó Actimel.


    Estamos acostumbrados a que, si un producto recibe un premio de lo que sea, los avispados marketinianos tarden bien poco en plasmar el sello de la organización que lo ha otorgado en los envases. Con éste parece que hacen una excepción; de hecho, tengo mis dudas de que alguna de las personas que leen este libro haya oído hablar de los citados premios.


    Entre los argumentos de Foodwatch para justificar el premio está que los famosos L. casei no refuerzan el sistema inmunitario, y se basan para ello en la declaración de la EFSA (Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria) de que el estudio realizado con L. casei no demostró, en ningún momento, conseguir reducir los agentes patógenos mejorando la inmunidad. Por otro lado, además de no hacer lo que siempre han afirmado que hacen, es hasta cuatro veces más caro que un yogur y contiene muchos más azúcares.


    Por cierto, el triunfo de Actimel fue aplastante, obteniendo el 47% de los 35.000 votos emitidos (86).


    Saquemos más lácteos a la palestra: ¿se acuerdan ustedes de los yogures bio?


    La principal característica de estos productos es, que a los fermentos lácticos tradicionales St. thermophilus subsp. salivarius y Lactobacillus delbrueckii subsp. Bulgaricus se les asocian otros microorganismos vivos, las bifidobacterias (bífidus), así que, si somos estrictos en la definición de yogur, no son yogures, son leches fermentadas con dichos microorganismos.


    Para empezar, ya en el año 2000 muchos de ellos fueron denunciados por FACUA (87):


    Además de contradecir la normativa comunitaria, estos productos inducen a los consumidores a pensar que se trata de productos elaborados conforme a las normas de producción biológica, constituyendo un supuesto de publicidad engañosa y contraviniendo con ello la Ley General de Publicidad.


    Es verdad que, en el caso de estos lácteos, el prefijo bio viene de pro-biótico, no de biológico, pero también es verdad que a alguien neófito en el tema le puede inducir a error. Y que, actualmente en España, sólo se puede usar el prefijo bio cuando todos los componentes de un alimento procedan de la agricultura y la ganadería ecológicas.


    En el año 2011, un estudio cuestionó vivamente el efecto de los bio. Los investigadores del Center for Genome Sciences & Systems Biology de la Universidad de Washington analizaron la composición bacteriana y patrones específicos de expresión genética de las comunidades microbianas del intestino humano y de los ratones antes, durante y después del consumo de una marca determinada de yogur durante cuatro meses. Tras analizar los datos, vieron que, ni en los humanos ni en los ratones, el consumo de yogur había cambiado la especie y contenido genético de las comunidades microbianas intestinales (88).


    Así que primero tuvieron que cambiar su nombre, dado que no cumplían la normativa de Biológicos, como en el caso de Danone, que actualmente se llaman Activia, y después se vieron obligados a renunciar a decir que fueran buenos para nada, dado que la EFSA tampoco encontró convincente ninguno de los estudios que le presentaron.


    Así que ahora nos dicen que nuestra barriga va a ser mucho más feliz. Como sobre eso no se puede hacer ningún estudio, se aseguran de que nadie les va a llevar la contraria. Aunque esto también tiene su matiz: afirman que se digieren «mejor» (¿mejor que qué?) porque, al ser fermentados, transforman la lactosa en ácido láctico. Es decir, que se digieren «mejor». Por otro lado, las bacterias utilizadas para fermentarlos contienen la enzima lactasa, que ayuda a la tolerancia. En todo caso, sería un beneficio de cualquier yogur frente a cualquier leche, no una ventaja específica de Activia. Y afectaría exclusivamente a aquellos que tengan cierta intolerancia a la lactosa; a los demás, no.


    Pero muchas marcas sí siguen poniendo afirmaciones parecidas sobre «el sistema inmunitario y los yogures». ¿Significa eso que su lactobacilo, sea el que sea, sí ha recibido la aprobación de la EFSA? NO. Significa que en la mayoría de los casos tienen unos ínfimos porcentaje de vitamina B6, la cual SÍ ha demostrado que ayuda al sistema inmunitario (y la EFSA sí permite esa alegación de salud) y a mantenerse sano; sin entrar en cuánta cantidad es necesaria para ello, pueden poner el eslogan, porque están hablando de la vitamina B6, aunque la mayoría de la gente crea que, cuando se refieren a «ayudar a las defensas», hablan de los lactobacilos.


    De todas maneras, no necesitarían poner nada, ya que la mayoría de nosotros nos pasamos la vida oyendo, viendo o leyendo párrafos como éste, extraído de la revista Prevenir es Salud: «Se sabe que las bacterias intestinales buenas (probióticos) que se encuentran en los yogures o preparados ayudan a reducir las infecciones».


    Para empezar, sin entrar en la idoneidad de la palabra «preparados», suponemos que se refieren a preparados lácteos. Hay que puntualizar que, si han sido pasteurizados, después de la pasteurización no contienen probióticos; de hecho, desde el punto de vista técnico ni siquiera son yogures, aunque el cambio de normativa del año 2002 permita denominar así a otros postres lácteos.


    Por supuesto, no les interesa enmendar el entuerto, ya que cualquier consumidor sensato caería en la cuenta de que, para pagar una millonada por una pizca de la vitamina B6, mejor nos compramos un plátano o un aguacate o un filete, o nos hacemos un huevo frito, o simplemente comemos un trozo de pan. Pero claro, eso es menos cool.


    Más variedades. Qué lejos están los tiempos en los que la variedad se refería a yogur de fresa o de plátano. Atentos al último grito en yogures: «Proceliac». Leamos el estudio en el que se basan:


    El ensayo se supervisó desde el IATA-CSIC y se realizó en dos hospitales: el Hospital Universitari Sant Joan de Reus y el Hospital Sant Joan de Déu de Barcelona. Comenzó en el año 2011 y finalizó en el 2012. Se trabajó con niños celíacos que iniciaban una dieta libre de gluten que se dividieron en dos grupos: durante tres meses a un grupo se le dio la bacteria B. longum ES1 y al otro un placebo.


    Se detectó una disminución de la respuesta inflamatoria y una mayor ganancia de talla en el grupo que tomaba B. longum ES1. Además, se pudo observar que los niños celíacos que habían ingerido la cepa ES1 tenían en sus heces menos microorganismos con potencial patogénico relacionados con la Enfermedad Celíaca que los niños que habían ingerido el placebo (89).


    Pongamos que la investigación está bien hecha; al menos lo aparenta. ¿Pero han investigado cómo afecta a los niños sanos? ¿No debería especificar «sólo para personas que sufran celiaquía»? Es verdad que uno de los problemas de las personas celiacas es la dificultad para ganar peso, dado que las diarreas crónicas les hacen perderlo. Leyendo los resultados, este yogur parece que les ayuda a incrementar el peso… ¿a los niños normales también? ¿No están suficientemente «incrementados» con esa tasa de sobrepeso del 44,8% (1)?


    No sé si se habrán dado cuenta, pero estos hallazgos son bastante coherentes con las afirmaciones de Didier Raoult sobre que los probióticos parecen estar implicados en la obesidad infantil y adulta.


    Y ahora, a por los más pequeños de casa: yogures para bebés. ¿O creían que se iba a escapar alguien? Aquellos que no tengan hijos no se habrán fijado, y los que los tengan creciditos tampoco, pero en los estantes del supermercado recientemente apareció una nueva criatura, los yogures para bebés, convenientemente encarecidos, dado que, según la publicidad, están fabricados con leche de continuación. En 2011, estos yogures tuvieron la mala suerte de que la OCU se fijara en ellos y procediera a analizarlos. Y a publicar sus resultados (90).


    Dos de las marcas líderes del mercado ofrecen productos especiales, yogures para bebés. Danone cuenta con Mi Primer Danone y Nestlé ofrece Bebé. Se proponen como un alimento a partir de los 6 meses, pero para eso deberían estar elaborados con una leche especial de continuación. ¿Es así? Para salir de dudas los analizamos, en sus versiones equivalentes al yogur natural, sin aromas y sin frutas.


    Mi Primer Danone: según su etiqueta, Mi Primer Danone es un producto elaborado con leche de continuación en un 80%; el otro 20% restante lo forman almidón de maíz, maltodextrina, azúcar y espesantes (goma guar y goma xantana). El almidón y la maltodextrina (forma de almidón parcialmente digerido) están presentes en los cereales y, junto a los espesantes, tienen como función espesar el producto (para parecerse a un yogur tradicional) y aportar un extra de hidratos de carbono.


    Hemos llevado Mi primer Danone al laboratorio y, según los resultados del análisis, no podemos considerar a Mi Primer Danone como un yogur elaborado 100% con leche de continuación (ellos indican un 80%), si bien es cierto que induce al error al leer en la etiqueta «Mi primer Danone con leche de continuación 2».


    Su perfil nutricional no es el más adecuado: aunque su contenido en proteínas, calcio y fermentos es correcto, aporta demasiadas calorías, sobre todo por su contenido en sacarosa, y sin embargo es pobre en lactosa y en grasas.


    Por otra parte, la presencia de azúcar no es adecuada, ya que la adición de azúcar en la alimentación de un bebé incrementa notablemente su ingesta calórica, además de no aportar nada a su dieta.


    En su composición se incluye goma guar, un producto que tiene un cierto poder alergénico, ya que deriva de las legumbres.


    Nestlé Bebé: la etiqueta de este producto de Nestlé indica que está elaborado con leche para bebé (no leche de continuación), definición que no se contempla en la normativa vigente. En realidad, se trata de una leche de vaca a la que se le han adicionado azúcar, aceites vegetales y almidón de arroz.


    Lo hemos analizado y, según los datos del laboratorio, no podemos considerar a Nestlé Bebé como un yogur elaborado 100% con leche de continuación.


    Desde un punto de vista nutricional, se trata de un producto con un contenido energético más elevado que el de Mi primer Danone, ya que contiene más proteínas, más grasas y más hidratos de carbono. Nestlé Bebé aporta demasiadas kilocalorías (de nuevo por el exceso de sacarosa) y también muchas proteínas. El contenido en grasa es pobre, aunque el aporte de calcio y de fermentos es el adecuado. La presencia de azúcar no es adecuada, ya que la adición de azúcar en la alimentación de un bebé incrementa notablemente su ingesta calórica y no es necesario en su dieta. Estos yogures no son una buena alternativa.


    Ninguno de estos dos productos cumple con los requerimientos de un preparado de continuación. Ambos coinciden en un excesivo contenido en sacarosa, en azúcar, lo que es un problema: sólo aporta calorías a la dieta de un bebé. Los pediatras desaconsejan que el niño pequeño se habitúe al sabor dulce de los alimentos, ya que, según vayan creciendo, preferirán estos alimentos.


    Los consumidores pagan por estos productos un precio elevado, alrededor de 2,5 euros el paquete (500g para Mi Primer Danone y 400g para Nestlé Bebé), pensando en dar lo mejor a sus bebés, y lo cierto es que no es así: estos yogures especiales no son adecuados para un bebé de 6 meses.


    Tras esto, Danone modificó la composición y añadió leche de continuación. Si la OCU no hubiera realizado esta prueba, ¿creen ustedes que habrían cambiado la fórmula?


    Pero no es eso lo que más debería interesarnos del estudio. Si leen el final del párrafo, se denuncia el excesivo uso de azúcares, y no sólo porque incrementa el valor calórico de un alimento sin aportar nada, sino porque «se acostumbra a los niños a los sabores dulces, ya que marcarán sus preferencias alimentarias».


    Cuando éramos pequeños, comíamos muy pocos dulces. Los pasteles, tartas y bollos estaban limitados a ocasiones especiales; solamente se incluían en la dieta habitual de un niño las galletas del desayuno y, algunas tardes, las menos, pan con chocolate para merendar. Ahora, es excepcional el día en el que muchos niños no toman ningún producto de bollería industrial, snacks o chuches.


    Ahí tienen ustedes un gran motivo para introducir el azúcar: convertirlos en adeptos que no dudarán en cogerse una pataleta si su madre pretende sustituir el bollo o el yogur por un mucho más nutritivo y saludable bocadillo o por un plátano.


    Consumer Eroski realizó un estudio durante dos semanas (del 21 al 27 de mayo y del 4 al 10 de junio del 2007) en el que se grabaron más de 6.300 anuncios de alimentación emitidos en las franjas horarias con mayor presencia infantil (91):


    El 44% de los productos de alimentación anunciados a la hora en que los niños ven más la tele a diario son chocolates y derivados (9,5%), caramelos y golosinas (8%), productos de bollería y pastelería (8%), embutidos (7%), aperitivos (4,5%), salsas y mahonesas (3%) y helados (3%).


    El otro 46% de la publicidad en horario infantil está dedicado a alimentos que en muchos casos, pese a contar con una apariencia nutritiva más atractiva y saludable, representan un aporte de azúcares excesivo si se consumen a diario. Éstos son los yogures y postres lácteos azucarados (16% de los 6.300 anuncios estudiados), productos lácteos (12%), cereales de desayuno (7,5%), galletas (5,5%) y también quesos (4%).


    Sólo 123 inserciones publicitarias de las más de 6.300, es decir, un 2%, correspondieron a alimentos verdes, como las frutas y las verduras, los pescados, los aceites, los arroces y las pastas.


    Como ven, una amplia mayoría de productos dulces. Y luego nos extrañamos de que cada vez haya más niños obesos. Y diabéticos.


    Y para terminar con el interminable pasillo en el que se ha convertido la sección de derivados de la leche, un comentario: después de tantos años mirando la fecha de caducidad, ahora resulta que los yogures no caducan (92).


    La última medida para «frenar el despilfarro alimentario» ha sido comunicarnos que los yogures no caducan, sólo pierden propiedades como el sabor o el olor. Muy bien, no sé si estos señores son conscientes de que, si despilfarrábamos, era porque ellos así nos lo indicaban y, en aras de nuestra salud, como siempre, preferíamos tirarlos antes que consumirlos. Y ahora nos vienen con que era absolutamente seguro.


    Por supuesto, los fabricantes de yogures piden conservar la fecha de caducidad para sus productos, aunque proponen ampliarla de los 28 días tradicionales a 35. Para que sigamos comprando y tirando, pero menos.


    España tira 7,7 millones de toneladas al año de alimentos perfectamente comestibles, lo que equivale a 163 kilos por persona, según Eurostat (93), cosa que les viene estupendamente a las marcas que comercializan los alimentos, que, como pueden ver, no están por la labor de dejar de poner esa «fecha de caducidad» que, según las autoridades, por lo menos en lo que se refiere a los yogures, ahora no sirve para nada.


    Esa «obsolescencia programada» alimentaria que hemos estado sufriendo, si no obedecía a criterios de salud, ¿a qué se debía? ¿A quién le podía interesar que desecháramos unos productos para comprar otros nuevos?


    Por último, y para rematar, están las mencionadas conclusiones de Didier Raoult sobre la relación entre el abuso de yogures y obesidad. Pero no voy a hacer proselitismo. Si estos argumentos no les han convencido, les voy a dar un consejo: cualquier yogur realizado en casa, con aquellas yogurteras de antes, también tienen lactobacilos. Y salen mucho más baratos.


    De todas maneras, y volviendo con el tema de los alimentos «funcionales», ¿quieren ustedes un desayuno lleno de alimentos ver­daderamente sanos, con fibra de sobra para ayudar a su tránsito intestinal, antioxidantes, proteínas para sus músculos, vitamina B6 a espuertas para su sistema inmunitario, licopenos y vitamina C? Pues déjense de leches y preparen unas tostadas integrales con tomate, aceite de oliva y jamón serrano, y un zumo de naranja natural, natural de verdad, hecho en casa con naranjas. Les garantizo que lo disfrutarán mucho más y les va a salir más barato.


    Zumos… ¿de frutas?


    Cuando realizan una lista de productos sanos, muchos padres incluyen irrenunciablemente el zumo entre ellos. De hecho, es habitual oír frases como «mis hijos no toman chucherías ni refrescos». Y además piensan que, dándoles un zumo diario, para llevar en el recreo o para la merienda, están aportando parte de la cantidad diaria recomendada de fruta.


    Y la culpa no es suya: campañas publicitarias tan agresivas y omnipresentes como las de los yogures les han hecho llegar a pensar eso. Pero una mentira no es más verdad por mucho que se repita y se extienda. Por ello vamos a analizar un par de etiquetas de información nutricional de zumos. Estoy segura de que se van a sorprender con los hallazgos.


    Para que vean lo aleatorio de este análisis, voy a escoger como ejemplo el zumo que encontré al abrir el frigorífico de una amiga: Bi-Frutas Tropical.


    Supongo que muchos ni se habrán fijado, pero el zumo Bio-Frutas ya no se llama así; de hecho, hice un pequeño experimento con los asistentes a una conferencia sobre alimentación y ninguno se había dado cuenta de que, tras la prohibición de usar el prefijo bio, Pascual, sin alharacas, lo había sustituido discretamente por el prefijo Bi. Ahora se llaman Bi-Frutas. La verdad es que da igual, porque nuestro cerebro tiende a leer la palabra que ha aprendido y, tras tanta publicidad, habría dado lo mismo que le pusieran Pío-Frutas, Bye-Frutas o algo similar, nosotros seguiríamos leyendo Bio-Frutas. Nuestro cerebro tiende a completar las letras que faltan. Por eso podemos llegar a leer e interpretar correctamente galimatías como el siguiente: «Sgeun un etsduio de una uivenrsdiad ignlsea, no ipmotra el odren en el que las ltears etsan ersciats, la uicna csoa ipormtnate es que la pmrirea y la utlima ltera esetn ecsritas en la psiocion cocrrtea». Sorprendente, ¿verdad?


    Si le damos la vuelta al tetra-brik de zumo, podemos leer: valor energético, 43 kilocalorías. (El eufemismo del que les hablaba para evitar la palabra calorías. Energía suena bien, calorías suena a engordar.)


    43 kcal. No parece mucho. El truco está en que hay que fijarse en que son los valores para 100 ml de producto, y nuestro tetra-brik tiene 330 ml, así que las calorías de esta bebida en total son 141,9. Pero lo importante, en realidad, no son las calorías, sino la composición de las mismas. Nutricionalmente no es lo mismo 100 calorías de espinacas que 100 de tocino; el cuerpo las utiliza y aprovecha de distinta manera y extrae diferentes nutrientes de ellas, aunque en ambos casos sean 100 calorías.


    Azúcares: 10,2 gr por cada 100 mililitros, o sea, que en cada treta-brik de este zumo que usted está dándole a su hijo hay 30,6 gramos de azúcar. Más o menos tres cucharadas rasas de azúcar. Una cantidad que ningún padre en su sano juicio le echaría a un zumo hecho en casa, porque en, líneas generales, la fruta ya es suficientemente dulce. ¿Por qué la de este zumo no lo es? Porque la cantidad de fruta es meramente testimonial, un 7%, igual que la de leche, un 10%. Sobre las vitaminas A, C y E que resaltan en grandes letras en el envase, sólo aportan el 15% de la cantidad diaria recomendada. Adicionalmente, Pascual en su página informa que ese 7% de fruta procede de concentrado de frutas. Como sabrán, el concentrado de frutas es zumo exprimido previamente, que ha seguido un tratamiento de conservación y, en muchos casos, de deshidratación, y que luego se ha mezclado con agua para volver a obtener una bebida.


    Para que comparen, 100 gramos de naranja pueden contener hasta el 90% de la cantidad diaria recomendada de esta vitamina, además de fibra y flavonoides. Ustedes deciden.


    Vamos a comparar otro. Para que la lidia sea lo más justa posible, elegimos Granini Cocktail Tropical.


    Igualmente ponen las calorías por cada 100 ml. Es legal, efectivamente, pero el problema es que la gente suele interpretar que son las calorías totales del producto, 54 kcal. Posiblemente más de uno, si calculara las reales, se lo pensaría a la hora de repartir zumos a discreción entre sus hijos. A igualdad de cantidad, 330 mililitros, serían 178,2 calorías.


    Aquí, el contenido de frutas es más alto, aproximadamente 50%, aunque especifican que «parcialmente» proviene de concentrado de fruta; «parcialmente» puede ser un 10% o un 90%, ya que no concretan a cuánto asciende «esa parcialidad». Los azúcares, 12,3 gramos por 100 ml, 36,9 gramos en 330 ml.


    Consumer Eroski llevó más allá la rudimentaria comparación casera que les he realizado. Escogió cuatro muestras de zumo a base de concentrado que se conservan a temperatura ambiente (Juver, Don Simón, Kasfruit y Zumosol) y tres de zumo de naranjas exprimidas (Tropicana, Pascual y Don Simón) que exigen refrigeración. ¿Sus resultados (94)?


    Los zumos de naranjas exprimidas costaron de media 2,06 euros por litro, más del doble que los de concentrado (0,80 euros por litro).


    […] Lo que diferencia a estos dos tipos de zumo no es su composición nutritiva (ambos aportan poca energía, unas 50 calorías cada cien gramos, y bastante azúcar y vitamina C), sino su sabor y olor, además de su precio […]


    […] Para evaluar la calidad de los 7 zumos, además de la normativa vigente, se tomó como referencia la guía de recomendaciones de la AIJN (asociación industrial de zumos y néctares), tenida como código de buenas prácticas de fabricación.


    […] También se estudió la información ofrecida en las etiquetas. Los siete incumplían la normativa de etiquetado. Uno de los incumplimientos más importantes fue el de Juver: a pesar de que el análisis demostró que contenía una cantidad satisfactoria de vitamina C (44 mg/100 ml, con lo que cumple la norma, que obliga a un mínimo de 20 mg/l), declaraba sólo 9 mg/100 ml. Cuatro zumos hacían alegaciones nutricionales no admitidas y otros utilizaban expresiones incorrectas. La mayor irregularidad fue la de Zumosol, «zumo de naranja a base de concentrado», que contenía también zumo de mandarina (se comprobó con técnicas genéticas y perfil de carotenoides), lo que está prohibido por la norma.


    ¿Y las gominolas con zumo de frutas? Como disfraz para hacerlas parecer más sanas está bien, pero no cuela; si damos la vuelta al envase, podemos leer que el supuesto zumo sólo asciende al 16%, aunque, si se fijan, ya es más que el del zumo de Pascual. Las calorías por 30 gramos son 98. Y de esos 30 gramos, 10 son de azúcares. No está mal.


    Y luego nos asombramos cuando la Sociedad Española de Endocrinología Pediátrica (SEEP) prevé que, en los próximos años, la creciente obesidad infantil provoque un aumento «importante» de la diabetes tipo 2 en estas edades, pese a tratarse de una enfermedad «típica de los adultos e incluso de la tercera edad».


    «Antes prácticamente no la veíamos, pero con el aumento de la obesidad infantil ya estamos viendo algunas intolerancias, pequeñas alteraciones previas que, si no corregimos, provocarán un aumento de casos de diabetes tipo 2 en niños y adolescentes como ya ha sucedido en EEUU», ha explicado.


    En este país (EEUU) se estima que la diabetes tipo 2 afecta ya al 45% de la población infantil (95).


    Con fecha de 11 de octubre de 2013, el Ministerio de Agricultura, Alimentación y Medio Ambiente ha aprobado una nueva normativa sobre elaboración, composición, etiquetado, presentación y publicidad de los zumos de frutas (96). Aunque en este titular les falta un dato fundamental: en el año 2011, la Unión Europea pidió a los Estados miembros que acometieran esta iniciativa como medio de paliar la epidemia de obesidad infantil. Nuestro Gobierno ha tardado dos años, repito, dos años, en hacer una cosa tan simple como una norma que en teoría «prohíbe» la inclusión de azúcar en los zumos de frutas. Y digo en teoría, porque las empresas tienen un periodo de gracia de 18 meses para que tengan tiempo de «acabar con las existencias» de los productos que actualmente se comercializan. Los zumos podrán seguir llevando azúcares añadidos hasta el 28 de abril de 2015; a partir de ese momento y durante otro año y medio, los zumos también podrán seguir teniendo azúcares añadidos con la condición de que adviertan en la etiqueta del futuro cambio.


    Así que hasta el 28 de octubre de 2016 nos vamos a tener que aguantar. Serán insanos, pero, como ven, nuestros niños se los van a tomar de todas maneras.


    Olvidaba un último detalle de esta nueva normativa: la prohibición sólo afecta a los zumos de frutas y a los zumos concentrados. La adición de azúcar o miel seguirá estando autorizada hasta el 20% del peso total en el caso de los néctares de fruta, con la condición de que lo pongan en la etiqueta; el problema es que no han especificado el tamaño de la letra.


    Y no se fíen de los envases, por mucha imagen de frutas lozanas y perfectas que les pongan delante (197):


    Un estudio encargado en 2012 por Freshfel, la asociación que representa al sector de frutas y hortalizas frescas en Europa, titulado «¿Dónde está la fruta?», revela que la imagen y el nombre de la fruta fresca se emplean a menudo como reclamo en productos que no la contienen o lo hacen en cantidades mínimas, sobre todo lácteos, dulces y bebidas. Casi uno de cada cinco artículos analizados no contenía nada de fruta, mientras que otro 32% tenía un porcentaje inferior en todo caso al 10% del peso total del producto. Teniendo en cuenta el reglamento de 2006 de la UE, relativo a las declaraciones nutricionales y de propiedades saludables en los alimentos, el informe concluía que sólo el 13,5% estaban realmente autorizados a utilizar imágenes de fruta fresca en el envase o etiquetado.


    ¿Qué? ¿Nos animamos a desempolvar la licuadora? Ya sé que tiene mucho más trabajo, pero les aseguro que sus hijos estarán más sanos y ustedes ahorraran muchísimo dinero.


    Y para desayunar… cereales


    He aquí otro producto que, a base de eficaz publicidad, se ha ganado un puesto entre los alimentos considerados por los padres como adecuados, distando mucho de serlo. Cría fama y échate a dormir. Y no estoy diciendo que los cereales sean malos, sino que en poco se parecen las propiedades de los cereales enteros a los productos refinados que nos venden como tales. En los cereales refinados, los beneficios se pierden durante el proceso de fabricación cuando se retira la cáscara, donde se encuentra el mayor contenido de fibra.


    La historia de los cereales se origina tras el desarrollo de la «gránula» por parte de James Caleb Jackson, director de un sanatorio vegetariano. La «gránula» debía ser remojada toda la noche para poder ser masticada. Posteriormente, el ya nombrado John Harvey Kellogg los introdujo en su sanatorio, ya aplastados con rodillos, lo que hacía más fácil el proceso de remojado y consumo. En cuestión de dureza, el turrón de Jijona debía parecer chicle al lado de la gránula ésta.


    Con el fin de abaratar los costes –¿o pensaban en otro?– sustituyó el trigo por maíz, para posteriormente añadir azúcar. Y así progresivamente, cambiando y añadiendo sustancias, los cereales del desayuno han ido conquistando adeptos, convenciéndoles, entre otros argumentos, de su idoneidad como desayuno infantil.


    Poco, o nada, tienen que ver las propiedades de los cereales «de verdad» con lo que servimos a nuestros hijos por la mañana. Veamos sino un estudio comparativo de FACUA sobre 155 productos realizado en el año 2008 (97).


    Nueve de cada diez cereales para el desayuno tienen cantidades excesivas de azúcar.


    El 86% (134 productos analizados) de los cereales analizados por FACUA contienen niveles altos de azúcar, porcentaje que alcanza el 88% de las treinta y nueve variedades dirigidas expresamente a niños a través de personajes de ficción, juegos, regalos y promociones relacionadas con películas y dibujos animados.


    Las grasas saturadas se encuentran en altos índices en el 16% (25)de los 155 cereales objeto de estudio. En el caso de la sal, los niveles son elevados en el 25% (38) de estos productos.


    Sin entrar en criticar la publicidad enfocada a los niños que las mar­cas de cereales llevan a cabo, vulnerando ostensiblemente las pautas recomendadas por la Estrategia NAOS, vamos a ver en qué se traducen estas conclusiones.


    Si acudimos a la tabla que ilustra el estudio de FACUA (fig. 34), podemos observar que las cantidades señaladas en la tabla se refieren a una ración de 100 gr, y que, en líneas generales, el promedio de azúcares contenidos en ellos oscila entre 37 gr y 45 gr, o en otras palabras, entre un tercio y la mitad. Por cierto, y como curiosidad, en la página web de Kellogg’s los porcentajes referidos a CDR (Cantidad Diaria Recomendada) los calculan en base a la dieta de un adulto, no a la de un niño. Sobre la cantidad de azúcar contenida en sus productos afirman (98):


    La cantidad de azúcar que aportan los cereales en la ingesta total del día es pequeña. Una ración de cereales de desayuno aporta en torno al 5% de la ingesta diaria de azúcar recomendada […]


    […] Cabe destacar que el consumo de azúcar, dentro siempre de las recomendaciones diarias, es una parte importante de una dieta equilibrada. Es un hidrato de carbono esencial y una buena fuente de energía, especialmente para el cerebro.


    Bien, el cuerpo necesita azúcares, verdad; de hecho, éstos se describen como «energía rápida y fácil», absolutamente cierto, pero si nos guiamos por las recomendaciones nutricionales de la OMS, las Sociedades Médicas y la Estrategia NAOS, estos azúcares deben provenir, en su mayoría, de hidratos de carbono complejos –arroz, pan, pastas, patatas, legumbres– y no de los simples como la glucosa, la fructosa o la sacarosa.


    Por otro lado, también es verdad que hay células glucodependientes que necesitan azúcares, como son las del corazón o el cerebro, pero también nos valen para ello la fructosa y la lactosa, contenidas en la fruta o en la leche, así que no es necesario meter cucharaditas de azúcar, y menos, azúcar a espuertas.


    Como explica Michael Pollan (99),


    la fructosa generalmente se halla en la fruta madura de temporada, cuando se encuentra en alimentos enteros cargados de fibra (que ralentiza su absorción) y valiosos nutrientes […] mientras que la glucosa energética de los carbohidratos refinados contribuye a la obesidad de dos maneras. En primer lugar, consumimos más calorías por unidad de comida; la fibra que se ha quitado de esos alimentos es precisamente lo que nos haría sentir más llenos y dejar de comer. Además, la riada de glucosa provoca que los niveles de insulina se disparen y luego, una vez que las células han absorbido toda esa glucosa de la circulación sanguínea, bajen apresuradamente, haciéndonos creer que necesitamos volver a comer.


    Así que, ¿qué tal si sustituimos esos cereales con azúcar por unas tostadas de pan integral? Ya sé que entre la licuadora y esto les estoy dando mucho más trabajo que antes, pero les voy a dar el mismo motivo que las empresas: es para que sus hijos crezcan más sanos.


    Productos light: el triunfo de la ignorancia


    Hace algunos años, la aparición de los «productos light» provocó que miles de personas abrieran las puertas de sus frigoríficos y despensas a productos a los que creían haber tenido que renunciar para siempre por su alto contenido en azúcares, grasas o ambas cosas a la vez.


    Mucha gente entendió que los productos light no engordaban –una falsedad, como veremos ahora–, incluso que eran más sanos que los productos no light –una media verdad, como veremos también–. De la noche a la mañana, una sola palabra era capaz de cambiar el estatus de un producto y hacerlo pasar de «lo prohibido» a «lo permitido».


    Claro que para ello contó con la complicidad de los vagos conocimientos en materia de nutrición y salud de la mayoría de la gente, y con los mensajes ambiguos de los anuncios. No es lo mismo tener que perder peso, para lo cual hay que disminuir la ingesta y aumentar el gasto, que disminuir los niveles de colesterol y triglicéridos, punto que sólo se consigue cambiando la alimentación y renunciando a los alimentos ricos en grasas saturadas.


    Así, personas con niveles de colesterol alto se atiborraban de grasas sin saberlo, sí, un 30% menos, pero grasas al fin de al cabo. Y el resto de la gente, una gran mayoría, como infería que algo light era para «adelgazar», acababa consumiendo muchas más calorías, ya que, como era «ligero», se daban permiso para tomar el doble.


    Para aumentar la confusión, normalmente «lo light» viene acom­pañado de frases como «bajo en grasa» o «sin azúcares añadidos», lo cual, como hemos visto, no significa que no los lleven, sino que en el proceso de fabricación no les echan más. Adicionalmente, bajo en grasas no significa que sea bajo en calorías; puede llevar muchos azúcares y no les están mintiendo en absoluto. El problema es ése, que, para la inmensa mayoría de la gente, bajo en grasas es sinónimo de hipocalórico.


    Para que se pueda etiquetar como bajo en grasas, el producto tiene que tener sólo un 3% de grasas del total de calorías, pero en ningún lado la normativa dice que tengan que ser más o menos calorías, ya que pueden llevar todas las del mundo en forma de azúcares. Como ven, «bajo en grasas» y light no es, en absoluto, lo mismo.


    Para dejar las cosas claras, la normativa sólo exige que, para poder poner light en una etiqueta, se cumplan los siguientes requisitos:


    1. Que exista el mismo alimento en su versión no-light.


    2. Que se reduzca al menos un 30% la cantidad de calorías del producto original.


    El punto de inflexión de los productos light fue la aparición en el mercado del donut light, un bollo que tenía 280 calorías. Evidentemente, la mayoría de la gente que quería perder peso, tenía los donuts en su lista de alimentos «prohibidos», y muchos se lanzaron a devorarlos, de dos en dos, como en el anuncio, sin plantearse que era imposible que una bollería de ese tipo pudiera ser «para adelgazar».


    Pero muchas personas se dieron cuenta y el producto no debió alcanzar los niveles de beneficios exigidos, así que desaparecieron, siendo sustituidos tiempo después por los Donuts Línea. Éstos pasaron a jugar en otra liga, la de los alimentos «con», pero ése es el punto siguiente.


    El mercado light, que supuso un auténtico boom en los años 90, ha dejado de estar de moda. Ahora lo que se lleva son los productos 0% materia grasa y alegaciones por el estilo, que, como veremos, también esconden similares argucias. Lean las declaraciones de Enrique Martínez, investigador del Instituto de la Grasa del Consejo Superior de Investigaciones Científicas (CSIC), al diario El País (197):


    ¿Qué tienen en común una cerveza 0,0, un tomate frito 0,0 y un aceite 0,0? Según el Real Decreto 53/1995, se consideran cervezas sin alcohol aquellas cuya graduación alcohólica sea menor al 1% en volumen. No hay ninguna norma que establezca cuándo es legal utilizar la cifra 0,0 en el etiquetado de alimentos o bebidas, aunque generalmente se asocia a cervezas con un porcentaje de alcohol mínimo, casi siempre por debajo del 0,05%. Pero como la norma no lo prohíbe, nada impide que otro tipo de productos se presenten con esta referencia para dar a entender que contienen un porcentaje mínimo en alguno de sus ingredientes (como un atributo positivo). Por ejemplo, la marca de tomate frito Orlando 0,0 hace alusión a que no lleva sal ni azúcares añadidos (aunque con un asterisco advierte de que «contiene sal y azúcares naturalmente presentes en el tomate»).


    ¿Y un aceite 0,0? ¿A qué ingrediente ausente puede referirse el aceite La Masía 0,0? Atendiendo a su etiquetado, a ninguno. «Es un nombre comercial que evoca su capacidad para reducir hasta en un 50% la absorción de grasas en frituras. Esto se consigue gracias a un proceso de refinamiento que hemos desarrollado para conseguir un mejor comportamiento en las frituras», explica un portavoz de Ybarra, grupo propietario de la marca.


    El etiquetado de este producto deja claro que se trata de un aceite de oliva refinado con menos de un 0,1% de aceite de oliva virgen extra. También advierte de su alto poder calórico: 824 kilocalorías por 100 mililitros. El esperado en cualquier aceite de oliva. «El etiquetado cumple la Ley, ofrece detalle de todos sus ingredientes, propiedades y refinamiento. Pero la etiqueta 0,0 puede inducir a confusión, no dice que tenga menos calorías pero lo sugiere. Además, se añade que se pueden obtener fritos con un 50% menos de aceite, lo que refuerza esa sugerencia», explica Enrique Martínez, investigador del Instituto de la Grasa del Consejo Superior de Investigaciones Científicas (CSIC).


    Me encantaría saber más sobre el «comportamiento en las frituras». No me digan que no suena fascinante.


    Productos sin/productos con: Frankenstein en el supermercado


    Aquellos Donuts Línea, sustitutos de los Donuts Light, ahora tenían Sveltia. La voz, en el anuncio televisivo, decía literalmente «con un 30% menos de grasa», pero unas letras impresas abajo especificaban «un 30% menos de grasa absorbida». Y todo gracias a Sveltia. ¿Sveltia? Sonar suena como esbelto, con las suficientes diferencias ortográficas como para que no podamos afirmar que etimológicamente sean primos, pero, fonéticamente, a nuestro cerebro le suena igual.


    ¿Qué es Sveltia? Desde luego ningún nutriente conocido, pero, comparando los envases, la única diferencia que encontramos entre los donuts normales y los Donuts Línea es lecitina de soja, almidón de maíz y fibra vegetal. O sea, que la diferencia es que llevan más fibra, pero de ahí a poder asegurar que sistemáticamente tu cuerpo va a absorber un 30% menos de grasa hay un mundo. Si tienes estreñimiento crónico, que puede ser consecuencia del uso indiscriminado de laxantes, ese pequeño aporte de fibra poco te va ayudar.


    Por cierto, ahora Panrico le echa la Sveltia ésa a todo lo que pilla. ¿Se han fijado? Pues miren también si hay diferencias de precio entre los productos con Sveltia o sin ella.


    Más alimentos mutantes: bollería con carnitina, eso que toman los deportistas para eliminar grasa y aumentar músculo. Veamos los análisis (100).


    La CEACCU explica el caso de las galletas a las que se les añade L. carnitina (un aminoácido que se vende en forma de suplemento dietético en gimnasios y centros de belleza por sus supuestas propiedades «devoragrasas»). Según parece, para que sea posible notar este efecto habría que ingerir diariamente más de una caja.


    El problema es que, además de la L. carnitina, el contenido total del envase lleva 115 gramos de grasa poco saludable (saturada) y algo más de 2.600 calorías, lo que repercute en un efecto (ganancia de peso) absolutamente contrario al que supuestamente se persigue, dado que una persona adulta sana y normal necesita sólo unas 2.500 calorías al día, por término medio.


    Algo parecido ocurre con la pasta con verduras o el cacao con fruta, como dice la Guía sobre la publicidad de la Comunidad de Madrid (101):


    Una marca asegura, que al comer su pasta de colores, también nos alimentamos con verdura. La pregunta del millón es: ¿cuánta? La respuesta, en la letra pequeña del envase: unos 20 gramos de verdura en polvo (no fresca) por plato de pasta.


    Y el tarro de un cacao en polvo destaca grandes imágenes de cereales y fruta. La realidad es que incluye menos de un gramo de fruta en polvo por vaso.


    Y ahora les presento el primer embutido funcional. Les garantizo que es el pionero de una nueva moda: los alimentos Franken­stein.


    Como ellos mismo dicen: «Con menos grasa, sin aditivos ni conservantes, sin gluten y sin lactosa». No sé si están ustedes familiarizados con las matanzas, pero les aseguro que yo nunca he visto echar cereales ni leche a los chorizos, así que lo de sin gluten y sin lactosa, si están hechos a la «manera tradicional», sobra, pero queda muy bien. Y a quien no sepa demasiado del tema, se la cuelan sin problemas.


    Les sugeriría que echaran un vistazo al anuncio de Cerrillo omega 3, el embutido saludable (fig. 35).


    Analicemos la imagen. Primero unas palabras mágicas, «saludable, tradicional y 100% natural». ¿Natural un embutido con aceites insertados? ¿Tradicional? ¿En qué «tradiciones» fabrican los embutidos del cerdo con propiedades del aceite de pescado?


    Ahora la imagen: las rodajas de chorizo forman un corazón. ¿Qué creen que intentan sugerir? ¿Que son buenos para el sistema cardiovascular o que el publicista está enamorado?


    Abajo: «Una dieta enriquecida en omega 3 ayuda al mantenimiento de un corazón sano». Observen cómo los mismos trucos se repiten una y otra vez. Claro, que a mismos trucos, mismos errores, y mismos peligros: es posible que una persona con el colesterol alto vea en este chorizo su tabla de salvación… y tenga consecuencias sobre su salud, porque en ningún lugar especifica que sea bajo en calorías ni en grasas.


    Por cierto, ¿por qué llevan gluten los embutidos? Se lo voy a ex­plicar. El almidón obtenido de los cereales se utiliza en la industria alimentaria como aditivo. Entre las funciones que cumple están las de adhesivo, ligante, enturbiante, formador de películas, estabilizante de espumas, gelificante, aglutinante, etc. Se utiliza en la fabricación de embutidos y fiambres de baja calidad para dar consistencia al producto. A más gluten, menos pavo, cerdo o lo que usted esté comprando. El gluten no es malo si quien lo toma no es celíaco, pero usted está pagando para que le vendan pavo, ¿verdad?


    Los embutidos, desde que empezó la epidemia de sobrepeso y la obsesión por «comer sano», han ido perdiendo adeptos, no por gusto desde luego. En muchos casos, la renuncia ha supuesto un sacrificio descomunal para los aficionados a los derivados del cerdo, que en este país se cuentan por millares.


    Los fabricantes, por su parte, se han visto obligados a pensar cómo recuperar esa gran masa de consumidores, así que se han puesto a idear estrategias, a cual más bizarra. Como la idea de quitar la grasa del cerdo e inyectar aceite de oliva. ¡Ale hop! Eliminamos las grasas malas e introducimos las buenas. ¡Ya pueden volver a consumir!


    En la publicidad dicen que le quitan la grasa al cerdo de manera artesanal. ¿Artesanal? Ya suponemos que no le hacen una liposucción al cerdo antes de proceder a matarlo, así que imaginamos que lo hacen con cuchillos sin más. Tradicionalmente se ha quitado la grasa al cerdo para hacer «mantas de tocino». Nada más.


    Después afirman que le inyectan aceite de oliva. ¿También de manera tradicional? ¿Y me puede explicar alguien cómo se hace eso? De niña, como muchas personas de este país, asistí a matanzas, de las tradicionales de verdad, y no recuerdo ni bisturís ni agujas hipodérmicas, más bien aquello iba de cuchillos descomunales, picadoras y tripas. De mesoterapia con aceite infiltrado tras liposucción porcina, nada. Pimentón a espuertas. Y sal.


    Eso sí, los anuncios nos lo venden como si fuera la panacea de los que quieren cuidarse.


    Un lavado de cara parecido sufrió la margarina. Ahora lleva incorporado todo lo que se le ocurre al fabricante de turno. ¿Lo último? Los fitoesteroles. En nuestro país ya se comercializa una de estas margarinas con fitoesteroles añadidos. En realidad, la margarina ha recibido la aprobación de la Unión Europea bajo la denominación de «grasa amarilla para untar». Grasa amarilla para untar con fitoesteroles. ¿A que no suena tan bien?


    Como muchos otros ejemplos, no es más sana, como nos quieren hacer creer, sino menos mala, que no es lo mismo. De todas maneras, cualquier médico les dirá que, para tomar margarina con cosas añadidas, echen mejor aceite de oliva en el pan, que, después de todo, en este país nos lo podemos permitir.


    ¿No es más sencillo comer como se hacía antes? Les aseguro que mucha gente verá cómo sus niveles de colesterol y triglicéridos recuperan valores normales, y pueden volver a comer cerdo, en la medida que se hacía antes, de vez en cuando, en lugar de estos extraños tejemanejes que nos alejan cada vez más de la alimentación tal como la conocíamos.


    Como afirma el profesor Ángel Gil, catedrático de Bioquímica de la Universidad de Granada y experto en este tipo de cuestiones:


    «Los alimentos funcionales debidamente diseñados tienen un gran valor pero, sin lugar a dudas, hay compañías que “se han subido a este carro” únicamente para vender más, pero sin haber demostrado nada en absoluto.»


    En este sentido, cabe destacar que el alimento resultante no es perjudicial, pero tampoco tan beneficioso como se pretende hacer creer.


    En definitiva, se trata de un fraude al consumidor porque éste tiene derecho a saber con exactitud qué se lleva en la cesta de la compra. Además, los alimentos funcionales son invariablemente más caros que sus homólogos convencionales, por lo que se les debe exigir, como mínimo, que hayan avalado sus propiedades (100).


    Verde que te quiero verde: qué se esconde detrás de los prefijos bio y eco


    Es indudable que lo ecológico «se lleva»; también lo es que no es «eco» todo lo que reluce. Empezando por el escándalo de los huevos ecológicos alemanes (102), o el timo de la ecobola, que pretendía hacernos ahorrar detergente y así contaminar menos el planeta.


    Parece que esto de «ser verde» no es simplemente una cuestión de conciencia ecológica, sino de imagen y precio. Sobre todo de esto último. Para que se hagan una idea, los famosos huevos alemanes, que en realidad procedían de granjas normales, se vendían entre un 30% y un 70% más caros.


    Todo lo eco, bio, natural y verde está de moda y a ese carro se ha subido aquel que ha podido hacerlo. En algunos casos, con la mayor de las caraduras.


    Como ejemplo, la tomadura de pelo del envase de los Donuts (fig. 36): «Respetamos el medio ambiente. Envase 100% reciclable». No 100% reciclado. Una simple cuestión de sufijos. El envase está hecho de cartón y de plástico. No sé si estarán de acuerdo conmigo en que el hecho de que haya dispositivos para recoger ambos no es, ni mucho menos, gentileza de Panrico, y que la que respeta el medio ambiente, en todo caso, soy yo, que soy la que se desplaza, cargada de basura, a dichos contenedores. Y que Panrico no ha cambiado el envase para que yo pueda reciclarlo. Que yo recuerde, es el de toda la vida.


    Una firma de investigación especializada en marketing verde, Terra Choice, presenta todos los años un informe denominado «Sins of Greenwhases», algo así como «pecados del lavado verde», entendiendo lavado como engaño o máscara, y en el que denuncia cómo, en muchas ocasiones, el compromiso verde de las empresas es sólo una pose para tener mejor imagen ante los consumidores en una época en la que estar comprometido con el cuidado del medio ambiente importa mucho.


    Un gran porcentaje de gente elige productos, aunque tengan que pagar más, si creen que dichos productos agreden menos a la naturaleza. Otros eligen alimentos ecológicos con la firme convicción de que son más sanos. Pero ¿realmente son ecológicos? Y por ello ¿son más sanos? Ambos motivos son usados indiscriminadamente por la mercadotecnia alimentaria para atraer a los consumidores.


    Pero ¿qué significa realmente que algo sea ecológico? Un producto ecológico es aquel obtenido por un método de producción ecológica. De acuerdo con el Reglamento (CE) n.º 834/2007 del Consejo de 28 de junio de 2007 sobre producción y etiquetado de los productos ecológicos se resume en:


    La producción ecológica es un sistema general de gestión agrícola y producción de alimentos que combina las mejores prácticas ambientales, un elevado nivel de biodiversidad, la preservación de recursos naturales, la aplicación de normas exigentes sobre bienestar animal y una producción conforme a las preferencias de determinados consumidores por productos obtenidos a partir de sustancias y procesos naturales. Así pues, los métodos de producción ecológicos desempeñan un papel social doble, aportando, por un lado, productos ecológicos a un mercado específico que responde a la demanda de los consumidores, y, por otro, bienes públicos que contribuyen a la protección del medio ambiente, al bienestar animal y al desarrollo rural.


    En teoría, un producto ecológico debe reunir las siguientes características (103):


    1. Que sea procedente de la agricultura o ganadería ecológicas.


    2. Que se haya producido sin el empleo de sustancias químicas de síntesis (pesticidas, fertilizantes, medicamentos).


    3. Que se haya obtenido respetando el ritmo de crecimiento de plantas y animales.


    4. Que haya sido elaborado sin adición de sustancias artificiales (aditivos, colorantes, saborizantes, aromas).


    5. Que haya sido producido sin organismos modificados genéticamente (OMG) (transgénicos).


    6. Que haya sido certificado por un organismo de control (empresa privada) o autoridad de control (organismo público).


    Vamos a leernos el Manual de etiquetado para productos ecológicos (104):


    De forma general, el etiquetado de productos ecológicos:


    –Debe cumplir con las disposiciones reglamentarias comunitarias, nacionales y autonómicas, sobre etiquetado general de productos alimenticios.


    –No puede inducir a error al consumidor o usuario, sugiriendo que un producto o sus ingredientes cumplen los requisitos para ser considerados ecológicos. Ello incluye los términos utilizados en las marcas registradas, el etiquetado y la publicidad.


    –En este sentido, tiene la consideración de etiquetado «toda palabra, término, detalle, marca registrada, marca comercial, motivo ilustrado o símbolo colocados en cualquier envase, documento, aviso, etiqueta, placa, anillo o collar, o relacionados con los mismos, que acompañe o haga referencia a un producto».


    Sin entrar en matices, lo anterior sólo es aplicable a las palabras biológico o ecológico y a los prefijos bio y eco. La palabra «natural» no está regulada y se puede poner en cualquier producto o envase; el problema es que, para la mayor parte de la población, natural es sinónimo de todo lo anterior, como se puede ver en el informe «Marketing y alimentos ecológicos» (104):


    El consumidor nacional asocia mayoritariamente producto ecológico con el concepto «natural». La alusión mayoritaria al concepto «alimento natural», puede ser un elemento aglutinador de la idea de producto ecológico, pero también un factor de confusión si se asocia directamente «ecológico» con «natural».


    Mientras estoy escribiendo este libro, me encuentro en un publirreportaje la siguiente frase: «Me encanta su composición a base de 20 plantas naturales». ¿Plantas naturales? ¿Hay plantas artificiales? Bueno sí, las de plástico, pero desarrollar un producto cosmético a partir de esas plantas sería extremadamente raro, ¿no? De todas maneras, si lo llegan a fabricar, llámenme, estaré encantada de asistir a semejante prodigio.


    Esta confusión entre natural, ecológico y sano, es un entuerto que a las empresas no les interesa enmendar. Poner ecológico en una etiqueta, como hemos visto, requiere cumplir una serie de requisitos y pasar un proceso administrativo para conseguir el certificado que avale la etiqueta. Poner natural es gratis. Y total, para nosotros, los que pagamos, quiere decir lo mismo.


    En este apartado, como en todos los anteriores, también hacen uso de las medias verdades, se aprovechan del desconocimiento del consumidor, de las lagunas legales y de la laxitud de las condenas.


    El término «lavado verde» fue acuñado en 1986 por el ambientalista neoyorquino Jay Westervel, cuando observó que las campañas supuestamente verdes en los hoteles para no echar a lavar toallas con demasiada frecuencia, apelando a la conciencia de sus clientes, para ahorrar agua y ahorrar la electricidad que supone el lavado y el planchado, era realmente una triquiñuela para aumentar beneficios, pues la inmensa mayoría no tenía ninguna política de ahorro de energía ni ninguna otra iniciativa de cuidado del medio ambiente. Resumiendo, quedaban muy bien y ganaban más dinero, o gastaban menos, que es casi lo mismo, sin hacer absolutamente nada.


    Desde sus orígenes en 2007, cada año pasan por el tamiz de Terra Choice miles de productos. En el último informe, sólo el 5% de los productos cumplían los requisitos de veracidad sobre sus afirmaciones. El 95% restante tenían alguno, cuando no varios, de los 7 pecados verdes:


    1. El pecado oculto de los trade-off: los coches eléctricos, por ejemplo, puede ser verdad que agredan menos el medio ambiente, pero siguen siendo un producto con un tremendo impacto ambiental. Un coche puede contaminar menos que otros, pero siempre será un producto altamente agresivo para el medio ambiente, tanto en su fabricación, consumo o deshecho.


    2. El pecado de «no prueba»: hacer creer a través de palabras como bio, natural o ecológico a los consumidores que están comprando un producto que cumple los requisitos, pero no aportar ningún tipo de acreditación o prueba.


    3. El pecado de «la vaguedad»: productos que afirman ser 100% naturales pero en los cuales, al leer la composición, nos encontramos elementos químicos. O afirmar algo absolutamente imposible, como el pan natural o, lo que es aún más osado, «champú natural». O el ya célebre «sin porquerías» de nuestros amigos los Gusananos.


    4. El pecado de «la irrelevancia»: el más claro ejemplo son los productos que afirman ser sin CFC (clorofluorocarbonos), a pesar de que los CFC se prohibieron hace 20 años.


    5. El pecado de fibbing: afirmar poseer algún tipo de certificado ambiental de algún organismo internacional que no es válido en nuestro país. Como comúnmente la gente no entiende de acreditaciones, da por bueno el sello, cuando no significa en absoluto que cumpla con los requisitos de la normativa española.


    6. El pecado de «el menor de dos males»: como, por ejemplo, en el caso de los coches, uno puede contaminar menos que otro, pero eso no lo hace más ecológico. O las piñas ecológicas de Costa Rica: o sea, que elijo consumir un alimento ecológico que ha habido que transportar desde la otra punta del planeta, con su consiguiente impacto de combustible, máquinas frigoríficas, etcétera.


    7. El pecado de «falsas etiquetas»: sellos o logos que hacen creer que el producto ha sido supervisado por agencias que garantizan su origen ecológico. Ahí no pone nada de eso, somos nosotros los que lo interpretamos al ver el sello. Aquí directamente lo que hacen es colocar un dibujito para que creamos que cumple algún tipo de requisito.


    Si alguien está concienciado con el medio ambiente, a lo mejor una buena manera de ayudar es buscar productos locales, que hayan sido cultivados u obtenidos en zonas cercanas, ya que el impacto de trasladar esos productos a los puntos de venta y de ahí a su cocina es mucho menor. ¿De qué me sirve comprar miel ecológica si hay que traerla desde Tasmania? La opción Kilómetro 0 o Slow Food es un movimiento convertido en una asociación global que defiende la cocina de proximidad o localista (105).


    Slow Food fue fundado en Italia en 1986 por Carlo Petrini. Él es el impulsor del manifiesto de Kilómetro 0, la hoja de ruta de esta vuelta a la gastronomía local. «Km 0», afirma Tovar, «quiere concienciar a la gente de que, antes de comprar productos que vienen de países remotos, hay que procurarse ingredientes de los lugares más cercanos o, cuanto menos, buscar los productos de temporada, adaptando así nuestra vida y nuestra cocina al paso de las estaciones del año.»


    El planteamiento, absolutamente sensato, es dar preferencia a alimentos tradicionales, traídos de sitios cercanos y de temporada, así la posibilidad de que hayan madurado en cámaras frigoríficas durante un largo trayecto desde su país de origen disminuye. Por otro lado, el impacto ecológico del alimento será menor, se gastará menos energía y combustible en transportarlo y, adicionalmente, se ayuda a los productores de la zona, promoviendo así la recuperación de áreas rurales cercanas, y de la agricultura y la ganadería del lugar en que vivamos.


    El fomento de los mercados tradicionales tiene además un garante psicológico. En un gran centro comercial, el responsable es la multinacional y la mayoría de los trabajadores no se sienten comprometidos con la calidad de los productos; ellos van a tener el mismo sueldo se venda más o menos. En cambio, es casi seguro que su carnicero de barrio, que sí depende directamente del volumen de ventas, no le venderá una carne si cree que está en mal estado, porque sabe que no sólo no volverá a comprar allí, sino que es posible que se entere medio vecindario, y esa publicidad, la del boca a boca, buena o mala, sí que es eficaz.


    Ni blanco ni negro sino todo lo contrario: a caballo entre la nutrición y la farmacología aparecen los suplementos nutricionales. ¿Son realmente necesarios?


    Hace años, en muchas novelas de ciencia ficción, el futuro se mostraba como un mundo postapocalíptico en el que todo era tecnología y la comida se componía de pastillas que sustituían al cocido, a la paella, al puré de patatas o al pastel de pescado. Bien, sin Apocalipsis y sin arrasar del todo la Tierra, el futuro ya está aquí y la comida en pastillas también.


    El boyante negocio de los suplementos nutricionales, para deportistas, para niños, para ancianos, para embarazadas…, ha crecido de forma exponencial en los últimos años. Actualmente no hay gimnasio, farmacia, supermercado o tienda de remedios variados que no los ofrezca, ni revista que carezca de publicidad de los mismos. Para el pelo, para los músculos, para los huesos, para la piel, para el rendimiento cerebral, para el rendimiento sexual. Pero ¿son inocuos? ¿Valen lo que cuestan? ¿Y son efectivos?


    Desde luego, para las empresas que los comercializan valen su peso en oro, ya que el mercado de los complementos alimenticios, o «mercado de autocuidados en salud», como ellos mismos lo denominan, en el año 2010 facturó 5.030 millones de euros solamente en España (106).


    Pero primero vamos a ver qué dice la Agencia Española de Seguridad Alimentaria sobre su regulación legal. Los complementos alimenticios se definen en la Directiva 2002/46/CE del Parlamento Europeo (transpuesta a nuestro ordenamiento jurídico por el Real Decreto 1487/2009) como


    los productos alimenticios cuyo fin sea complementar la dieta normal y consistentes en fuentes concentradas de nutrientes o de otras sustancias que tengan un efecto nutricional o fisiológico, en forma simple o combinada, comercializados en forma dosificada, es decir cápsulas, pastillas, tabletas, píldoras y otras formas similares, bolsitas de polvos, ampollas de líquido, botellas con cuentagotas y otras formas similares de líquidos y polvos que deben tomarse en pequeñas cantidades unitarias.


    Los complementos alimenticios se deben tomar a las dosis diarias recomendadas en el etiquetado del producto, que no deben ser excedidas.


    Los complementos alimenticios no pueden sustituir una dieta equilibrada. Una dieta variada y rica en frutas y verduras puede aportar todos los nutrientes (vitaminas y minerales) que necesitas.


    Por si no lo han leído bien, se lo repito: «una dieta variada y equilibrada y rica en frutas y verduras puede aportar todos los nutrientes que necesitas». Y lo dicen la Agencia Española de Seguridad Alimentaria y el Parlamento Europeo. Ustedes verán a quién quieren hacer caso.


    Antiguamente, a los niños con problemas de apetito se les recetaba aceite de hígado de bacalao. Aquí tienen al abuelo putativo de los suplementos nutricionales, pero también tienen el punto más importante de la cuestión: «se les recetaba». Un médico. Un médico que previamente había examinado al niño y determinado lo que necesitaba con el examen, muchas veces, de unos análisis de laboratorio.


    Ahora, expresándolo en términos vulgares, «se venden como churros». ¿Que estás un poquito cansado? Eso es porque estás carencial, así que suplemento al canto. ¿Que llevas unos días más bajo de ánimo? Te falta triptófano. ¿Que tienes molestias musculares? Pastillita de magnesio. ¿Que quieres ponerte fuerte? Creatinina en bote. Todos son buenísimos y aparentemente, según nos dicen los que lo comercializan, sólo pueden hacernos estar más sanos. ¿Seguro?


    Un estudio reciente de CEACCU acabó con 36 webs y 60 marcas denunciadas ante el Ministerio de Sanidad. El resumen de sus contundentes conclusiones fue (107):


    «No previenen enfermedades, no tienen que demostrar su eficacia porque no son fármacos, el 81% de los anuncios que los publicitan son ilegales y un uso excesivo sí tiene efectos adversos para la salud.»


    El 68 % de las WEBs analizadas presentaba irregularidades, al igual que el 81% de la publicidad de los productos en esas WEBs.


    De los 45 productos analizados, el 58% presentaban irregularidades en el etiquetado. De éstos, casi el 29% no incorporaban todas las menciones exigidas por la legislación. Se ha comprobado que las menciones obligatorias quedaban relegadas a zonas menos visibles del envase y con un tamaño de letra pequeño que afectaba a la legibilidad.


    En la publicidad de los productos analizados, el 81 % incorporaban «declaraciones» sobre la prevención o tratamiento de enfermedades relacionadas con las indicaciones descritas u otras declaraciones saludables o terapéuticas.


    Más del 11% de los productos analizados incorporaba en su publicidad declaraciones en relación al sistema inmunológico y el supuesto beneficio de estimular las defensas. La valoración de EFSA descarta estas indicaciones por no tener un claro significado o un verdadero efecto beneficioso (p. e., «estimula sus defensas», «estimula la respuesta inmunológica»…).


    El 9% de los productos analizados mencionaba su capacidad antioxidante como beneficio y, sin embargo, la EFSA descarta el hecho de que la capacidad antioxidante, sin más, sea un beneficio para el organismo. Por ejemplo, la evaluación de la EFSA sobre el resveratrol (extracto de uva) indica que su capacidad antioxidante no conlleva un beneficio.


    La publicidad analizada incorpora numerosos tecnicismos tan sólo comprensibles por personas expertas en la materia, como, por ejemplo, «ayuda a ralentizar el envejecimiento celular» o «produce una acción termogénica y antioxidante», siendo así confusa y ambigua para «el consumidor medio».


    La legislación española prohíbe expresamente las «declaraciones» terapéuticas sobre prevención y tratamiento de enfermedades en la publicidad o etiquetado de los complementos alimenticios y de todos los alimentos. Por otra parte, siendo de aplicación el Reglamento 1924/2006 relativo a las declaraciones saludables, tan sólo se podrán incorporar las «declaraciones» saludables que hayan sido evaluadas por la EFSA y que tengan un dictamen favorable por haber presentado suficiente evidencia científica, tal como exige este Reglamento.


    Utilicemos uno de los productos analizados en el informe como ejemplo.


    Lo que dice el anuncio


    El Revidox es un complemento nutricional que contiene resveratrol.


    Hasta ahora se sabía que esta sustancia principal del vino era un buen antioxidante y que podría disminuir los niveles de LDL (colesterol malo) y aumentar el HDL (colesterol bueno), siendo el vino una de las bases de la dieta mediterránea.


    El resveratrol es una fitoalexina presente en las uvas y en productos derivados como vino, mosto, etc., y en otros alimentos como las ostras, el cacahuete y las nueces. Posee propiedades antioxidantes y anticancerígenas que prolongan la longevidad de las células. Por tanto, los alimentos y bebidas que contienen esta sustancia se consideran como saludables o recomendables para la salud.


    Estudios recientes han revelado que esta sustancia es también beneficiosa en el tratamiento de la obesidad.


    La realidad: observaciones e incumplimientos según CEACCU


    Se incumple la legislación sobre complementos alimenticios (RD 1487/2009 de complementos alimenticios, Art. 5.4; Reglamento [CE] 1924/2006 relativo a las declaraciones nutricionales y propiedades saludables en los alimentos), ya que en la publicidad se incorporan declaraciones terapéuticas al referirse a la eficacia del producto en el tratamiento de enfermedades como el cáncer.


    Se incorporan, además, declaraciones saludables engañosas, ya que EFSA descarta la capacidad antioxidante y de prevención del envejecimiento del ingrediente «resveratrol» a dosis nutricionales (107).


    La caja de 30 cápsulas de Revidox cuesta unos 20 euros. A cápsula diaria estaríamos hablando de unos 240 euros al año, nada menos. Según Emma Ruiz, directora de proyectos de la Fundación Española de la Nutrición (FEN), «no es preciso gastar dinero en estos suplementos porque las vitaminas ya están en los alimentos. Una dieta variada, equilibrada y moderada aporta los nutrientes necesarios» (108). ¿Ven? Otra que dice lo mismo.


    Más drástico y contundente en sus afirmaciones es Miguel Calvo, del Área de Tecnología de los Alimentos de la Facultad de Veterinaria de Zaragoza:


    Es también notable la habilidad con la que los vendedores de suplementos dietéticos son capaces de transformar conceptualmente lo que eran subproductos y materiales de desecho de la industria alimentaria «normal» (cartílago bovino, lactosuero de quesería, salvado) en «sofisticados» productos dietéticos de alto precio de venta.


    Al cartílago de tiburón, más sofisticado que el bovino, y desde luego con un precio de venta muy superior, se le han atribuido «lógicamente» ventajas incluso mayores para la salud; no sólo es un suplemento nutricional, sino que sirve para prevenir o incluso tratar diversos tipos de cáncer. Con la misma supuesta propiedad se venden distintas mezclas de hidrolizados de proteínas. Estas actuaciones salen ya de la competencia de la ciencia de los alimentos para pasar directamente a las de la policía y los jueces (109).


    Muchos de estos suplementos llevan asociada, además, la palabra natural, por lo que la gente automáticamente infiere que son seguros. Sin embargo, entre los años 2007 y 2012, la Dirección de Alimentos y Medicamentos de Estados Unidos (FDA) recibió más de 6.300 notificaciones de casos de reacciones adversas vincu­ladas con suplementos alimenticios, incluyendo vitaminas y hierbas, según Consumer Reports. Los casos incluyen 115 muertes, más de 2.100 hospitalizaciones, mil lesiones o enfermedades graves, 900 asistencias urgentes a domicilio y 4.000 intervenciones leves más (110) (111).


    En el libro Hot Topics en vitaminas y salud, editado por la cátedra Tomás Pascual Sanz y la Universidad San Pablo CEU, se explica, entre otras cosas, cómo la excesiva buena fama de las vitaminas ha acabado provocando graves problemas de salud a muchas personas.


    Uno de los errores nutricionales más frecuentes es pensar que respecto a las vitaminas «nada es suficiente» y «cuantas más, mejor». La vitamina C, por ejemplo, sigue siendo a ojos de muchas personas un eficaz preventivo de los resfriados; se tomaban suplementos de esta vitamina con la firme convicción de que, cuanto más se tomara, más prevenido se estaba. Años después se demostró la existencia de numerosos casos de piedras en el riñón en pacientes por un exceso de esa vitamina.


    Hoy en día, vitaminas como el ácido fólico, implicado íntimamente en el desarrollo fetal, ahora se sabe que está relacionado directamente con el riesgo cardiovascular, o la vitamina D, con evidencias cada vez más sólidas en relación a la salud cardiovascular, el cáncer o las enfermedades neurodegenerativas, en definitiva, las enfermedades que mayor tasa de mortalidad-morbilidad tienen (112).


    ¿Significa esto que ahora las vitaminas son malas? No, significa que, después de muchos años mareando la perdiz de la ciencia, volvemos a la máxima griega de Solón de Atenas «Nada en exceso».


    Para que vean un claro ejemplo: la aspirina, con todos sus beneficios farmacológicos, a grandes dosis puede matar. O el paracetamol, que solamente en el Reino Unido causa 700.000 sobredosis al año (113). Y nadie cuestiona su evidente valor como fármaco ni las propiedades de ambos medicamentos. Hasta el agua, considerada como la sustancia más inocua, puede llevarnos a la muerte si se toma en demasía durante mucho tiempo o una gran cantidad en un tiempo breve. Todo es cuestión de dosis. Y eso es algo que los mercaderes de «complementos alimenticios» se cuidan bien de advertir, o, si lo hacen, es en letras diminutas.


    Si buscan ustedes hipervitaminosis en cualquier libro o página sobre salud medianamente serio, verán cómo las consecuencias de tener un exceso de algunas vitaminas no son precisamente leves. A este exceso se puede llegar de un golpe, tomando demasiadas en un breve espacio de tiempo, intoxicación aguda, o manteniendo niveles elevados durante un periodo prolongado, intoxicación crónica.


    Si nos vamos a la página de la FDA (Dirección de Alimentos y Medicamentos de Estados Unidos), en las advertencias sobre el riesgo de estas «pastillitas tan saludables» podemos leer:


    Muchos suplementos contienen ingredientes activos que producen fuertes efectos biológicos en el cuerpo. Esto podría volverlos peligrosos en algunas situaciones y podrían perjudicar o complicar su salud. Por ejemplo, las siguientes acciones podrían traer consecuencias nocivas para su salud e, incluso, amenazar su vida:


    –Combinar suplementos.


    –Usar suplementos con medicamentos (ya sean recetados o de venta libre).


    –Reemplazar medicamentos recetados por suplementos.


    –Excederse en la cantidad de algunos suplementos, como vitamina A, vitamina D y hierro.


    Algunos suplementos también pueden producir efectos indeseados antes, durante y después de una cirugía. Entonces, asegúrese de informar a su proveedor de servicios de salud, incluyendo a su farmacéutico, sobre cualquier suplemento que esté tomando, especialmente antes de una cirugía (114).


    Adicionalmente tienen otro riesgo. Muchas personas, llevadas a engaño por la idea publicitaria de que con estas pastillas, productos, batidos, etc., se mantienen nutridos, pueden verse tentadas de sustituir una alimentación normal con el fin de adelgazar o incrementar masa muscular. O pueden pretender compensar unos hábitos alimenticios poco saludables. Y ambas conductas son nocivas para la salud.


    Por otro lado, la Harvard School of Public Health lo deja bastante claro en su informe Supplement Studies: Sorting Out the Confusion (115): «En el mejor de los casos, la compra de estos productos sólo dañará tu economía». En el peor, ya hemos visto que puede afectar tu salud.


    Es verdad que muchas veces oímos que los filetes sueltan agua, que los tomates no saben a nada y que las frutas ya no tienen la textura de antes. La ganadería y la agricultura extensivas, junto con la codicia de algunos comerciantes, han provocado que se cultive en invernaderos, se madure en cámaras frigoríficas y que los filetes que comemos hayan sido cebados y engordados con cualquier cosa que garantice mayor volumen y peso en el menor tiempo posible, al precio más barato que se pueda. Clembuterol, antibióticos, probióticos, piensos animales para otros animales… Todo vale.


    Vacas locas aparte, es verdad que la comida no sabe como antes y es posible que tenga menos nutrientes, como afirman algunos, pero ¿la solución pasa por que dependamos de ingerir esos nutrientes en pastillas? Comida de mala calidad barata y pastillas suplementarias a precio de oro. ¿Nos encaminamos a eso? ¿No es más sensato recuperar unos estándares de calidad? Por el contrario, si los alimentos no han perdido su capacidad nutritiva, entonces ¿para qué necesitamos los complementos? ¿No es más sensato, barato y satisfactorio simplemente comer bien?


    Como apunta «el nutricionista de la general», en su muy razonable blog sobre nutrición, dietética y alimentación, las recomendaciones a seguir en realidad son muy simples (116):


    Recuerda:


    1. Los suplementos de vitaminas (y minerales) no deberían utilizarse nunca para compensar una mala elección de alimentos. Revisa tu alimentación y déjate de «tecnicismos».


    2. No es buena idea que si no estás especializado en el tema hagas un autodiagnóstico de tus necesidades vitamínicas o posibles deficiencias basándote en lo que puedas leer en internet. Confía en los profesionales especializados.


    3. No vas a obtener ni a producir más energía o a sentirte «más vital» por tomar un suplemento.


    4. El establecer vínculos entre cansancio, estrés, falta de rendimiento, etc., y la «necesidad» de suplementos suele ser propio de una estrategia de venta interesada y poco o nada realista. Establece una pauta dietética adecuada, haz ejercicio, descansa y tómate tu tiempo para relajarte.


    5. Entra dentro de lo posible que puedas comer algún vegetal con menos vitamina C (por decir algo) que antaño. Pero afortunadamente será un caso aislado y, como ya sabemos que comes de una adecuada y variada oferta de alimentos, esto carece de la menor importancia en términos generales.


    6. Los suplementos, por muchos que tomes, nunca compensan las agresiones que realices sobre tu salud con el alcohol o el tabaco, por poco que los uses.


    7. Si eres una persona con riesgo aumentado en relación con la posibilidad de sufrir un déficit nutricional (edad avanzada, mujer embarazada, síndromes malabsortivos, con determinadas intolerancias o alergias, etc.), consulta con un profesional sanitario adecuado…


    8. Y si no es así, más valdría revisar tu cesta de la compra antes que tu botiquín.


    Bueno, pues analicemos el producto que analicemos, parece que llegamos al mismo punto. Agencias Internacionales, asociaciones médicas y relevantes científicos coinciden en señalar que la mejor fuente de nutrientes es una alimentación sana, entendiendo sana como «comer de todo en la medida adecuada». Si te encuentras mal y tienes dudas sobre tu estado de salud, acude a un médico, él determinará si te falta algún elemento nutricional.


    No juegues con bombas cargadas, es tu salud la que estás arriesgando.


    El precio de la cesta de la compra


    Hasta ahora, nos hemos centrado fundamentalmente en cómo repercuten sobre la salud determinadas prácticas publicitarias, pero hay un punto que no podemos dejar de lado: cómo repercuten sobre los bolsillos de los consumidores todos estos productos. Después de todo, lo que se gasta en un concepto hay que recortarlo en otro, y eso supone una merma en la calidad de vida, principalmente en aquellos hogares en los que hay que hacer cálculos para llegar a fin de mes, que son los más en los tiempos que corren, me temo.


    El estudio de CEACCU sobre el impacto en el precio de los «alimentos funcionales» (117) concluía así:


    El derecho a la protección de los intereses económicos del consumidor se encuentra vulnerado al comprobar el enorme incremento de precio que experimentan los alimentos funcionales, en algunos casos cercano al 200%, en relación a sus alimentos tradicionales de referencia.


    No parece justificado tal aumento de precio cuando la mayoría de los ingredientes añadidos se encuentran de forma natural en alimentos tradicionales y más aún cuando lo que se vende en muchos casos es la idea de salud.


    Cercano al 200%, o sea, que si ustedes compraran alimentos normales que contienen, incluso en mayor cantidad, los nutrientes que publicitan las multinacionales, podrían dedicar el doble del dinero que dedican a estos alimentos, a otros conceptos que les aportarían mucha más satisfacción que tener determinadas marcas en la nevera, como el ocio, por ejemplo.


    Esa descomunal diferencia de precio es una de las razones por la cual el mercado de los alimentos funcionales cerró el ejercicio del 2011, ya en plena crisis económica, con unos ingresos de 2.900 millones de euros (118), y todo por hacernos creer que son «buenos para algo» o que «favorecen procesos normales», dado que las antiguas afirmaciones, con las que entraron arrasando en nuestros frigoríficos, han sido prohibidas por la EFSA, puesto que en su mayoría no eran ciertas. Tras ese rechazo, los trucos que están utilizando para seguir poniéndolas es añadir vitaminas o similares que sí han sido aceptadas, pero que se encuentran de manera habitual en nuestra dieta. O sea, que no las necesitamos si comemos con normalidad.


    Así que, si los alimentos normales –y llamamos normales a la fru­ta, a la verdura, a la leche normal, a los huevos sin cosas, a la carne y al pescado– tienen esos componentes en mucha más cantidad, es probable que aportemos mucha más salud a nuestro organismo por mucho menos dinero.


    Y para que vean las diferencias económicas de una forma más tangible, les anexo la tabla comparativa desarrollada por FACUA.


    Tabla comparativa de precios


    Fuente: FACUA


    
      
        
        
        
        
      

      
        
          	
            Tipo de producto

          

          	
            Precio medio de productos SIN declaraciones (€/kg ó l)

          

          	
            Precio medio de productos CON declaraciones (€/kg)

          

          	
            Diferencia de precio

          
        


        
          	
            Leches

          

          	
            0,89

          

          	
            1,38 (1,09 c/Ca; 1,53 «N. Línea»)

          

          	
            55,06%

          
        


        
          	
            Leches fermentadas

          

          	
             

          

          	
            5,41

          

          	
             

          
        


        
          	
            Yogures

          

          	
            1,57

          

          	
            3,13

          

          	
            99,36%

          
        


        
          	
            Batidos

          

          	
            1, 52

          

          	
            2,43

          

          	
            57,96%

          
        


        
          	
            Queso (lonchas/tierno)

          

          	
            11,22

          

          	
            12,97

          

          	
            15,60%

          
        


        
          	
            Quesitos

          

          	
             

          

          	
            6,52

          

          	
             

          
        


        
          	
            Mantequilla

          

          	
            6,14

          

          	
            9,06

          

          	
            47,56%

          
        


        
          	
            Margarinas

          

          	
            3,27

          

          	
            8,07

          

          	
            146,79%

          
        


        
          	
            Pechuga de pavo

          

          	
            9,45

          

          	
            16,00

          

          	
            69,31%

          
        


        
          	
            Chopped

          

          	
            4,60

          

          	
            7,44

          

          	
            61,74%

          
        


        
          	
            Patatas fritas

          

          	
            4,06

          

          	
            8,35

          

          	
            105,66%

          
        


        
          	
            Aceitunas rellenas

          

          	
            8,71

          

          	
            12,67

          

          	
            45,46%

          
        


        
          	
            Pan de leche

          

          	
            2,95

          

          	
            6,81 (8,90 «Cuida Plus B. Easo»)

          

          	
            130,85%

          
        


        
          	
            Galletas

          

          	
            1,28


            (María y tostadas)

          

          	
            3,64

          

          	
            184,37%

          
        


        
          	
            Galletas con chocolate

          

          	
            4,96

          

          	
            6,42

          

          	
            29,44%

          
        


        
          	
            Donuts

          

          	
            10,42

          

          	
             

          

          	
             

          
        


        
          	
            Zumos

          

          	
             

          

          	
            Tipo «Sunny»: 1,17


            Zumo: 1,24


            Minut Maid: 1,57


            Sustitutos (Hero): 6,40

          

          	
             

          
        


        
          	
            Cremas/sopas


            (crema de champiñón)

          

          	
            3,40


            (marca blanca)

          

          	
            8, 43


            (Gallina Blanca)

          

          	
            147,94%

          
        


        
          	
            Caramelos

          

          	
            6,77

          

          	
            15,81

          

          	
            133,53%

          
        

      
    


    


    Es verdad que resulta difícil hacer un cálculo aproximado, pero cualquier ahorro es bueno, sobre todo si ese ahorro, además, lleva aparejado un beneficio mucho más importante: comer mejor y, por lo tanto, acabar estando más sano. Adicionalmente, les garantizo que no sufrirán oscilaciones de peso ni vivirán obsesionados con las dietas.


    Comer de todo les asegura no tener que recurrir a esos complementos que encarecerían aún más su gasto mensual. Y, de rebote, a lo mejor conseguimos un objetivo utópico: si las empresas ya no nos pueden tomar el pelo con engañifas, es posible que se planteen que la forma de atraer al consumidor es dándole, de una vez, calidad.


    En ese caso, todos saldremos ganando.


     


    
      
        1 Esnob es un anglicismo, derivado de la palabra snob, con el cual se denomina a una persona que imita con afectación las maneras, opiniones, etc., de aquellos a quienes considera distinguidos o de clase social alta para aparentar ser igual que ellos. Ortega y Gasset da una breve explicación del uso de la palabra snob como contracción del término sine nobilitate, explicando que «en Inglaterra las listas de vecinos indicaban junto a cada nombre el oficio y rango de la persona. Por eso, junto al nombre de los simples burgueses aparecía la abreviatura “s. nob.”, es decir, “sin nobleza”» (72).

      


      
        2 Kellogg recetaba 15 galones de agua, pero, como con los galones nos manejamos peor, se lo he traducido a litros. Y sí, han leído bien: 57 litros.
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    Figs. 1 y 2. Las diferencias antropométricas entre las dos imágenes saltan a la vista. Nadie puede negar que tanto Marilyn Monroe como Jane Russell o Kate Moss son iconos femeninos, pero, sinceramente, ¿quién creen que está más sana físicamente? Obviando lo psicológico por evidentes razones. Todos sabemos cómo acabó Marilyn y, desde luego, no quiero ser demandada por Kate, aunque les confieso que sería una publicidad impagable.


    (Fuente de la figura 2:www.studded-hearts.com/tag/kate-moss/
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    Fig. 3. Discutiendo la idoneidad de estar catalogada como «humor», esta imagen nos muestra el arquetipo sumiso y casi esclavo con el que la publicidad hacía soñar a los hombres en los años 50 y 60. Les puedo asegurar que no es, ni de lejos, el anuncio más machista y ofensivo, los hay peores. Y también estoy convencida de que la moral imperante en la época y la censura les impidieron crear «la imagen de la mujer perfecta»: servicial, arrodillada… y desnuda.


    (Fuente de la imagen: http://www.blogodisea.com/2011/anuncios-antiguos-sexistas/imagenes-humor/
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    Fig. 4. En muchas casas, decir «un danone» es equivalente a decir «un yogur». El nombre de la marca parece venir de un juego de palabras en inglés creado por Isaac Carasso, un comerciante de Salónica afincado en Barcelona en el año 1917; «Dan One» haría referencia a Daniel, su primer hijo.


    (Anuncio aparecido en La Vanguardia de Barcelona en 1911. Fuente de la imagen: http://www.historiacocina.com/es/historia-yogur.
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    Fig. 5. Fuente de la imagen: http://static.panoramio.com/photos/original/48330677.jpg.
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    Fig. 6. Dado que ya les he amargado bastante con la composición de los donuts, les voy a contar su origen. Cuentan la leyenda y el Washington Post que su famosa forma no se debe a una innovación de diseño, sino a algo mucho más prosaico: el espíritu práctico. En 1847, un marinero llamado Hanson Gregory, cansado de que la masa no se friera bien en el centro, realizó el famoso agujero con el pimentero de un barco.


    (Fuente de la imagen: http://paraserfelizuncupcake.wordpress.com/)
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    Fig. 7. Creo que los aficionados a las chucherías me odiarán después de esto, pero no tengo más remedio que contarles cuál es el ingrediente principal de las gominolas. Estos «dulces» están fabricados con gelatina. El problema es que mucha gente desconoce que la gelatina sale del colágeno. Supongo que, a la mayoría, esta palabra,«colágeno», les suena más a cosmética y a cremas que a cosas de comer, pero, como van a ver, también lo ingerimos, y algunos en cantidades industriales.


    El colágeno es una proteína que se extrae del tejido conjuntivo de los animales, principalmente de la piel, los tendones, los cartílagos y los huesos. En el caso de las gominolas, generalmente se extrae de vacas y cerdos. Interesante, ¿verdad?


    (Fuente de la imagen: http://blogs.20minutos.es/el-nutricionista-de-la-general/tag/etiquetado)
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    Fig. 8. Como curiosidad, el Trinaranjus, al igual que la Coca Cola, nació en una farmacia: el Laboratorio del Dr. Trigo. Su creador, Agustín Trigo, además de inventar el refresco de moda en nuestro país en los años 50 y 60, fue alcalde de Valencia y presidente del Colegio de Farmacéuticos de dicha ciudad. Ya ven, antiguamente los políticos no sólo habían pasado por la universidad, sino que además tenían trabajos de verdad y vivían de ellos.


    (Fuente de la imagen: http://www.pinterest.com/anavaltuena/juegos-y-cosas-de-cuando-era-peque%C3%B1a/Fig. 9. A pesar de su reivindicación como alimento «sano», los anuncios de Tulipán en un primer momento aludían claramente a su origen: abaratar un producto.


    La invención de la margarina fue posible gracias a la recompensa que ofreció en 1860 el emperador francés Napoleón III a quien encontrara un sustituto para la mantequilla que fuera asequible para los pobres y para suministrar al Ejército. Algo asequible y que supiera parecido. Fue el químico Hippolyte Mége-Mouriés quien inventó una sustancia utilizando grasa vegetal trabajada bajo presión. En un principio se denominó «oleomargarina».


    (Fuente de la imagen: http://cincodias.com/cincodias/2013/08/29/sentidos/1377796429_233607.html
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    Fig. 9. A pesar de su reivindicación como alimento «sano», los anuncios de Tulipán en un primer momento aludían claramente a su origen: abaratar un producto.


    La invención de la margarina fue posible gracias a la recompensa que ofreció en 1860 el emperador francés Napoleón III a quien encontrara un sustituto para la mantequilla que fuera asequible para los pobres y para suministrar al Ejército. Algo asequible y que supiera parecido. Fue el químico Hippolyte Mége-Mouriés quien inventó una sustancia utilizando grasa vegetal trabajada bajo presión. En un principio se denominó «oleomargarina».


    (Fuente de la imagen: http://cincodias.com/cincodias/2013/08/29/sentidos/1377796429_233607.html)
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    Fig. 10 y 11. El colmo de lo enfermizo. En enero del año 2014 Apple ha retirado una app para niños inspirada en Barbie. El juego en cuestión, llamado «Plastic Surgery & Plastic Doctor & Plastic Hospital Office for Barbie Version», consistía en realizar liposucciones y operaciones de estética a una «desa­fortunada chica» para hacerla «esbelta y bonita». La descripción del juego explicaba que la chica tenía «tanto peso extra que ninguna dieta la podía ayudar», por lo que debía pasar por una liposucción. Hay que puntualizar que la aplicación no tenía nada que ver con Mattel.


    La imagen de la siguiente página corresponde a un proyecto del artista Nickolay Lamm, de MyDeals.com. Ha usado la talla media de jóvenes estadounidenses de 19 años para crear una réplica en 3D que ha fotografiado junto a una muñeca Barbie, usando photoshop para recrear el parecido con la muñeca. Como ven, cambia bastante.


    (Fuente de las imágenes: http://www.refinery29.com/barbie-diet
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    Fig. 12. Como pueden observar, además de hacer honor a su nombre, «Betty Spaghetty», con su delgadez extrema, esta muñeca, como tantas otras actualmente, se caracteriza por la tendencia a llevar ropa cada vez más escueta. Nada que ver con la recatada Nancy de nuestra infancia, mucho más aniñada en las formas y con un aspecto infinitamente más saludable y real.


    (Fuente de la imagen: http://cdn.firstcry.com/brainbees/images/products/zoom/271352a.jpg


    [image: 13.tif] 


    Fig. 13. Estas muñecas supusieron la exaltación del «chonismo» más extremo, como afirma uno de los personajes en un blog sobre sí mismas: «adora las faldas de leopardo y las ropas que centellean».


    Más allá de lo enfermizo de esas proporciones físicas o lo artificial de esos labios como salchichas de Frankfurt, viendo esta imagen, si ustedes se encontraran cuatro damiselas vestidas así, ¿cuál creerían que es su profesión: ingenieras, neurólogas, farmacéuticas?


    En el año 2007, la Asociación de Minoristas de Juguetes (TRA) estimaba que se habían vendido más 80 millones de ellas. Por cierto, tienen limusina. Hay que ser hortera.


    (Fuente de la imagen: http://bratzboulevard.wordpress.com/category/bratz-style-starz/)
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    Fig. 14. Dabadabada contaba con profesionales destacados como Mayra Gómez-Kemp y Rosa María Otero. Carmen Lázaro, presentadora y auto­ra de los libros Plantas de terraza y balcón y Plantas de jardín, era la responsable de la sección sobre el mundo vegetal. La hija de Félix Rodríguez de la Fuente llevaba otra sobre animales. También contaba con un espacio musical conducido por marionetas. En sus entrevistas acercaron a los niños al mundo de la cultura –con Nuria Espert– o del deporte –con Paquito Fernández Ochoa–. Y, por supuesto, todos tenían unas pintas y pesos normales; claro, que eran otros tiempos.


    (Fuente de la imagen: http://blogs.lainformacion.com/telediaria/2011/08/05/y-tu-de-que-pro­­grama-infantil-eras-barrio-sesamo-dabadabada-el-kiosco-o-la-bola-de-cristal/
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    Fig. 15. Anuncio extraído de la página web de Central Lechera Asturiana a fecha de 16 de octubre de 2013.
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    Fig. 16. Desconozco qué pensaría Obama si viera su eslogan asociado con defecar. (Imagen tomada de una publicación periódica en abril de 2013.)
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    Fig. 17. Aquí tenemos la omnipresente palabra: «natural». Bien, vamos a ver algunos de los efectos secundarios que pueden causar los componentes naturales.


    Lúpulo: no son habituales; suelen aparecer si se consume durante mucho tiempo, provocando mareos y pérdida de atención. Pueden darse interacciones con sedantes, relajantes y antidepresivos.


    Pasiflora: puede producir algunos efectos secundarios tales como mareos, confusión, mala coordinación motriz, estado de conciencia alterado e inflamación de los vasos sanguíneos. No se debe tomar en casos de embarazo, ya que hay algunas sustancias químicas en la pasiflora que podrían producir contracción del útero.


    Escholtzia californica: está contraindicada en caso de glaucoma, embarazo y lactancia. Provoca interacción con benzodiacepinas y algunos antihistamínicos.


    Melatonina: no se recomienda durante el embarazo. La melatonina podría también interferir con la ovulación, dificultando la fecundación. Respecto a los niños, la Asociación Española de Pediatría, la Sociedad Española del Sueño, la Sociedad Española de Pediatría Extrahospitalaria y Atención Primaria, y la Asociación Española de Pediatría de Atención Primaria desaconsejan «la generalización de su uso clínico en el tratamiento del sueño de retraso o del insomnio en niños sanos sin una supervisión médica».


    ¿Sorprendidos?


    (Fuente de la imagen: http://tienda.herbolariomejorana.com/MELATOMIX-30C-VAMINTER


    [image: 18.tif] 


    Fig. 18. Seamos literales: según estos señores, Saciactiv «ayuda a calmar tu apetito». Pues bien, esta frase se la podríamos poner al 100% de los alimentos que conozco. A todos.


    (Fuente de la imagen: http://www.ciao.es/opinion_images_view.php/OpinionId/1015969/Img/1058518
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    Fig. 19. No sé si coincidirán ustedes, pero a la chica de la foto no le vendría nada mal un cocido con 15% de grasa


    (Imagen tomada de la página web de Danone el 16 de octubre de 2013.)
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    Fig. 20. Diez kilos en una semana. Si eso fuera real, la señorita de la foto tendría el aspecto de una uva pasa con la piel descolgada, sin entrar en los daños físicos que una perdida tan brutal puede provocar. ¿Para cuándo una ley que obligue a poner «la imagen del anuncio es producto del más descarado photoshop»?
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    Fig. 21. Y aquí tenemos a la señora que se cuelga los estetoscopios a modo de collar. He supuesto que es un adorno, dado que en ningún lugar se afirma que sea médico; si lo hiciera, se estaría vulnerando la Ley. Una moda interesante.
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    Fig. 22. ¿1 barrita = 1 comida? Pretender que esta, llamémosla, cosa alimenticia sea igual a un plato de macarrones, de lentejas o a una escalivada, es de lo más atrevido. Puede servir para llevar en el bolso para casos de emergencia, como quedarte sin gasolina en medio de los Monegros a las tres de la mañana, pero… ¿sustituir una comida? A mí me ponen eso en el plato a la hora de comer y me echo a llorar.
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    Fig. 23. Les voy a dar alguna información más de este Densia Forte con Calciforte. Más bien se la va a dar Claudi Mans Teixidó, catedrático emérito de Ingeniería química de la Universidad de Barcelona, que en su blog «Artificial Naturalmente», publicado en la edición española de Scientific Ame­rican, afirma:


    ¿Qué es el Calciforte? En algunos países existe un medicamento denominado así, que es una mezcla de sales de calcio (gluconato, lactato, glucoheptonato, cloruro) y salvado de cerveza, con edulcorantes, aromas, ácido láctico y agua, que se presenta en botellitas de 100 ml para beber. También existe un chicle Calciforte, que contiene carbonato de calcio, vitamina D 3 y levadura. Finalmente, encontramos un Calciforte Gold con vitaminas A, D3, B12, H, E, sales de calcio, de fósforo, de cobre, manganeso, cinc, cobalto y L-lisina. Todos esos productos son suplementos de calcio.


    Ninguno de estos Calcifortes es el Calciforte del yogur Densia Forte. Mirando los ingredientes de dicho yogur se observa que no hay ningún ingrediente denominado Calciforte. El Densia normal tiene sólo citrato de calcio. Lo que diferencia al Densia Forte es que contiene una mezcla de sales, que debe ser lo que Danone denomina Calciforte. Lo debe de tener registrado y, por lo tanto, exclusivo: son el citrato de calcio, el lactato de magnesio y el citrato de cinc.


    Esta práctica de registrar una mezcla, darle un nombre y destacar después que el alimento contiene este producto «de forma exclusiva» no es nueva. Otras marcas y productos también lo hacen. La misma Danone anunciaba hace un tiempo determinados yogures que contenían Saciactiv, que no es más que una fibra bastante común que otras marcas también añadían, sin publicitarlo como exclusivo. Son marrullerías publicitarias legales, pero que generan confusión.
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    Fig. 24. Es, cuanto menos, curioso. Lean: en letras grandes, «no existe una edad para empezar a cuidar de los huesos», «incluso antes de los cincuenta», dando a entender que es bueno para cualquiera y a cualquier edad; en letras pequeñas, diminutas, casi ilegibles, «no se recomienda tomar Densia a niños menores de 10 años».


    Me van a disculpar, pero el mensaje del párrafo y el contenido del asterisco están dándonos mensajes totalmente contrarios. ¿Es esto claridad publicitaria?


    (Texto a partir de una captura de pantalla web de la página de Danone el 16 de septiembre de 2013).
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    Fig. 25. Leamos la nota publicada por la Sociedad Española de Gastroentereología, Hepatología y Nutrición Pediátrica en su página web:


    Proceliac es, tal como especifica la empresa que lo comercializa, «una leche en polvo que contiene un nuevo probiótico, denominado Bifidobacterium longum ES1, que aporta un mayor grado de protección a la mucosa intestinal del celíaco». 


    Si bien la empresa en su página web hace constar que Proceliac «no es un tratamiento para erradicar la intolerancia del celíaco y en ningún caso debe considerarse un sustituto de la dieta libre de gluten», también indica que «sí va a proporcionar una mayor protección en el intestino de la persona celíaca. Sólo hay que sustituir el vaso de leche de todos los días por Proceliac de Central Lechera Asturiana».


    Diferentes estudios de laboratorio en cultivos de células humanas y en animales de experimentación ponen de manifiesto varias propiedades o características de la cepa BL ES1. Es indiscutible el interés científico de estos trabajos de carácter experimental y llevados a cabo en laboratorios; sin embargo, los efectos de la ingestión de esta bifidobacteria por el ser humano no están establecidos. Por el momento, los estudios referidos en la literatura de presentación del producto no nos parecen suficientes (ni por el tamaño muestral, ni por el periodo de observación, entre otros) para establecer de forma contundente un potencial beneficio de la ingesta de este producto en niños celíacos. 


    Por otra parte, no nos consta que estos resultados hayan sido publicados en ninguna revista científica. Numerosos aspectos de gran relevancia como: a qué población puede beneficiar este producto, en qué situaciones sería aconsejable, durante cuánto tiempo deberían tomarlo, qué dosis, etc., están por estudiar y por determinar.


    […] Consideramos que en el momento actual no disponemos de suficiente evidencia científica en cuanto al beneficio potencial de este producto para la población celíaca. La dieta sin gluten estricta sigue siendo por el momento el único tratamiento para el celíaco.
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    Fig. 26. ¿Alguien conoce a este señor? Es para decirle que el peinado estilo años 70 ha pasado de moda. Críticas estilísticas aparte, les voy a copiar un extracto del blog del Dr. Ricardo Ruiz Rodríguez, jefe de la Unidad de Dermatología de la Clínica Ruber y director de la Clínica Dermatológica Internacional: «Cada año surgen nuevas cremas “milagro” (este año toca las que proceden de la tecnología de las “células madre”). Estas cremas antienvejecimiento de hoy tienen algo en común con las de hace 20 años: su mínima eficacia».


    Puestos a hacer caso a un médico, ¿a cuál prefieren ustedes?
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    Fig. 27. Neuronas. Calmar. Zen. Y aseguran que quita el estrés de la piel. Definitivamente, entre los plátanos y las cremas éstas nos van a quitar el trabajo a los psicólogos. ¿Se podrá denunciar a una crema por intrusismo profesional?
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    Fig. 28. Me encantaría averiguar en qué se distingue una farmacia selecta de otra que no lo es.


    (Fuente de la imagen: http://www.farmaventas.es/epub/Farmaventas%2081.pdf Página5)
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    Fig. 29. Como afirma Mulet en su blog «Los productos naturales, vaya timo»: «¿Un pan de molde natural? ¿Lo cazan, lo pescan o lo recolectan?». Por otro lado, el pan tostado 100% natural de Bimbo contiene entre sus ingredientes aceite vegetal de palma, el cual es más perjudicial para nuestro organismo que las grasas animales como la manteca.


    (Fuente de la imagen: http://www.clubdarwin.net/content/bimbo-lanza-nuevo-pan-de-molde-natural-100.
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    Fig. 30. Fuente de la imagen: http://www.comersinmiedo.com/2013/06/un-yogur-tradicional-o-un-actimel-la.html.
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    Fig. 31. La foto no pertenece a los «Gusananos» sino a las «Galletas de alfabeto», pero, como tampoco tienen «porquerías», nos sirve igual. Veamos lo que contienen: bicarbonato de sodio, amónico y fosfato monosódico, o lo que es lo mismo, los aditivos E500(ii), E503(ii) y E339(i); también tienen gluten, huevo, lactosa, esas cosas a las que algunos niños son alérgicos; aceite de palma –de esta grasa ya les he hablado, ¿verdad?– y azúcar… entre otras cosas. Y todo 100% ingredientes naturales. Qué pesados se han puesto con esta palabra.


    (Fuente de la imagen: http://scientiablog.com/2012/10/01/sin-porquerias/)
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    Fig. 32. Fuente de la imagen: http://www.healingharvest.ie/images/Solgar%20No%20Flush%20Niacin.jpg.
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    Fig. 33. El déficit de yodo iba asociado generalmente a dos enfermedades: el bocio y el cretinismo. Este último cursa en retraso mental y físico, provocando en ocasiones que quienes lo sufren sólo lleguen a alcanzar la estatura de un niño. Se cree que el famoso «Bobo de Coria» de Velázquez lo padecía. Por cierto, no era de Coria sino de Calabazas, una alquería de Caminomorisco, cuando Caminomorisco era un concejo perteneciente a Las Hurdes, una comarca preciosa que les recomiendo visitar.


    Por último, como se habrán imaginado, de aquí proviene la palabra cretino.


    (Fuente de la imagen: Demetrio E. Brisset Martín (2006), «Imágenes de la muerte en ‘Las Hurdes’ de Buñuel. Aproximación desde la antropología visual», Gazeta de Antropología 22.)
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    Fig. 34. Cuadro realizado a partir de la pagina web de FACUA.
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    Fig. 35. Parece ser que los chorizos rojos surgen por primera vez en la vega de Plasencia, ya que, antes del descubrimiento de América y de la aparición del pimentón y su extraordinaria adaptación a la comarca de La Vera, los chorizos eran negros. Si se han animado a conocer Las Hurdes, aprovechen también para acercarse a la Vera y comprar su «oro rojo». Merece la pena.
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    Fig. 36. Supongo que ya les he contado que el aceite de palma es uno de los ingredientes de los donuts; lo que no les he dicho es que el mencionado aceite es uno de los responsables de una gran catástrofe natural, la deforestación y devastación de los bosques de Colombia, Indonesia y Malasia. Entre 1985 y 2007, sólo la isla de Sumatra perdió 12 millones de hectáreas de bosques naturales, lo que representa una disminución del 48%. Su producción para suministrar la cantidad que las empresas alimentarias necesitan ha arrasado el hábitat de especies amenazadas como el orangután, el tigre o el rinoceronte.


    Las empresas que realmente respetan el medio ambiente no usan aceite de palma. (Imagen tomada de una caja de donuts comprada en abril de 2013.)
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    Fig. 37. El único «aroma» con forma física es la flor del aromo, nombre común de algunas acacias. Así que como no sea eso lo que le echen… ¿No creen ustedes que deberían especificar de qué se trata?


    (Cuadro realizado a partir de https://www.latiendaherobaby.com/media/tabla_nutricional/138_gusananosqueso_15g.png


    [image: 40.tif] 


    Fig. 38. Imagen tomada de la revista Ser Padres, abril 2013.
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    Fig. 39. Las marmotas son las protagonistas de un curioso oráculo animal. El Día de la Marmota se celebra el 2 de febrero en Estados Unidos y Canadá. La ceremonia más popular es la que se realiza en Punxsutawney, donde Phil es sacada de su madriguera en medio de la expectación popular. Según la tradición, si Phil ve su sombra, habrá seis semanas más de invierno. Si está nublado y no puede verla, la primavera llegará pronto.


    (Fuente de la imagen: http://www.mentolhouse.es/17.html a fecha de 22 de noviembre de 2013.)
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    Fig. 40. Fuente de la imagen: http://www.casapia.com/midietetica/barrita-sustitutiva-sabor-chocolate-siken-form-44-gramos-p-22328.html?osCsid=28hl919lu050nma5h8cf878e35.
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    Fig. 41. «Consumo moderado de bajo riesgo»: no sé por qué siempre creí que las instituciones debían luchar para conseguir el «riesgo cero». Claro, que también creía en el Olentzero y en los Reyes Magos.


    (Fuente de la imagen: http://www.quiensabebebersabevivir.es/quien-sabe-beber-sabe-vivir.)
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    Fig. 42. Pues ahí lo ven. Éste también es «natural».
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    Fig. 43. Fuente de la imagen: http://www.independent.co.uk/incoming/article8529705.ece/BINARY/original/Kim-Kardashian-Vampire-facelift.jpg.


    Rizando el rizo, recientemente se han puesto de moda los tratamientos de belleza aplicando sanguijuelas: «Siempre he estado buscando métodos punteros creados para ayudarte a optimizar la salud y curación, así que hace una semana hice un tratamiento de belleza en Austria que incluía la terapia con sanguijuelas», afirmaba Demi Moore en un late show estadounidense. «En el primer mordisco me dieron ganas de gritar, pero una vez que me relajé, las sanguijuelas empezaron a beber la sangre y me sentí libre de toxinas. Ves que van engordando, con mucha sangre.» También explicó que no se trata de cualquier tipo de sanguijuela, sino de animales «médicamente muy entrenados». Señores, he encontrado mi vocación, yo de mayor quiero ser entrenadora médica de sanguijuelas.


    Como curiosidad, el uso médico de las sanguijuelas se llama hiduroterapia y lo de que se coman las toxinas es una solemne tontería. Lo que sí parece que es verdad es que, en caso de «reutilización», podrían contagiar el VIH y la hepatitis B, C y D.
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    Fig. 48. La verdad es que podía haber puesto a Julia Otero, David Jener, Juan Echanove, Amaya Arzuaga, Manel Fuentes, Mercè Sampietro, Alejo Sauras, Ramón Freixa o cualquiera de los 50 rostros famosos en los que se apoyó esta macrocampaña publicitaria, pero tengo debilidad por este actor.


     

  


  
    6. La salud y la belleza en la publicidad


    ¿Cuántos anuncios del total existente en prensa, radio y televisión nos llaman bajo el reclamo de más salud y más belleza? ¿Cómo respondemos al bombardeo mediático? ¿Cuál es la relación entre ventas y publicidad?


    Un indicador de las ingentes cantidades de dinero que se mueven en el sector de la alimentación funcional, la cosmética, la nutricosmética y los productos milagro es la publicidad. O para que quede más claro, la cantidad de dinero que están dispuestas a pagar las empresas para que «su anuncio» salga en el lugar y momento adecuados.


    Es tan apetecible el pastel que muchas empresas no dudan en denunciar a sus competidoras o en atacarlas directamente con tal de llevarse su parte de cuota de mercado. ¿O no recuerdan aquel anuncio de Don Simón preguntando dónde estaban los naranjos de Granini? O el ya mencionado «el calcio de otras leches no procede de la leche».


    En El alma de la cosmética (p. 38), nos dicen claramente, hablando de estrategias creativas: «Para llegar a la mente del consumidor, hay que impactarle con el mensaje (ligado con las emociones) más que con el producto» (7). Así, sin ambages, nos advierten de que, además de encontrártela hasta en la sopa, la publicidad va a disparar directa a tu línea de flotación: la salud de tus hijos, los años que esperas vivir, el miedo que tengas a las enfermedades, lo sano que quieras estar en la vejez, lo inseguro que te sientas con tu imagen, lo que sueñas y lo que nunca has tenido.


    Para hacernos una idea de la presencia real de la publicidad en los medios de comunicación escritos, es revelador leer el estudio «Marcando la diferencia: la publicidad en las revistas masculinas y femeninas» (119). Este trabajo, encuadrado en un proyecto del Ministerio de Ciencia e Innovación, analiza la publicidad a través de las revistas más vendidas:


    La publicidad en este tipo de revistas tiene una presencia que trasciende los límites de los anuncios ostentosamente insertados en sus páginas. Dónde termina la información y comienza el anuncio descarado de las bondades de tal o cual producto no es un asunto fácil de dilucidar.


    Este tipo de publicaciones se nutre de la publicidad tanto para aumen­tar sus ingresos como para engordar sus contenidos. Ni las recomendaciones de los trucos de maquillaje de esta temporada o del coche más seguro escapan a la presencia manifiesta de marcas y productos.


    El porcentaje de espacio que las revistas femeninas dedican a insertar publicidad oscila entre el 37% de Elle y el 23% de Woman.


    Más claro el agua. Nos están diciendo que no sólo están los anuncios que directamente identificamos como tal, sino que, en las mismas revistas, el maquillador que hace un reportaje de moda utiliza la marca X y por eso queda así de divina la modelo Z. El photoshop, por supuesto, ni se menciona. Y tampoco que, adicionalmente, esas mismas revistas cubren eventos patrocinados por esas marcas, en los cuales, detrás de la celebrity (o famosete, seamos castizos) de turno, se ve el logotipo de la firma en cuestión.


    Y en este terreno, el de la cosmética, también se apunta a los niños. Lean, si no, lo que dice la Dra. Orbach:


    Las compañías de productos de belleza más exitosas, como L’Oréal y Nivea, tienen un índice de crecimiento del 14%. Lo han conseguido ampliando su mercado a un público cada vez más joven. Hoy en día, las niñas de 6 años ya juegan a maquillarse (120).


    Al leer esto, muchas mujeres pensarán: «Nosotras también lo hacíamos». No, se equivocan. Nosotras teníamos un busto de muñeca al que maquillábamos; evidentemente, la tendencia a «jugar a los mayores» hacía que, de vez en cuando, nos pintarrajeáramos como puertas, lo cual iba indefectiblemente seguido de una regañina y el consiguiente lavado de cara. Nuestros maquillajes eran para pintar a una muñeca; las líneas de maquillaje infantil actuales son para que «ellas se pinten». No es lo mismo.


    En 2011, la empresa Wal-Mart lanzó una línea de maquillaje orientada a las niñas entre 8 y 12 años. La línea, llamada GeoGirl, tenía de todo: limpiador, colorete en crema, sombra de ojos, barras de labios, máscara de pestañas, polvos, brillo para el rostro; así, hasta 69 productos diferentes. Pero veamos:


    La línea GeoGirl contiene ingredientes naturales y está libre de ftalatos y parabenos, sustancias químicas de las que desconfían muchos consumidores adultos. «En este caso, estamos ofreciendo algo que es muy natural y ayuda a resplandecer más que cualquier otra cosa», dice Carmen Bauza, vicepresidenta de belleza y cuidado personal de Wal-Mart (121).


    ¿Ingredientes naturales? Aquí tienen la sempiterna palabra de la publicidad del siglo xxi, pero me encantaría leer los componentes para comprobar cuántos de ellos nacen, así sin más, en la Naturaleza. Por otro lado, está el evitar la palabra niños, que en nuestra mente podría chirriar al asociarla con la palabra maquillaje, así que les llaman con el curioso neologismo de «preadolescentes». A este paso, la adolescencia va a empezar después del destete y a terminar en la cuarentena.


    Pero vamos a realizar nuestra propia investigación: para ello vamos a hacer un análisis con variables cuantitativas. No es un experimento, dado que no vamos a modificar ni manipular ninguna variable. Más bien sería un trabajo de campo. Este matiz es para no cometer los mismos errores que se pretenden combatir en este libro. Es decir, vamos a contar el número de anuncios de cada tipo, aparecidos en una serie de revistas de gran tirada, dirigidas a hombres y mujeres.


    Respecto a medios impresos y televisión, hay que advertir que los resultados no son generalizables, dado que en el primero de los casos se medirá sólo durante el mes de marzo, entre el «boom de la dieta post-Navidad» y la «operación bikini», lo que nos hace prever que el número de anuncios puede ser menor que en plena vorágine social de la «lucha sin cuartel contra los kilos».


    La «operación bikini» es una nueva estación, como los jueves son los antiguos viernes para la hostelería; se trata de esa época del año en la que la mayoría de las revistas lanzan números especiales dedicados al cuerpo y a la imagen, plagados de dietas insalubres y productos adelgazantes, reductores y saciantes, y en la que las clínicas de estética tiran la casa por la ventana poniendo anuncios publicitarios. Si el comienzo de la Navidad lo marca el a­nuncio de El Almendro, la «operación bikini» es el preludio del verano. Y ambos, cada año, comienzan antes.


    Sería necesario para que el estudio fuera mínimamente serio que se realizara al menos durante un año. Pero nosotros solamente queremos hacernos una idea. Las revistas elegidas son Prevenir es Salud, Ultimate Beauty, Hola, Glamour, Yo Dona, Cuerpo de mujer, Elle, Men’s Health, Telva, GQ, AR, Saber Vivir y Ser Padres.


    Máster en Revistología


    Después de gastarme 60 euros, perder dos semanas y tener que convencer a mis neuronas para que no se suicidaran en masa como los lemmings, he llegado a la conclusión de que el trabajo es más arduo de lo que suponía al principio.


    Me han regalado una bolsa de deportes, un gel de baño hidratante de 200 ml, tres muestras de maquillaje, una muestra de serum (antes entraban más, debe de ser la crisis). Y puedo entrar en un montón de sorteos diversos, muchos de ellos de cosméticos, mandando un cupón o un esemese. O suscribirme a las revistas, en cuyo caso me regalan la línea completa de belleza de determinada marca. También tengo dos tarjetas de descuento en dos conocidas firmas de moda para usar antes de una fecha concreta. ¡Ah!, y una invitación para llevarme a una perfumería con el pretexto de regalarme unas muestras y en la que, probablemente, «picaré» algo, aunque sea por vergüenza o educación. Bien. Al lío.


    Lo primero que me llama la atención, es el lenguaje paramilitar utilizado en los artículos: «zonas conflictivas», «guerra a las grasas», «lucha contra los kilos», «no bajes la guardia», «dieta revolucionaria», celulitis «rebelde», «los hidratos, tu peor enemigo» «combate el estreñimiento», «fulmina los michelines». Por un momento me han entrado ganas de ponerme los pantalones de camuflaje y la camiseta verde caqui para sentirme en consonancia con el contexto.


    Lo segundo, mucha dieta en las portadas, pero ¿de dónde se piensan quitar los kilos esas chicas de las fotos? Yo no veo nada que les sobre; si acaso, creo que les falta algo –lo que comúnmente llamamos «chicha»–. Un mensaje subliminal se cuela en mi mente. Lo cazo al vuelo: «Si esas chicas están en guerra contra los kilos, yo voy a tener que montar el Armagedón». Creo que eso es lo que pensaría cualquier persona normal. Y es un claro ejemplo de pensamiento tóxico.


    Las cremas antiedad, antiarrugas y antienvejecimiento, excepto en el caso de Nivea, son anunciadas por jovenzuelas de veinte años o por famosas de cuarenta que no pueden negar, en ningún caso, que la ausencia de arrugas en su cara se debe a la esmerada labor de los cirujanos más que a ningún tipo de potingue.


    Por supuesto, los traseros que anuncian anticelulíticos son absolutamente perfectos, producto indudable del photoshop o pertenecientes a ese 1% de adolescentes que no tienen «piel de naranja» ni «derrumbe carnal», como lo denominaba una encuesta de hace años de la revista Cosmopolitan (nunca me quedó claro si era un eufemismo o un potente «misil traumatizante»). Con la autocrítica disparada, me hacen observar el mío propio y pensar en todas esas mujeres que, después de ver estos anuncios, no son capaces de ir por la playa sin pareo que les tape, o se despojan de él en el mismo borde de la piscina.


    Sigamos. Atendamos ahora a los nombres de algunas revistas: Cuerpo de mujer, Men’s Health –que suena muy cosmopolita pero significa solamente «la salud de los hombres»–, Ultimate Beauty, Prevenir es Salud o Glamour. Por lo pronto, ya va en la línea de nuestra primera hipótesis: hay una presión desmedida para «cuidarnos, estar delgados, sanos y parecer jóvenes» a través de productos que estas mismas revistas nos van a recomendar amablemente.


    Seleccionemos los titulares. ¿Qué mensaje envían a los lectores? Evidentemente algo que les llame la atención, ya que es el gancho, el anzuelo, para atraer el impulso de comprar esa revista concreta y no la de al lado. «2 kg en 7 días con la dieta personalizada»: ¿me puede explicar alguien cómo se «personaliza» una dieta sin evaluar «en persona» al sujeto? «Personal», junto con «natural», son dos de las palabras comodín de múltiples anuncios. Y les aseguro que la inmensa mayoría de ellos no cumple ni lo uno ni lo otro.


    Es revelador que se pretenda poner un régimen adelgazante sobre la variabilidad ponderal normal. Cualquier mujer, durante su ciclo menstrual, suele variar su peso en un par de kilos, y esta oscilación responde a factores hormonales absolutamente saludables. Moverse en un arco de dos kilos más o menos es natural; obsesionarse en un número concreto es psicológicamente insano.


    Muchos titulares de reportajes y anuncios comienzan con la capciosa pregunta «¿Te sobran unos kilitos?». Sin entrar en profundidad en el uso del diminutivo, tan malévolo y perjudicial como sus parientes copita o cervecita, me gustaría saber a qué se refieren exactamente con «algún kilito». Si estamos hablando de dos, tres o cuatro sobre el peso normal de la persona esperado para su edad y su talla, les puedo asegurar que quienes trabajamos con la salud nunca recomendaríamos una dieta drástica; como mucho, sugeriríamos aumentar un poco la actividad física. Porque dos, tres o cuatro kilos no son un sobrepeso preocupante y mucho menos suponen una obesidad. Claro que si se refiere a «algún kilito» sobre esas tallas irreales que nos ponen como modelos y ése es el criterio, dudo que haya personas normales y sanas a las que, según este planteamiento, no les sobren unos cuantos «kilitos».


    «Avances para aliviar el dolor (y para prevenirlo)»: el dolor es un mecanismo de alerta del cuerpo, que nos indica que algo va mal. En algunas personas, afectadas de una enfermedad rara que provoca que no sientan dolor, se extreman las precauciones, ya que la ausencia de este mecanismo puede dar lugar a complicaciones gravísimas, incluyendo la muerte. Otra cuestión que me viene a la cabeza es: ¿en base a qué estudios dicen que «lo que sea» previene el dolor? ¿Cómo pueden saber y asegurar que va a aparecer? ¿El dolor de dónde? ¿Esos avances sirven lo mismo para el dolor de ovarios que para el de cabeza?


    «Ponte al día en nutrición: aprende a combinar los alimentos»: si se refiere a no mezclar en la misma comida unos tipos de macronutrientes (carbohidratos, grasas y proteínas), empezamos bien. La base científica de esto no está demostrada. Y no sólo eso: si miramos en la página del Ministerio de Sanidad, en el epígrafe correspondiente a la Estrategia Naos, en la pestaña sobre dietas milagro advierten de los riesgos para la salud de las mismas, incluyendo como uno de los tres grandes grupos de dietas perjudiciales a las disociadas (122):


    b) Dietas disociativas: Dieta de Hay o Disociada, Régimen de Shelton, Dieta Hollywood, Dieta de Montignac, Antidieta, etc. Se basan en el fundamento de que los alimentos no contribuyen al aumen­to de peso por sí mismos, sino al consumirse según determinadas combinaciones. No limitan la ingesta de alimentos energéticos sino que pretenden impedir su aprovechamiento como sustrato energético con la disociación.


    El problema añadido de estas «dietas milagro» es que favorecen una recuperación muy rápida del peso perdido (efecto rebote) cuando se abandona el régimen, provocando fenómenos «yoyó» que se asocian a un incremento del riesgo. La tendencia exacerbada a la recuperación del peso se produce porque las situaciones de semiayuno ponen en marcha potentes mecanismos neuroendocrinos que se oponen a la pérdida de peso: mayor eficacia metabólica, ahorro energético e incremento del apetito, que conducen a una rápida recuperación del peso perdido en cuanto se vuelve a comer «normal», siendo por añadidura ese peso recuperado predominantemente a base de tejido graso.


    En resumen, las dietas muy restrictivas, muy bajas en calorías, aunque consiguen que el peso disminuya a corto plazo, constituyen un riesgo inaceptable para la salud ya que pueden:


    –Agravar el riesgo metabólico de las personas.


    –Provocar desnutriciones proteicas y déficit en vitaminas y minerales.


    –Desencadenar trastornos del comportamiento alimentario (anorexia y bulimia), a veces de mayor gravedad que el exceso de peso que se pretendía corregir.


    –Producir efectos psicológicos negativos.


    –Favorecer el efecto rebote.


    ¿De quién se fían más: de una revista o del Ministerio de Sanidad?


    «El éxito de las dietas vegetales»: es conveniente recordar aquí que el Dr. Grande Covián se opuso enérgicamente a las dietas de adelgazamiento vegetarianas y macrobióticas, por considerarlas deficientes en vitaminas, entre otras sustancias. Y la gente se preguntará: ¿cómo puede ser deficiente en vitaminas una dieta vegetal? Dependerá en gran medida de si las personas son ovo-lacteo-vegetarianas o veganas (que comen exclusivamente vegetales), porque hay vitaminas que difícilmente se obtienen del mundo vegetal, como la B12, presente en huevos, aves, carne, marisco, leche y derivados. También aparece en algunas algas, pero en nuestro país no somos muy de consumir algas; de hecho, si las pedimos en nuestra pescadería habitual, desde ya les garantizo que les van a mirar raro. Lo olvidaba, la falta de esta vitamina provoca un tipo de anemia que afecta a la médula ósea.


    «Belleza. Disciplina militar para un cuerpo 10»: y dale, ya estamos poniéndonos belicosos. Además, si la belleza está en el interior, a lo mejor deberíamos utilizar todo ese entusiasmo guerrero y marcial para culturizarnos y convertirnos en mejores personas. Con la ventaja añadida de que «ese interior» no se arruga.


    «Adelgaza y reduce volumen: actúa sobre las zonas más conflictivas»: por momentos no sé si estamos hablando de culos o de la Franja de Gaza. Además, me gustaría que me especificaran una cosa: ¿conflictivas desde qué punto de vista?; ¿y en conflicto con qué?, ¿con el estereotipo físico que ustedes me están imponiendo?


    «Pierde peso justo donde lo necesitas»: ¡claro! Yo como menos y le digo a mi cuerpo: «Sólo de los muslos, ¡eh!». Disculpen, señores, pero, si estamos hablando de perder peso, el adelgazamiento es más o menos uniforme, no selectivo. En cambio, si estamos hablando de ejercicio, cambiaríamos la masa grasa por masa muscu­lar. En ese caso ganaríamos peso, ya que el músculo pesa más que la grasa, aunque, eso sí, perderíamos volumen; incluso seleccionando específicamente el tipo de ejercicio podríamos perder volumen de zonas específicas. Pero eso no es lo que dice el titular. Dice literalmente, pierde peso.


    «Dieta sin gluten: así adelgazan los famosos»: ya estamos. ¿Qué pasa? ¿Que porque haga la misma dieta que Julia Roberts me voy a parecer a ella? Por otro lado, la dieta sin gluten es la que están obligadas a llevar las personas celíacas. ¿Me están diciendo que la dieta de una enfermedad es la dieta adecuada para una persona sana? Me gustaría saber la opinión de un médico sobre esto.


    Claro que, si me convencen de que comer sin gluten es lo que me va a hacer adelgazar, estaré dispuesta a pagar más por productos que no lo lleven. El consumo de estos alimentos supone, para los cerca de 600.000 celíacos que hay en España, un incremento en la cesta de la compra de 1.500 euros al año, según revela un informe de la Federación de Asociaciones de Celíacos de España (123).


    Los celíacos no tienen más remedio que pagar este sobreprecio, pero si los que los comercializan, logran convencer a un porcentaje de la población de que también lo pague, el «pellizco» aumenta. ¿Y quiénes son los beneficiados? Las empresas alimentarias. Por cierto, ¿se han fijado en que cada vez hay más alimentos en los que pone «sin gluten»? Pues miren también si son más caros o más baratos que los otros. ¿Adivinan la respuesta?


    Por otra parte, la Federación de Asociaciones de Celíacos de España, en su página, advierte de una cuestión, que a lo mejor, por ser ellos quienes más saben de esto, habría que tener en cuenta:


    No debe iniciarse una dieta sin gluten sin haber realizado previamente una biopsia intestinal que lo justifique, por la alteración de la mucosa. La prescripción de esta dieta, sólo porque hay sospecha de intolerancia a esta proteína o por el resultado de los anticuerpos específicos elevados, sin haber realizado una biopsia intestinal que lo confirme, es un error que se comete con frecuencia y lo único que se consigue es retrasar o enmascarar el diagnóstico de una posible enfermedad celíaca (124).


    Según el Dr. Arranz, investigador del Instituto de Biología y Genética Molecular (IBGM) de Valladolid, no existe ninguna evidencia sobre los beneficios que puede tener una dieta sin gluten en una persona sin celiaquía ni intolerancia.


    «El gluten no es un tóxico», certifica Martínez Olmos, «se trata de una sustancia que provoca una reacción inmunológica en algunas personas. En el resto, salvo justificación, se puede llevar una alimentación completamente sana con gluten. Obviarlo no aporta ningún beneficio» (125).


    Increíblemente, por paradójico, la misma revista que lleva este titular en portada, señala en un párrafo del reportaje correspondiente: «La Federación de Asociaciones de Celíacos de España desaconseja el seguimiento de este tipo de dietas por parte de personas que no tengan ningún tipo de intolerancia al gluten y sobre todo sin contar con ningún tipo de supervisión médica».


    «Consigue un cuerpo de portada»: ¿qué es un cuerpo de portada? ¿Las personas llenitas no pueden ser portada? ¿Y las normales? ¿Qué entendemos por cuerpo de portada? ¿Ese cuerpo de portada está sano? ¿Lleva una vida normal o es esclavo de su imagen? Y… ¿por qué no hay mentes de portada? Para variar un poco.


    «Pierde peso y gana músculo: los 10 alimentos que te ayudan.» Me van a perdonar, pero para ganar músculo sólo existe una fórmula: hacer ejercicio. Como dice el refrán, «No por mucho “proteinar” se muscula más temprano». Es verdad que el ejercicio físico debe ir acompañado de la ingesta de proteínas adecuada. Y de hidratos. Y de grasas. La dieta siempre debe estar en equilibrio con el consumo de energía de cada organismo, y contener todos los macronutrientes y todos los micronutrientes para evitar deficiencias nutricionales.


    «Ideas para adelgazar sin hacer dieta. ¡Eficaces de verdad!»: si lo que me encuentro en este artículo es algo distinto a hacer ejercicio y moverse más, voy a alucinar. Si no hay cambio en la alimentación, tiene que ser en el gasto calórico. Matemáticas, recuerden: Ingesta-Consumo. No existe otra ecuación.


    «¿No entras en los vaqueros? Dieta Exprés de 3 días y pierde una talla»: adelgazamiento rápido y severo. Supone el 5% del peso de una persona de 60 kilos. Tengo la impresión de que esta dieta va a ser «sanísima». Veamos que dicen otras fuentes:


    Las dietas exprés, es decir, aquellas que prometen pérdidas rápidas de peso en poco tiempo, son las que más llaman la atención; sin embargo, los resultados no se mantienen a largo plazo. A ese respecto, la doctora Lourdes Carrillo, coordinadora del grupo de nutrición y alimentación de Semfyc, considera que «los beneficios que se obtienen con esas dietas son pequeños frente a los riesgos que pueden suponer para la salud».


    «La restricción de hidratos de carbono, como cereales, legumbres, verduras o frutas, lleva a una rápida pérdida de peso, fundamentalmente a expensas de líquido extracelular, además de pérdidas de calcio, potasio y otras vitaminas y minerales. Mantenida a largo plazo, esa dieta puede acarrear importantes consecuencias para la salud como daño cerebral, hepático o renal, trastornos del metabolismo de los lípidos, osteoporosis o estreñimiento, entre otros» (126).


    Ya se lo decía yo, sanísima.


    «Dale de comer a tu piel y la tendrás joven y tersa». Punto uno: no es mi piel la que come, soy yo. Punto dos: lo de joven y tersa es relativo. Si tengo setenta años, ¿también me convertiré en joven y tersa?; ¿aunque fume y me churrusque al sol sin protector? Una última cuestión sobre este titular: ¿cómo vamos a dar de comer a la piel si ustedes se empeñan todo el tiempo en que nos pongamos a dieta?


    «Infusiones que quitan el hambre». Estos señores no se han enterado:


    –El hambre es normal.


    –El cuerpo, cuando necesita comer, tiene hambre.


    –Los animales tienen hambre.


    Otra cosa es que, en lugar de comer por hambre, se coma por ansiedad o aburrimiento, y, si es así, en el primer caso les recomiendo ir a un psicólogo para que les ayude a controlar esa ansiedad, y, en el segundo, apuntarse a algún grupo de actividades o aficionarse a algo. A leer libros serios en lugar de revistas, por ejemplo.


    «Alimentos anticáncer: previenen de verdad». Primera pregunta: ¿en qué estudios se ha demostrado que esos alimentos previenen el cáncer? Más: ¿qué tipo de cáncer?; porque no es lo mismo un cáncer de colon que uno de laringe. Sobre esos estudios: ¿son estudios sobre células, o sea, in vitro? ¿En animales? ¿En qué animales? ¿Cuánta cantidad de esos alimentos tengo que tomar diariamente? ¿Y a la semana? ¿Durante cuánto tiempo? ¿Ninguno de esos alimentos provoca ningún problema consumido en exceso? ¿Y qué quieren decir con prevenir de verdad? ¿También existe la prevención de mentira?


    Sobre el cáncer, así en general, las recomendaciones médicas nutricionales son muy claras: cinco piezas diarias de fruta o verdura, no de «productos que pretendan sustituir a las frutas o las verduras»; tomar la cantidad de grasa adecuada, preferentemente en forma de aceite de oliva o proveniente de pescados azules, y hacer al menos media hora de ejercicios al día. De hecho, estas tres pautas son las que ayudan a prevenir casi todas las enfermedades relacionadas con los hábitos inadecuados de la sociedad occidental.


    «Pecho: la medida perfecta». La función de un pecho es dar de mamar: ¿quién decide la medida perfecta?, ¿en base a qué criterio? Un pecho excesivamente grande puede provocar dolores de espalda, y en ese caso sí está justificada una cirugía. Una cicatriz o una mastectomía pueden provocar problemas de autoimagen o autoestima, y en ese caso también, pero… ¿medidas perfectas?


    En los años 20, las «chicas de moda», las flappers, eran planas, de pechos diminutos, y se fajaban el torso para disimular su tamaño. Por el contrario, desde hace unas décadas los estereotipos tienden a una delgadez extrema con pechos desproporcionados.


    Dado que el pecho se compone fundamentalmente de grasa, es muy improbable que, en tu lotería genética particular, tu fenotipo (lo de fuera, el aspecto externo, para que nos entendamos) se corresponda con el físico imperante, por lo que lo tendrás que conseguir a base de cirugía. ¿Y a quién beneficia esto? A mí, que tengo que pasar por quirófano, asumir los riesgos de la anestesia y gastarme un dinero que podría dedicar a pasarme un mes en el Caribe, no, desde luego.


    La verdad es que tengo un par de preguntas que me interesaría mucho que alguien me contestara. Si me planto unas prótesis de silicona tamaño XXL, ¿aumenta mi flotabilidad?, ¿necesitaré chaleco salvavidas en un naufragio?, ¿podré seguir haciendo submarinismo o me tendré que lastrar? Y por último: si vuelve la moda «tabla de planchar», ¿qué hago?, ¿me las quito?


    «Revoluciona tu figura. Como lo hacen las celebs». Me siento entre el Che Guevara y Paris Hilton. Vayamos por partes: algo que revoluciona tu cuerpo no puede ser bueno. Aclaración terminológica: celebrity = famosete. Las personas cool (guays) lo acortan y dicen simplemente celebs. Como decir «finde» en lugar de «fin de semana».


    De todas maneras, reitero: ¿por que lo haga «vete a saber quién» me voy a parecer a ella?, ¿voy a tener su genética?, ¿y el cuerpo que la naturaleza le ha dado? Creo que no. Aunque comamos las mismas cosas y hagamos los mismos ejercicios.


    «Tratamientos para que tu rostro recupere la edad que sientes (y no la que tienes). Conozco a algún que otro «Peter Pan» cuyas conductas, a pesar de haber pasado de largo la cuarentena, son más propias de quinceañeros irresponsables. ¿Me están diciendo ustedes que, si siguen sus preceptos, además van a parecerlo también? Primero, lo dudo. Y segundo: lo que nos faltaba.


    «Alimentos que adelgazan»: ¡señores, esto sí que no! Citando literalmente al Dr. Grande Covián, «ningún alimento adelgaza». Y que venga alguien a rebatirme esta afirmación. (Una pequeña puntualización: los alimentos no engordan ni adelgazan. En todo caso, serás tú quien lo haga.)


    Y, por último, para concluir la selección de «Perlas de portada del mes de marzo», en la portada del suplemento dominical de un periódico de gran tirada podemos leer –¡tachán! (redoble de tambores, por favor)–: «A dieta: del pan al plan. Toda una vida pendiente de la báscula». Esto no sé si es un reportaje o una sentencia a cadena perpetua.


    Ahora vayamos a los contenidos. Metámonos en faena armados de rotulador, post-it y clips.


    No sólo hay que contar lo que todo el mundo entiende por «anuncio de toda la vida». Ese espacio publicitario perfectamente delimitado e identificable, en el que todos inferimos que nos están intentando convencer de algo para vendernos un producto concreto. También están las prescripciones, pequeños espacios en los que nos hablan de productos recomendados, como maquillajes, perfumes, cosméticos, nutricosméticos, etc. Éstas ya no se identifican tan fácilmente como publicidad, sino como el consejo de una revista que hemos comprado porque nos interesa, o porque nos sentimos parte del target (grupo) al que va dirigida.


    Al fin y al cabo, si pagamos por la revista será porque queremos saber la opinión de los que escriben en la misma y conocer más sobre distintas materias en las que esté especializada. Comprar una revista es un acto que en muchas ocasiones va más allá de la distracción o el ocio, implica querer aprender.


    Si acabo de tener un bebé, a lo mejor la portada de Ser Padres me llama la atención porque hablan de un problema que tiene mi hijo. Y la leo pensando que ellos me pueden ayudar, porque creo que tienen más conocimientos que yo. Si me interesa la Historia, compraré una revista especializada en el tema y daré crédito a lo que escriban en ella, ya que parto de la idea de que las personas que firman los artículos saben de lo que están escribiendo.


    Pero en el mundo de la belleza y de la salud parece que siempre hay novedades, nuevos hallazgos «científicos», dietas novedosas para perder peso y cremas que hacen maravillosos prodigios. Para el lector tiene que ser un tanto lioso que en marzo te recomienden una crema y en abril otra diferente.


    A lo mejor es que el título de «el mejor producto» en el terreno de la cosmética tiene un reinado muy breve. Y a poco que poseas una fe ciega en estas «prescripciones», tu baño va a parecer un claro ejemplo de síndrome de Diógenes. Sin hablar de lo mermado que se verá tu bolsillo, porque si algo no son estos productos es, precisamente, baratos.


    Además de los anuncios y las prescripciones, están las entrevistas a determinados personajes, en las cuales siempre se mencionan los productos cosméticos que dicen utilizar habitualmente, así como el maquillaje usado en el reportaje (amén de las marcas de ropa). Si la famosa en cuestión trabaja como imagen de una marca, no dudéis ni por un segundo que los productos que nombrará pertenecen a esa marca. En otros casos, la entrevista se realiza a personas licenciadas en Farmacia o Medicina, que, en muchas ocasiones, tienen un cargo en una empresa concreta del sector cosmético y, por supuesto, hablan maravillas de los productos de su empresa, como haríamos cualquiera si quisiéramos conservar nuestro estupendamente remunerado trabajo.


    En algunas de las revistas analizadas, apenas nos encontramos anuncios «clásicos», pero sí múltiples prescripciones o entrevistas con alusiones a productos concretos. Estos contenidos suponen un porcentaje muy elevado de las páginas de las revistas. Y casi nunca se señala que se trata de un publirreportaje. O lo hacen en letra pequeña y en un lugar poco visible.


    Otras publicaciones son un auténtico catálogo de anuncios, co­mo es el caso de Saber Vivir, que, de 107 páginas, la superficie equivalente a casi 20 de ellas son anuncios directos. Las medidas de estos anuncios oscilan entre la doble página y la tira lateral de 1/3 de página. Y sólo estamos contando la publicidad de los productos que nos atañen en este libro.


    En Telva el índice no aparece hasta la página 21. Lo mismo su­cede en Glamour, en la que, para llegar al mismo, tenemos que pasar 12 páginas. Pero «la palma» se la lleva Elle, cuyo índice no aparece hasta la página 34. En los tres casos, cosmética y moda.


    Es verdad que, estrictamente hablando, la moda no entra en nuestro «objeto de estudio», pero, teniendo en cuenta que los estereotipos marcados por la misma, cuyo máximo ejemplo son las modelos de los anuncios de marcas de ropa, retroalimentan la «necesidad» de ser delgada y joven, me he decidido a reseñarla aunque no los incluya en el cómputo final. Entre unos y otros se produce una sinergia fácilmente reconocible.


    Me comparo con el «pibón» del anuncio, pongamos de Guess, o con la «sílfide» de Valentino. Me miro. Me siento mal –«Yo no entraría en ese vestido», me digo a mí misma–. En la siguiente página, un anticelulítico me promete nada más y nada menos que «bajar una talla durmiendo». Sin sudar, sin dejar de comer, sin esfuerzo. No voy a resistirme a probarlo. ¿Y realmente funciona? ¿Voy a ser yo el santo Tomás de la belleza?


    En 1990, un experimento constató que las mujeres a quienes se les proyectaban diapositivas de modelos delgadas, modelos de cuerpo normal y modelos con sobrepeso, experimentaban un descenso en su autoestima y en su satisfacción corporal después de contemplar a las modelos delgadas. También se constató que, situadas ante fotografías de modelos delgadas, modelos normales y fotos control1, la población femenina tiende a reaccionar con depresión, estrés, culpa, vergüenza, inseguridad e insatisfacción ante el propio cuerpo cuando contemplan a las modelos delgadas, pero no cuando miran las otras imágenes (49).


    Por supuesto, ni nos planteamos que esas imágenes sean producto del photoshop. Según Susie Orbach, autora de La tiranía del culto al cuerpo (120), recibimos entre 2.000 y 5.000 imágenes a la semana de cuerpos mejorados gracias a la manipulación digital. Y esto es juego sucio y antiético, porque a niñas, adolescentes y mujeres hechas y derechas se les vende como algo «real», cuando directamente no existe. Si estas personas tienen algún tipo de complejo o carecen de juicio crítico, como los niños y adolescentes, les van a hacer sentir muy mal, y harán cualquier cosa por intentar parecerse a la «chica del anuncio», empezando por comprar esos productos. Y las empresas lo saben. De eso se trata precisamente.


    Vistos los hechos, a lo mejor deberíamos plantear la inclusión de un cartelito, como el de los paquetes de tabaco, en el que ponga: «Las autoridades sanitarias advierten que algunos anuncios perjudican seriamente la salud… mental».


    Este proceso de comparación-autoimagen-autoestima explicado con palabras mucho más irónicas se puede leer en el blog de Ginesapiens, en un post que se podría titular «Consumid, consumid malditas»:


    En este mundo que se lucra de las inseguridades femeninas: ¡Estrías! ¡Celulitis! ¡Grasa! ¡Electrochócate, mona peluda! ¡Opérate! ¡¡¡Opérate o no volverás a ligar en tu vida!!!, y demás mensajes apocalípticos que subliminalmente (o descaradamente) nos vende la publicidad y que, en resumen, vienen a decir entre todos: «Mujeres normales, banda de desgraciadas, odiaos a vosotras mismas por no ser perfectas».


    Pues en este mundo que se pasa el día escupiéndonos a la cara defectos que no tenemos, a base de compararnos con perfecciones que no existen, me encanta que existan hombres que me ayudan a contrarrestar la influencia de los bofetones morales.


    Ahí está la clave: «escupirnos a la cara defectos que no tenemos, a base de compararnos con perfecciones que no existen». Ése es exactamente el mecanismo perverso de la mayoría de los anuncios de cosmética, y en el que la mayoría de las personas caemos una y otra vez.


    Ahora que han salido a relucir los hombres, aprovecho. En las revistas masculinas como GQ, sólo 11 páginas son anuncios de cosmética y similares. Eso sí, muchos más anuncios de coches; en las femeninas, en general, aparecen poco, excepto en Elle, donde sí hay gran variedad, y en Ser Padres, que presenta un amplio repertorio de monovolúmenes. No hace falta explicar el motivo.


    Como curiosidad, en estas revistas, cuando sale un culo femenino, sale tal cual, sin anticelulítico al lado.


    Algunos comentarios sorprenden por su machismo y simpleza:


    ¿Por qué las mujeres son más reprochonas que los hombres? No sólo es más, es el doble. Las mujeres están más sensibilizadas con los problemillas típicos de una relación y han sido educadas para sacarlos a la luz.


    Me van a disculpar si les digo que en muchos hogares, a día de hoy, se educa igual a los niños que a las niñas, no se nos sensibiliza más para nada: crecemos, estudiamos, vamos a la universidad y trabajamos. La palabra reprochona no viene en el DRAE, pero no suena precisamente a piropo. Se trata de un comentario sexista, sin ningún fundamento científico.


    Y, hablando de piropos, otro comentario sin desperdicio: «Cómo subirla a las nubes para conseguir que se tumbe en la cama», en el que se explica cómo, a través de ellos (de los piropos), puedes acabar acostándote con una mujer. ¡Qué bonito ejemplo de cosificación del sexo femenino! Lo mejor, la continuación: «si no está tonificada… evita hablar de su aspecto». El impulso me pide jurar en arameo: ya no sólo hay que estar delgada, parecer o ser joven, sino que además hay que estar tonificada para merecer las gentiles palabras de quien sólo quiere arrastrarnos al catre. Ahora entiendo que en las dos revistas elegidas encontremos sendos anuncios a toda página de preservativos. Roles de género en todo su esplendor, estoy segura de que más de un hombre se sentirá indignado por ser tratado como un auténtico cromañón de los de garrotazo y a la cueva.


    Pero el comentario más alucinante es el de «Genes tiesos: la culpa de esos calambres la tiene tu madre». Eso de los «genes tiesos» no sé de dónde lo habrán sacado, ni qué quieren decir exactamente, pero les aseguro que muy científico no es. Según sus explicaciones, por lo visto una variante de no-se-qué-gen (porque tampoco es que lo expliquen en profundidad) hace que las personas sean más proclives a tener calambres. Por lo visto es un gen congénito. No sé cómo andarán estos señores de conocimientos en genética, pero esta afirmación sólo se puede hacer si la transmisión de dicho gen es exclusivamente atribuible al cromosoma X, como la hemofilia. Si se trata de un polimorfismo genético, no se puede echar la culpa a nadie. Es nuestra particular lotería. Por supuesto, no citan el estudio ni ninguna referencia para que podamos contrastar la información. Así que, por favor, dejen a sus madres en paz si tienen calambres. Ellas no tienen la culpa.


    Tampoco se queda atrás el consejo nutricional sobre comer carne: «Asegúrate de escoger cortes ecológicos». ¿Qué es un corte ecológico? Agradecería que alguien me instruyera, porque los carniceros a quienes he consultado me han mirado con cara de marcianos. ¿De dónde se han sacado esto?


    No faltan las cuatro o cinco páginas de «prescripciones de productos», aunque aquí, en lugar de Belleza, la sección se llama Cuidados. Debe de ser que ellos no son «bellos», son «masculinos y varoniles». Secuelas de aquello de los hombres y los osos.


    El cómputo general de anuncios de las revistas masculinas es de un anuncio de cosmética (sin contar los perfumes) y 46 prescripciones de cremitas varias. Aquí campan a sus anchas los suplementos alimenticios de todo tipo, nueve anuncios a toda página y siete prescripciones.


    En líneas generales, entre todas las revistas, dirigidas a hombres y mujeres, he recopilado tal cantidad de cápsulas publicitadas como «suplementos nutricionales» que, si me tomara una de cada anuncio, ya podría ir olvidándome de la comida. Físicamente no cabrían en mi estómago.


    Entre los consejos, algunos absolutamente increíbles: «Cepíllate los dientes apoyado sobre una pierna, la inestabilidad hará que trabajes los abdominales oblicuos». Éste es el tipo de conducta que, cuando aparece enmarcada en un trastorno alimentario, se clasifica como «conducta aberrante», y que indica a los especialistas, psicólogos y psiquiatras, el nivel de obsesión (junto con otros síntomas) relacionados con el cuerpo y la imagen.


    Una de las revistas masculinas publicita un aparato infernal desde el punto de vista de cualquier psicólogo, y de cualquier persona con un mínimo de cordura: un tenedor que controla el ritmo con el que te lo llevas a la boca, y cuyos datos se pueden descargar en el ordenador para monitorizar los hábitos de comida. Aquí tienen el “summun” de la obsesión de la que hablábamos en las primeras páginas. Un indicador de lo enfermos que podemos llegar a estar con respecto a las conductas relacionadas con nuestra alimentación.


    A través de las páginas vamos saltando de sandez en sandez:


    Entrena en ayunas. Sí, no hay base científica sobre que ayude a adelgazar, pero, si entrenas para un deporte de resistencia, salir a primera hora de la mañana a entrenar te ayudará a quemar grasa más eficientemente.


    Si ellos mismos reconocen que no hay base científica, entonces ¿en qué se apoyan para decirlo? Sin contar con que me apuesto el título universitario a que la comunidad médica en pleno les dirá que esto es una conducta muy poco saludable. Y un pleno al quince para que te dé una lipotimia.


    Deja de comer: ayuna de 18:00 a 10:00 un día de cada tres.


    Muy bien. Precisamente, uno de los pilares de que el cuerpo funcione con regularidad con respecto a la alimentación y no se alteren los mecanismos de ayuno, los cuerpos cetónicos y el hipotálamo, es no saltarse comidas, hacer cinco comidas diarias y evitar que pasen más de cuatro horas sin ningún tipo de ingesta. Por otro lado, el saltarse comidas facilita que se produzca una sobrein­gesta cuando se rompa el ayuno, dado que el hambre y la ansiedad harán que comamos más y en mayor cantidad. La causa directa de los atracones es precisamente el ayuno. Sólo quien come regularmente y en la cantidad adecuada no siente el impulso de comer sin control.


    Más:


    Fuera gluten: al eliminar el gluten de su alimentación, las personas se encuentran con más energía, pierden peso en forma de grasa y hasta ven cómo desaparecen los síntomas de algunas enfermedades como la depresión…


    Señores nutricionistas, periodistas o quien sea que escriba estos artículos, no sé qué les hemos hecho los psicólogos, pero dejen a las personas con depresión en nuestras manos y métanse en sus asuntos. La depresión es una enfermedad muy seria, basta ya de minimizar su importancia y de intentar dar consejitos alimentarios basados en ninguna evidencia científica. Es verdad que en los trastornos alimentarios, antes de iniciar la terapia, se recomienda realimentar a la persona que se encuentra desnutrida, dado que un cerebro desnutrido funciona peor (lo estoy explicando someramente para que se entienda, ya que el trasfondo es un poco más complejo), pero no se trata de que les demos unos alimentos u otros, se les da dieta normal. Por supuesto, el gluten no tiene absolutamente nada que ver con la depresión. Y les aseguro que de depresiones sé bastante más que cualquier periodista o nutricionista.


    En el mismo artículo, otro de los consejos es «Carbohidratos sí; pero el grano entero y originales». Definitivamente, dado que el trigo, la harina y derivados son carbohidratos, me estoy empezando a plantear si el objetivo final de este artículo es confundir totalmente a los lectores. ¿Fuera gluten pero… carbohidratos de grano entero sí? ¿Podrían aclararse primero? O mejor, no den este tipo de consejos.


    Para terminar, «La leche es lo mejor para hidratarse tras el ejercicio». Van a tener que disputarse el puesto con los cerveceros, que afirman una cosa similar, pero, antes de que la industria láctea y los reyes del lúpulo tengan que llegar a las manos, les informo que el Ministerio de Sanidad lo ha dejado muy claro: «Para rehidratarse, la bebida de elección es el agua».


    Como ven, la igualdad es un hecho, por lo menos en lo que respecta al nivel de obsesión por la alimentación, el cuerpo y la salud, y, como han podido observar, esta última muy mal entendida.


    Vamos con la parte cuantitativa. Número de anuncios. He diferenciado «anuncio» de «prescripción», ya que desde el punto de vista de la percepción del lector no son lo mismo.


    Todo el mundo sabe que un anuncio te intenta vender algo. En cambio, cuando en algún reportaje sobre «envejecimiento de la piel», por ejemplo, te ponen la foto de tres cremas, con componentes y sus «supuestas propiedades», no piensas que esas cremas hayan podido pagar por estar ahí, o que hayan regalado la línea completa de belleza a la responsable de esa sección. Lo que piensas es que la persona que ha escrito ese reportaje ha seleccionado esas cremas entre muchas otras. Y esa persona sabe de esto. Por eso escribe en esa revista, ¿verdad?


    De todas maneras, ¿quién necesita afirmar las maravillas de una crema en un anuncio cuando hay editores de belleza que escriben cosas como éstas?


    Glicanos: son las moléculas que regulan la transmisión de mensajes regenerativos entre los tejidos y el cerebro.


    Para qué sirven: para cicatrizar heridas, regenerar la piel dañada por la oxidación celular o aumentar el grosor de la piel fragilizada por la edad.


    Cómo se aplica: por la mañana y por la noche, como rutina diaria de las pieles maduras.


    Y, al lado, la fotografía de una crema que afirma llevarlos, o algo así. Glycanactil TM: «una combinación única de glicanos capaz de desbloquear las células liberando todo el potencial de juventud de la piel».


    ¿De verdad una crema va a regular las señales entre mis células? ¿Va a hacer que mi cerebro envíe mensajes a mis tejidos? ¿Ustedes se lo creen? Yo no. Si no, lean las palabras de José Antonio Villegas García, catedrático de Medicina de la Universidad de Murcia:


    Pues bien, como en otros muchos campos de la investigación, se ha aprovechado el inmenso potencial que suponen los descubrimientos en el campo de la glicobiología, para obtener éxito comercial sin escrúpulo alguno. De esta forma, se ha inundado el mercado (básicamente a través de internet) de informes sesgados en beneficio de empresas que comercializan productos basados en los milagros de estos glicanos (127).


    Ahí tienen un recurrente truco de la industria cosmética y alimentaria, una afirmación real pero genérica, no alusiva al producto en cuestión pero que, colocada al lado del mismo, hace creer a quien lo lee, que se refiere al producto publicitado.


    ¿Quieren más ejemplos? ¿Cuántos champús pregonan que tienen vitaminas? Si le ponen al lado que las vitaminas son necesarias para nuestro cabello no les están mintiendo, es cierto; de hecho cuando hay una mala alimentación y déficit de nutrientes, como en los trastornos alimentarios, el pelo se vuelve frágil, seco e incluso se cae. El único problema es que estas mismas vitaminas no se absorben a través del cuero cabelludo y menos del cabello. Así que, por mucha vitamina C, D, E, o la que ustedes prefieran, que se echen en la cabeza, su cuerpo no la va a utilizar. Les están tomando el pelo. Y nunca mejor dicho.


    Resultados del «trabajo de campo»


    1. Cuidados y belleza de cara, cuerpo y cabello.


    Quitando la revista Ser Padres, que merece un apartado especial, entre todas las demás he visto 109 anuncios, algunos de ellos a doble página, la mayoría a página completa, de cremas para la cara y el cuerpo y de productos de cuidado del cabello. Y me han hecho 333 prescripciones de diferentes productos pertenecientes a esta categoría. Puedo participar en 7 concursos en los que me regalarán una línea completa de belleza. Y si me suscribo a 4 de las revistas recibiré en mi casa un set completo de cuidados para la piel de distintas zonas del cuerpo. También he leído 4 publirreportajes, uno de ellos de 4 páginas, sobre este tipo de productos. La palma se la lleva la revista Glamour con 61 prescripciones.


    Valoración total: para volverse loco; o arruinarse.


    2. Maquillaje y similares


    15 anuncios directos y 103 prescripciones. Vuelve a arrasar Glamour con 49 productos reseñados.


    3. Alimentos «naturales» y «funcionales»


    Cinco anuncios y 3 prescripciones. Resaltar que, de los cinco anuncios, 4 eran de cereales de desayuno.


    En Ser Padres, revista que se analiza aparte por las especiales repercusiones que tiene la alimentación en bebés y niños pequeños, aparecen 7 anuncios de «alimentos infantiles».


    4. Suplementos nutricionales.


    Pastillitas de esas que «tienen cosas de las que suponen que estás carencial». Cuando yo estudiaba, la carencia de un elemento se determinaba mediante anamnesis y análisis de sangre. Por lo visto, el «aojismo» ha avanzado una barbaridad.


    21 anuncios y 15 prescripciones. En esta categoría el premio se lo vamos a dar a Saber Vivir, con 12 anuncios.


    5. Nutricosmética.


    Un anuncio y 2 prescripciones. Por cierto, ¿qué es la nutricosmética ésa de la que tanto se habla en todas partes? Veamos:


    Definición legal de alimento: «cualquier sustancia o producto destinados a ser ingeridos por los seres humanos o con probabilidad razonable de serlo, tanto si han sido transformados entera o parcialmente como si no». La norma excluye, de forma expresa, los cosméticos (128).


    Definición legal de producto cosmético: toda sustancia o preparado destinado a ser puesto en contacto con las diversas partes superficiales del cuerpo humano (epidermis, sistema piloso y capilar, uñas, labios y órganos genitales externos) o con los dientes y las mucosas bucales, con el fin exclusivo o principal de limpiarlos, perfumarlos, modificar su aspecto y/o corregir los olores corporales y/o protegerlos o mantenerlos en buen estado (129).


    Bien, dado que por Ley es incompatible que sea ambas cosas, ¿en qué quedamos: es un nutriente o un cosmético?; ¿o ninguna de las dos cosas?


    6. Cápsulas o infusiones saciantes-quemagrasas, etcétera.


    En este apartado, cuando aparece un anuncio, muchas veces publicita la línea entera de productos. Cinco anuncios y 2 prescripciones.


    Me ha dejado atónita un producto llamado «gestor de grasas». ¿Cómo una pastillita gestiona las grasas? ¿No se supone que eso ya lo hace el cuerpo él solito?


    ¿Cómo nos afecta esta sobredosis de publicidad? El bombardeo sobre cosmética nos enseña desde niños la importancia de la perfección física, y esto es un mensaje nocivo para cualquiera, independientemente de que su genética le haya premiado con un ajuste más o menos cercano a los cánones. Todo el mundo tiene imperfecciones, y eso es lo bello de los seres vivos, ninguno es igual a otro. De hecho, esta diversidad protege frente a problemas genéticos. Pero ése es otro tema.


    La cuestión está en cómo la publicidad nos imprime desde pequeños un estereotipo insano, sobre todo si las maneras de conseguirlo son la mala alimentación, la cirugía y el consumo indiscriminado de todo tipo de pociones, por fuera o por dentro, y me refiero a cualquier clase de cremas y a la recientemente inventada nutricosmética.


    La empresa Dove, que en su momento fue muy aplaudida por denunciar los excesos del photoshop y apelar a «la belleza real», ha realizado un nuevo, y muy recomendable vídeo, titulado On­slaught (Avalancha). El mensaje esta vez es: «Habla con tu hija antes de que la industria cosmética lo haga». Y, sinceramente, yo seguiría su consejo.


    Comer, comer… es lo mejor para poder crecer


    ¿Recuerdan ese anuncio de alimentos infantiles?


    Los niveles de desarrollo, que los bebés estén en los percentiles adecuados o en su peso, son las preocupaciones más acuciantes de cualquier padre, en ausencia de problemas más graves, por supuesto. Por ello, vamos a echar un vistazo más profundo a la publicidad de Ser Padres, una revista específica para aquellas personas que acaban de tener un niño y en la que encontramos 7 anuncios de gran formato de alimentos infantiles.


    En el primer anuncio leo «Gusananos». Infiero que son gusanitos para enanos, o sea, chucherías para niños, 100% ingredientes naturales, según dicen.


    Muy señores míos, un madroño recogido en medio de la sierra durante un paseo por el campo es natural. En el momento en que hay un cultivo, unos productos fitosanitarios, en lo que sea que com­pongan los «Gusananos», y un procesamiento, yo no creo que se pueda llamar «natural». El único alimento natural que se encuentra elaborado en la Naturaleza es la miel. La elaboran las abejas y sólo lo podríamos denominar así si la cogemos directamente del panal.


    Pero veamos la tabla de ingredientes (fig. 37). Ingredientes… aroma. ¿Desde cuándo el aroma es un ingrediente? ¿A qué llaman exactamente estos señores «aroma»? Que yo sepa, todo tiene aroma a algo, excepto el agua, que es inodora, y no siempre.


    De todas maneras, si cumplen la regla de que los ingredientes deben ir en orden decreciente según la cantidad, el peso específico del tal «aroma» no debe ser despreciable, ya que va en tercer lugar por delante del queso.


    Por cierto, ¿se han fijado qué manera tan sutil de evitar que en primer plano aparezca la palabra maldita? Donde pone energía, quizás deberían poner calorías; después de todo son sinónimos y, de ambos sustantivos, calorías es el que mejor conoce la mayoría de la gente. ¿O se trata precisamente de eso? A lo mejor lo que se busca es que la gente no se dé cuenta de que energía y calorías son lo mismo.


    Además, comienzan en kilojulios, una unidad de medida a la que estamos menos acostumbrados y que casi nadie relaciona con la alimentación, y debajo, en abreviatura, ahí están, las kilocalorías: 462 por cada 100 gramos; no está mal, casi como un donut.


    Por cierto… una pregunta: el maíz ése… ¿no será transgénico? Independientemente de que alguien esté a favor o en contra, como consumidores tenemos derecho a saberlo. Sobre todo si se los vamos a dar a nuestros bebes.


    Además de los «Gusananos», en el mismo anuncio encontramos galletas, zumos con leche y bolsitas de fruta. En todos, 100%. En galletas y «Gusananos», 100% alimentos naturales. En zumo y fruta, 100% fruta sin azúcares añadidos. ¿Cómo se las arreglan para que no se estropeen si, según se entiende en este anuncio, no tienen conservantes ni nada? ¿Serán los aromas ésos?


    Por cierto, abajo, en pequeñito, el sello de la Asociación Española de Pediatría y, en letra diminuta, muy diminuta, «entidad colaboradora». Esto da prestigio y sensación de calidad, ¿verdad?, aunque tengo mis dudas de si está permitido.


    El eslogan del anuncio es «Crecer con naturalidad». Acabáramos. Si no creces con naturalidad, ¿cómo lo haces? ¿Qué niño crece artificialmente? Los únicos que se me ocurren son aquellos que, por padecer una enfermedad, tienen que tomar hormona del crecimiento o GH. Es increíble lo que realmente dice, una perogrullada, en comparación con lo que sugiere. Y con lo que los consumidores entienden.


    Segundo anuncio: «Papillas». Primera sentencia: «7 de cada 10 mamás prefieren papillas Nestlé». Asterisco.


    Les advierto que se van a hartar de asteriscos y de letra pequeña, y yo, después de este libro, voy a tener que graduarme la vista. Les puedo garantizar que la mayoría de los trucos que se utilizan en publicidad, se esconden detrás de asteriscos imperceptibles, de letras mínimas que atraviesan a todo correr las pantallas y de verdades disimuladas en los rincones menos visibles de cada anuncio.


    Nos vamos al asterisco previamente mencionado. En letra diminuta leemos que es un test ciego a 200 madres comparando con una papilla de la competencia. Oigan, esto no significa que sean mejores desde el punto de vista nutricional, sino que a las madres les parece que tienen mejor sabor que la «otra». Nada más.


    Siguiente afirmación: «No contienen azúcares añadidos». Asterisco. Leemos la letra pequeña: sólo contienen azúcares naturalmente presentes en la miel y los cereales. Muy bien. Pero el que contienen, ¿es mucho o poco azúcar?


    Tercera aseveración: «Son de fácil digestión y de preparación sin grumos gracias al CHE (cereales hidrolizados enzimáticamente)». ¡Aaaaaaaaaaaaaaaaaahhhhhhh! Menos mal que lo aclaran, por un momento creí que Ernesto Guevara tenía algo que ver en esto, después de todo era médico. Y esto del CHE… ¿qué es exactamente? Porque impresionar, impresiona, pero lo que es entenderlo, más bien poco. Les voy a asegurar algo: 99 de cada 100 madres no saben qué significa CHE.


    Cuarta: «Son las únicas con Bifidus BL». Esto me suena a probiótico. Busco. Efectivamente, lo es. Me voy a la página de Nes­tlé, hablan de «numerosos estudios» pero no los citan.


    Miremos en Medline. Para quien no lo sepa, es el sitio web de los Institutos Nacionales de la Salud norteamericanos y fue creado por la Biblioteca Nacional de Medicina. Se trata de la biblioteca médica más grande del mundo.


    Las bifidobacterias pertenecen a un grupo de bacterias llamadas bacterias ácido lácticas. Las bacterias ácido lácticas se encuentran en alimentos fermentados como el yogur y el queso […]


    Las bifidobacterias PROBABLEMENTE SON SEGURAS para los adultos y niños cuando se utilizan de manera apropiada. En algunas personas, el tratamiento con bifidobacterias podría producir malestares estomacales e intestinales, provocando hinchazón y gas.


    Advertencias y precauciones especiales.


    Embarazo y lactancia: no se tiene suficiente información sobre el uso de las bifidobacterias durante el embarazo y la lactancia. Sea precavida y evite su uso.


    Debilidad del sistema inmunológico: existe cierta preocupación de que los «probióticos» podrían crecer demasiado bien en las personas con un sistema inmunológico débil y producir infecciones. Aunque esto no ha ocurrido específicamente con las bifidobacterias, ha habido algunos casos que involucran la participación de otras especies de probióticos como el lactobacilo.


    Si usted tiene un sistema inmunológico debilitado…


    …, consulte con su médico antes de usar las bifidobacterias (130).


    Pues entre Medline y el estudio de Didier Raoult me han convencido para que me aleje de los bífidus mientras esté sana.


    Siguiente anuncio. Página entera. Otra vez Nestlé.


    Sale un señor que dice ser padre y también dice ser agricultor. Puede que sea ambas cosas, pero a mí me da la impresión de que es un modelo o un actor, seleccionado mediante un casting sin más. El eslogan, «Para mi bebé lo natural es Nestlé». Afirman ser postres fabricados con un 100% de fruta. No dice más, entendemos que no tienen nada más. Pero dado que no encuentro la lista de ingredientes ni en el anuncio ni en la página web de la marca, no me va a quedar más remedio que irme a la farmacia.


    A por otro: NESTLÉ. ¡Qué sorpresa! ¡Cuánto tiempo! Estos señores se están dejando un riñón en publicidad, aunque, si lo hacen, habrá que pensar que les compensa. En esta ocasión, media página anunciando Iogolino, una mezcla de leche y fruta. Afirmaciones:


    1. Fruta con 25% de leche. Dudas: ¿25% de leche con respecto al tarro entero?, ¿25% de leche con respecto a la cantidad de fruta?...


    2. Fuente de calcio. Aclaración: como todo lo que tenga leche en teoría, ¿no?


    3. 0% azúcares añadidos. Esto no significa que no tenga azúcares, pues los tiene: tiene fructosa y lactosa como mínimo, y ambas pertenecen al grupo de los azúcares. El problema es que la gente entiende que el producto tiene 0% de azúcar. Mentir, no están mintiendo, pero juegan con el desconocimiento de una parte importante de la población.


    4. Rico en vitamina C gracias a su alto contenido en fruta. Duda: ¿rico con respecto a qué? Dentro de la CDR (cantidad diaria recomendada), ¿a cuánto equivale? ¿Tiene más vitamina C que una naranja?


    5. Los únicos postres lácteos del mercado sin azúcares añadidos. Yo juraría que he visto más que dicen lo mismo, pero bueno… dejemos margen a la duda. No obstante, reitero, esto no significa que estén libres de azúcares.


    Abajo, otra vez en pequeñito, se repite el sello de la Asociación Española de Pediatría y, en letra diminuta, muy diminuta, «entidad colaboradora».


    El siguiente anuncio es una leche infantil: Blemil Plus Nutriexpert (fig. 38). El nombre ya de por sí da juego. ¿Plus? Todos creemos que plus es equivalente a «más», ¿verdad? ¿Plus de qué? ¿Tienen gama «no plus»? ¿Nutriexpert? El vocablo parece formado por las palabras nutrir y experto. Vale, muy bien, pero esto es como si yo me llamo Anabella Bonita Faz; no por eso voy a ser más guapa.


    Ahora vamos al contenido. Afirmaciones: ω-3 y ω-6. Menos mal que estudié griego. Ese simbolito es la letra omega. La verdad es que no entiendo muy bien qué pretenden plantando el símbolo sin más. A lo mejor es que, como ya todo lleva «omega-algo», han pensado que ponerlo en griego les hace parecer diferentes.


    Después: AGPI-CL. Con FOS y Nucleótidos. Ni más ni menos. Puff. Aquí no me sirven ni el griego ni el latín, lo admito. Ni idea de lo que significa. Y me apuesto lo que sea a que la mayoría de ustedes tampoco. Vamos a ver qué encontramos por ahí:


    1. AGPI-CL: «ácidos grasos poliinsaturados de cadena larga (AGPICL) y son formados en el organismo a partir de ácidos grasos precursores, ya sea de la serie omega 6 u omega 3» (131) .


    O sea, que se trata de ácidos grasos que sintetizamos nosotros mismos a partir de los omega 3 y 6. No se aportan desde fuera.


    2. FOS: «Un fructooligosacárido es un oligosacárido lineal formado por entre 10 y 20 monómeros de fructosa, unidos por enlaces β (1→2) y que pueden contener una molécula inicial de glucosa.


    Los fructooligosacáridos, llamados también a veces oligofructosas u oligofructanos o, abreviados, FOS, suelen utilizarse como sustitutos del azúcar.


    En general, se acepta que todos los prebióticos similares a la inulina, incluyendo los FOS, estimulan el crecimiento de varias especies de bifidobacterias. Las bifidobacterias son consideradas bacterias amigables. Sin embargo, este efecto no ha sido hallado de modo uniforme en todos los estudios, ya sea relacionados con bifidobacterias, ya con otros microorganismos del tracto intestinal» (131).


    Vaya, parece que hay algunas discrepancias respecto a si estos FOS son o no son saludables. Por lo pronto, Nueva Zelanda y Canadá los prohíben en alimentación infantil (132) (133). Si hay países que no permiten echar FOS en la comida de bebés, ¿será por algo?


    Pero, ¿cuántos de estos FOS llevan? ¿Eso es mucho FOS? ¿Poco FOS? ¿Tiene efectos secundarios el exceso de FOS en bebés? ¿Puede ser similar al de los yogures con probióticos? Si son azúcares… ¿cuántas calorías tienen?


    3. Nucleótido: «los nucleótidos son moléculas orgánicas forma­das por la unión covalente de un monosacárido de cinco carbo­nos (pentosa), una base nitrogenada y un grupo fosfato» (134).


    Busquemos ahora nucleótido relacionado con alimentación infantil:


    Los nucleótidos son parte de muchos de los alimentos que comemos cada día. Abundantes cantidades de estos componentes se encuentran en una variedad de comidas, productos del mar, granos, vegetales y frutas.


    La leche materna contiene cantidades generosas de nucleótidos. En realidad, cuando lo alimentas al pecho, tu bebé recibe alrededor de 11 a 18 mg de nucleótidos por día.


    Los nucleótidos están presentes en todas las células vivas y desempeñan muchas funciones importantes. Una de ellas es intervenir positivamente en el metabolismo de las grasas y la función intestinal; otra es ayudar al cuerpo a defenderse contra infecciones y enfermedades (134).


    Ya hemos averiguado qué son los nucleótidos y también cuantos miligramos recibe un bebé al día cuando se alimenta naturalmente «de verdad». ¿Cuántos nucleótidos tiene la leche en polvo éstá? No lo veo en el anuncio.


    Y, por último, un pequeño truco perceptivo:


    NUTRIEXPERT, una fórmula revolucionaria.


    La leche materna incluye en su composición ingredientes que favorecen el óptimo crecimiento de tu bebé:


    • Ayudan a la correcta formación de sus defensas.


    • Favorecen la maduración cerebral.


    • Intervienen en el desarrollo del sistema digestivo.


    ¿Lo ven? Si uno no está muy atento, una lectura rápida del anuncio nos hará percibir que las tres propiedades que señalan abajo se refieren a Nutriexpert, pero no, están hablando de la leche materna. De Nutriexpert, en ese párrafo, no dicen nada de nada. Jugando con el tamaño de las letras y con los colores, hacen que nuestro cerebro acabe leyendo algo que no está escrito.


    Y, por último, en letra aún más pequeña:


    La leche materna es el mejor alimento para el lactante durante los primeros meses de vida y, cuando no sea posible, le corresponderá al pediatra o profesional sanitario que realice el seguimiento de su crecimiento y desarrollo recomendar la más indicada.


    No voy a entrar en lo fatal redactada que está la frase; después de todo, no se la va a leer nadie. Bien, teniendo en cuenta que soy licenciada superior y tengo un título de experta en temas relacionados con la alimentación, he necesitado recurrir tres veces a búsquedas exhaustivas para entender el anuncio. ¿Hacemos una encuesta a la puerta de una farmacia?


    ¿Sabe usted que es el FOS?


    1. Un probiótico.


    2. La hinchada ultra del Manchester United.


    3. Un nuevo impuesto para los productores de fruta.


    4. La Frecuencia de Orgasmos Saludable.


    ¿Y el AGPI-CL?


    1. El organismo regulador de la Agricultura Biológica de Castilla-León.


    2. Ácidos grasos poliinsaturados de cadena larga.


    3. Un elemento contenido en la miel de abeja.


    4. Paso.


    Los nucleótidos son:


    1. Un microorganismo descubierto recientemente en las fosas abisales.


    2. El nombre que recibe el interior de las células.


    3. La base física de la energía nuclear.


    4. Moléculas orgánicas formadas por la unión covalente de un monosacárido de cinco carbonos (pentosa), una base nitrogenada y un grupo fosfato.


    Se admiten apuestas sobre los resultados.


    El siguiente anuncio alimentario también requiere investigación, dado que lo primero que me espetan es que «las papillas Blebit están elaboradas con un exclusivo sistema de dextrinación de los cereales que garantiza su óptima nutrición». ¿La de quién?, ¿la de los cereales?


    Para empezar, el verbo «dextrinar» no aparece en el diccionario de la RAE (Real Academia Española). Dextrina sí que viene: «Producto de la hidrólisis incompleta, ácida o enzimática, del almidón». Más de lo mismo, como le pregunte a cualquiera si sabe cómo se dextrina, es posible que el individuo en cuestión se ponga a buscar la cámara oculta por los alrededores.


    Otra vez 0% azúcares añadidos. Ya hemos explicado que esto no significa que no contengan azúcares, sino que ellos no les echan más.


    Y otra vez los fructooligosacáridos. Como en el anuncio anterior hicimos el máster sobre el FOS, no necesitamos averiguar lo que son; el problema es que especifican que «ayudan a mantener el equilibrio de la flora intestinal y favorecen las defensas naturales de su organismo». Teniendo en cuenta que, como les he dicho anteriormente, Canadá y Nueva Zelanda los prohíben, esta última afirmación no parece ser de «consenso médico internacional».


    Es evidente que una de las afirmaciones de Muela y Perelló (135) sobre los anuncios relacionados con la alimentación, se cumple completamente en lo que a nutrición para bebés se refiere:


    En este sentido, cabe destacar el notable incremento de estrategias comerciales orientadas a asociar la alimentación con la salud derivando, en muchos casos, en la medicalización de los alimentos (Díaz Méndez y González Álvarez, 2008).


    No sé si se han dado cuenta, pero en las últimas décadas hemos asistido a una «patologización» de absolutamente todo, por ejemplo, el síndrome posvacacional. Vamos a ver, ¿lo anormal no sería que alguien estuviera loco de contento por volver al trabajo? ¿Y la tristeza o el cansancio? Pues claro que a veces estamos cansados o tenemos menos fuerzas, ¡y es normal!


    El síndrome de Peter Pan, el síndrome de Don Juan, el síndrome de… ¡por favor! Hace algunos años, en un programa de televisión de una cadena provincial al que acudí en calidad de psicóloga, me llegaron a preguntar, en riguroso directo: «¿Qué opina usted del síndrome de la tumbona?». Y ahí estaba yo, con cara de alucinada, sin saber de qué demonios me estaban hablando e intentando recordar si había leído alguna investigación reciente relacionada con fobia a tumbonas o algo así. Pues según el señor que me entrevistaba, dicho trastorno era, ni más ni menos, que «una especie de depresión que te entraba cuando te ibas de vacaciones y éstas resultaban ser menos maravillosas de lo que habíamos imaginado». A este paso, bajar a pasear al perro y no encontrarse a George Clooney va a ser motivo de prescripción de antidepresivos.


    ¿A qué estamos llegando? ¿Y a quién le interesa? Está claro que si cada mínima cosa que nos ocurre, aunque sea que nos salga un granito en la nariz, es una enfermedad, una carencia nutricional o un síntoma de intoxicación, oxidación o como quieran llamarlo, alguien saldrá anunciando que tiene el remedio para ese mal concreto. Y muchos picarán el anzuelo y comprarán el producto.


    Recientemente, en mayo de 2013, Allen Frances, prestigioso psiquiatra americano, presidente del grupo de trabajo que desarrolló el DSM-IV, el manual diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales, publicó un libro en el que habla sobre los peligros de la medicalización de la vida cotidiana, bajo el título Saving Normal (Salvando lo normal), en el que critica la tendencia en el DSM-V, manual que sustituirá al anterior en casi todas las consultas médicas, a que casi cualquier cosa sea susceptible de ser considerada «enfermedad» y, por lo tanto, «tratable», y en el que denuncia los intereses de la industria farmacéutica para que se mo­difiquen los criterios diagnósticos de las enfermedades psiquiátricas (136).


    Por otro lado, ya hemos visto que las alegaciones de salud están prohibidas en el caso de productos alimentarios. En España, la Ley 17/2011 de 5 de julio de Seguridad Alimentaria y Nutrición prohíbe que sobre éstos se hagan alegaciones de propiedades preventivas, terapéuticas o curativas de una enfermedad humana, así como de «reducción de riesgo de enfermedad».


    Si se fijan detenidamente, en los anuncios infantiles, al igual que en los ejemplos anteriores, no nos están diciendo que prevengan nada, sino que favorecen procesos naturales como es el crecimiento. Y eso ya lo hace una alimentación normal.


    El problema es que, volviendo a la percepción, lo que nosotros entendemos es que previenen problemas de crecimiento. Y nuestros bebés nos importan mucho, así que elegiremos el producto que nos convenza de que es el mejor para ellos. Y, como han podido observar, las multinacionales alimenticias se dejan muchísimo dinero en ello porque saben que, de convencernos, van a ganar mucho más que sus competidores.


    Otra cuestión que juega en nuestra contra es cómo confundimos información y publicidad. Cuando nos informan, deben darnos los datos negativos y los positivos para que libremente elijamos; así, si, por ejemplo, sobre los FOS, en el anuncio nos especifican «permitido en Europa y EEUU, prohibido en Canadá y Nueva Zelanda», más de uno se abstendrá de comprar el producto. Por si acaso tienen razón los canadienses, que tienen fama de ser muy sensatos. Esto es información.


    Pero, a los consumidores, el hecho de que en el anuncio salgan unas cuantas afirmaciones más o menos científicas y algún que otro dato nos hace creer que nos están informando. Y no es así. Es publicidad. Y la publicidad, no lo olviden nunca, aparece única y exclusivamente con el objetivo de vender.


    Y para complicar la situación, que un señor o señora aparezca hablándonos de un producto, o que haya una reseña en una revista, no es estrictamente hablando publicidad, sino que se considera opinión, por muy intencionada que ésta pueda ser.


    Con lo cual, si no es en el marco de un anuncio, una persona con un título, incluso a veces sin él, nos puede decir lo que quiera sobre un producto, que para eso hay libertad de expresión. Pero resulta que, como nos cuenta algo, pero nos omite muchos datos o se calla los estudios con resultados contrarios, va a ser muy fácil convencernos. Y nosotros no sabemos quién está pagando a esta persona.


    En un ejercicio de autocrítica, Beatriz Muñoz, del periódico La Razón, en el Libro Blanco de la Nutrición en España publicado por la FEN (Fundación Española de la Nutrición), expone muy bien este dilema (137):


    Ante este panorama, no queda más remedio que plantearse la siguiente pregunta: ¿qué estamos haciendo mal los profesionales de la comunicación? Quizás tanta información sobre nutrición haya creado una saturación informativa que, en muchas ocasiones, conduce a la confusión.


    La industria alimentaria no es, ni mucho menos, ajena a esta situación, pero no hay que olvidar que anteponen, en muchas ocasiones, sus propios intereses comerciales y de marketing antes que los de los consumidores. Aunque los medios podríamos desmitificar muchas de las bondades que, supuestamente, atribuyen a los productos que comercializan, no hay que olvidar que los medios viven de la publicidad y son muchas las grandes empresas del mundo de la alimentación que se usan los medios para anunciar sus productos.


    Si bien no se debe morder la mano que te da de comer, es labor de las autoridades y de la propia Agencia Española de Seguridad Alimentaria y Nutrición poner límite a la libertad de los anunciantes para que, ante todo, se vele por la veracidad a través de los estudios científicos antes que por necesidades comerciales.


    Por eso, cuando se hace una investigación, siempre se debe declarar que «no hay conflicto de intereses», lo que viene a significar que no está subvencionada por ninguna empresa relacionada con aquello que estás investigando. Porque en investigación se presupone que, si hay conflicto de intereses, los resultados pueden estar sesgados.


    ¿Y qué se considera conflicto de intereses?


    Comprando cerebros


    Los investigadores están sujetos a diversas situaciones donde puede existir un conflicto de interés que haga que los resultados de sus trabajos estén o parezcan estar subordinados a los intereses de terceros. Especialmente en la realización de investigación financiada por la industria, el investigador puede sentir la presión por reclutar a un cierto número de pacientes, puesto que recibe honorarios por cada voluntario que termina un protocolo; por tener que obtener resultados favorables o puede también ver coartada su libertad de publicar los resultados debido a las cláusulas de confidencialidad que impone el patrocinador (138).


    Según un artículo publicado en 2010 en Annals of Internal Medicine, los estudios que tenían financiación de la industria farmacéutica publicaban resultados positivos en mayor proporción que los que carecían de esta financiación (81% frente a 61,2%) (139).


    Por otra parte, otro artículo concluyó que los estudios financiados por las empresas farmacéuticas, tenían más probabilidades de obtener resultados positivos que aquellos que no lo eran (140).


    También les invito a leer el artículo más leído de la historia de la revista PLoS Medicine, escrito por el doctor y profesor Ioannidis, epidemiólogo de reconocido prestigio, con el sugerente título de «Por qué la mayoría de los hallazgos de investigación publicados son falsos», en el que presenta evidencias convincentes de que un número alarmantemente alto de «descubrimientos» científicos resultan eventualmente probados como falsos. El artículo original fue publicado en JAMA, posiblemente, junto con Nature, la revista médica más importante del mundo (141).


    Ioannidis plantea que, en torno a dos tercios de los artículos que encontramos en la literatura científica, nos muestran hallazgos que, en realidad, no serían ciertos. Y expone los seis puntos cruciales que podrían estar relacionados con estos resultados:


    1. A menor tamaño muestral, menor probabilidad de que lo publicado sea cierto.


    2. A menor magnitud del efecto, menor probabilidad de que lo publicado sea cierto.


    3. A mayor número de asociaciones «testadas», menor probabilidad de que lo publicado sea cierto.


    4. Cuanto mayor flexibilidad en el diseño del estudio, mayor probabilidad de que aparezcan sesgos y errores.


    5. Cuanta más gente haya investigando (y publicando) en ese campo, menor probabilidad de que lo publicado sea cierto.


    Y el más importante:


    6. Cuanto mayor sean los conflictos de interés (económicos, principalmente, pero también académicos y de otro tipo), menor es la probabilidad de que lo publicado sea cierto.


    Por otro lado, Michael Pollan (99) no duda en afirmar, en su libro El detective en el supermercado, que «la industria amplifica enormemente las declaraciones de la ciencia nutricional a través de la publicidad, y a través de la financiación de investigaciones sobre nutrición interesada las corrompe».


    Recientemente, Carlos González, pediatra, publicaba un contundente post titulado «La cerveza de la vergüenza», en el que criticaba la práctica de financiación en estudios por parte de la industria (142):


    La noticia sale a raíz de la presentación del libro Mujer, ginecología y cerveza, coordinado por un profesor universitario, publicado por la Sociedad Española de Ginecología y Obstetricia, y financiado por… ¡oh, han olvidado de decirlo! Cuesta creer que un grupo de médicos eminentes, sin ningún incentivo externo, reunidos para analizar cómo mejorar la salud de la mujer, hayan elegido la cerveza. Dicen que la cerveza es «una fuente importante de ácido fólico» y le atribuyen un contenido beneficioso en fibra (aunque no he sido capaz de ratificarlo). Aseguran también que «la cerveza ayuda a combatir o retrasar la aparición de enfermedades como el Alzheimer o la osteoporosis». ¿Por qué no aparece, todo ello, en la botella de cerveza? Pues porque no es cierto. Sólo se pueden hacer las alegaciones de salud aprobadas por la Agencia Europea de Seguridad Alimentaria. Si escribes ciertas cosas en la etiqueta del producto, te puede caer una sanción. Mejor que lo diga un médico en un libro, se ve que ellos están autorizados a decir cualquier tontería. Vergüenza.


    No sólo los partidos políticos, también fundaciones, ONG y sociedades científicas deberían hacer públicas sus fuentes de financiación. Y los periodistas, discernir qué es noticia y comprobar los datos antes de publicar nada.


    Por último, les invito a echar un vistazo a las circunstancias que, según la GREP-AED-N ( Grupo de Revisión, Estudio y Posicionamiento de la Asociación Española de Dietistas-Nutricionistas), deben hacer s


    ospechar que puede haber un conflicto de intereses (143):


    Tabla 8. Circunstancias o situaciones que deben hacer sospechar que existe un conflicto de interés que podría comprometer la objetividad o imparcialidad del profesional, de la institución o del investigador que promociona la dieta, sustancia, producto, material o método:


    –El profesional, investigador o institución promociona un producto o método que cumple varias características de las dietas o métodos fraudulentos establecidos en la tabla 2 del presente documento.


    –El profesional o investigador trabaja de forma directa para la empresa comercial que fabrica producto, distribuye o vende el producto.


    –El profesional o investigador, aun no trabajando de forma directa para la empresa, percibe una contraprestación económica en función del volumen de venta.


    –El profesional o investigador, aun no trabajando de forma directa para la empresa, ni percibiendo contraprestaciones económicas, presenta un «interés familiar» debido a que la empresa pertenece a un cónyuge, hijo o pariente cercano.


    –El profesional, investigador o institución, tiene una o varias patentes o registros de marcas del producto o de los principios activos relacionados con el producto.


    –La mayoría de los estudios o informaciones positivas (es decir, a favor del producto) están realizados por un mismo profesional, grupo de profesionales o instituciones, o todos los estudios están subvencionados por la industria que los fabrica, distribuye o vende.


    Pero, claro, no nos vamos a poner así de tiquismiquis en una revista o en un programa de televisión. Después de todo, esta gente tiene que ganarse la vida y, mientras lo que afirmen no repercuta demasiado en la salud, vamos, nada… o casi nada… A lo mejor en la salud, efectivamente no repercute demasiado. O sí. Eso lo sabremos dentro de unos años. Pero desde luego en su bolsillo sí que va a repercutir, porque todos esos alimentos, todos esos productos cosméticos y todos esos suplementos nutricionales suelen ser considerablemente más caros que los productos «normales».


    Y de eso es de lo que se trata.


    Con el pan no se juega


    No es que me refiera específicamente al pan. Hablo más bien «de las cosas de comer». Después de todo, es a lo que se referían nuestras madres y abuelas cuando nos soltaban la dichosa frase.


    Como denuncian Ben Goldacre y Michael Pollan en sus respectivos libros Mala ciencia y El detective en el supermercado, el «nutricionismo» nos ha llevado a una medicalización de los alimentos y a una especie de «neurosis alimentaria colectiva» que, en lugar de hacernos comer mejor, nos provoca una confusión absoluta con respecto a alimentos y elementos, cuando no nos lleva directamente a sufrir consecuencias negativas para nuestra salud, física y mental. Y económica, les recuerdo.


    Lean este párrafo extraído del Libro Blanco de la Nutrición en España de la Fundación Española de Nutrición (137):


    Los errores, mitos y fraudes en materia nutricional son motivo de preocupación para las autoridades sanitarias, colectivos profesionales y comunidad científica. La proliferación de mensajes no basados en el conocimiento científico compromete el adecuado aporte de nutrientes y favorece la aparición de situaciones de malnutrición, como consecuencia de dar continuidad a pautas equivocadas, que alteran las condiciones de dietas equilibradas, poniendo en peligro el estado nutricional.


    A estas alturas de la película, no me extrañaría nada que la gente se preguntara a sí misma «¿He tomado hoy antioxidantes?» en lugar del más fácil y sano «¿Cuántas piezas de fruta he tomado hoy?». Que los antioxidantes sean buenos es otro cantar, del que también nos ocuparemos. «¿He comprado lactobacilos?», «Tengo que meter más omega 3 en la dieta de los niños». ¿Quiénes nos han abocado a esta «ortorexia2 mental»?


    Para empezar, las empresas que comercializan determinados productos, como los suplementos alimenticios; luego, algunos gurús del nutricionismo y, para terminar, muchos periodistas que se han limitado a reflejar las afirmaciones de los anteriores y a darles un toque de «sensacionalismo», sin contrastar con doctores ajenos a este mercado –y, por lo tanto, sin intereses económicos en él– esas afirmaciones.


    Desde que «cuidarse» y «alimentarse sanamente» está de mo­da, esta tendencia no ha hecho más que multiplicarse, y los reportajes y comentarios sobre ello proliferan en todos los medios de comunicación.


    Como he señalado anteriormente, los anuncios de alimentación y alimentación funcional no suelen aparecer en las revistas. Suelen emitirse en televisión o utilizar de soporte publicitario el mismo envase que los contiene. De lo que sí hablan las revistas constantemente es de alimentación, nutrición, dietas y propiedades de los alimentos. Algunas tratan casi exclusivamente de ello.


    La simbiosis es clara: si yo leo que en múltiples artículos me hablan de las «maravillosas propiedades» de los omega 3 y omega 6, cuando vaya al supermercado, mi atención la captarán aquellos productos en los cuales se lea «con omega 3». Aunque no pongan que tienen ningún beneficio para mi salud. Después de todo, escribir eso está prohibido. Y además no es necesario. Llevo leyendo sobre los beneficios de los dichosos omega toda la semana, y escuchándolo en programas de televisión y de radio. Porque de eso ya se ha encargado alguien. ¿Sospechan, a estas alturas, quiénes pueden ser?


    Empecemos por los medios impresos.


    A patadas con la ciencia


    Cuando leemos un dato sobre las propiedades de un alimento o un cosmético, en algunos casos se explicita quién realiza la aseveración y su formación académica, en otros no, así que daremos por hecho que lo afirma «la revista». Entonces daremos por hecho igualmente que se hacen responsables de esas declaraciones.


    Como vamos a ver, muchas de las recomendaciones no tienen base científica y, en otros casos, incluso pueden llegar a ser perjudiciales para la salud. Opinen ustedes mismos sobre el siguiente ejemplo. Les aseguro que no hace falta ser sanitario para darse cuenta de que la descripción de la dieta que hace no es precisamente «sanísima»; el problema es que habrá personas que al leerlo en un medio con cierto prestigio, sí creerán que es así:


    ¿Su dieta? Come sanísimo. Hace una mezcla de dieta macrobiótica con «detox»: al despertarse se bebe un vaso de agua caliente con limón («el mejor depurativo») y para desayunar no perdona su taza de sopa miso. La única concesión que se hace es el chocolate negro orgánico 85% que compra en NY (144) .


    No les digo más, directamente el link es «cocteles-de-pastillas-para-un-cuerpo-de-infarto». Y tan de infarto; de hecho, ésa es una de las dos principales causas de mortalidad en los trastornos alimentarios. Un desayuno compuesto casi exclusivamente de agua les advierto que es totalmente enfermizo, como ratificaría cualquier médico o psicólogo que trabaje con problemas alimentarios. Y cualquier persona con sentido común.


    Sigamos. En la mayoría de las ocasiones, pecan de exceso de tecnicismos, que dudo que el «común de los mortales» pueda entender.


    No es habitual que citen los estudios a los que se refieren. Hablan, en genérico, de «un estudio», «múltiples estudios», y, además, sospecho que llaman «estudio» a cualquier cosa. Cuando aparecen estos estudios, no dicen quién los paga. Y ese dato es fundamental, ya que varios trabajos científicos (145) (146) han encontrado que, cuando la industria financia investigación en nutrición, es más probable que las conclusiones presenten hallazgos favorables a los productos de esa industria. Y si hay una empresa detrás, su objetivo va a ser venderme algo. Pero, claro, una cosa es que nos hagan tirar el dinero y otra que pongan en riesgo nuestra salud.


    Si está citado quién realiza la investigación y podemos encontrarla, muchas veces una simple búsqueda en internet nos arroja trabajos con conclusiones contrarias a lo que afirman, pero en las revistas no se nombran ni se reseñan.


    A veces lo que cuentan son tales despropósitos nutricionales que sólo se me ocurre un término para describir las «noticias»: palabrería. Para abrir boca:


    El queso ayuda a cuidar la línea. Aunque los quesos son muy calóricos, ya que contienen grasas saturadas, pueden ser aliados para adelgazar, si se toman en lugar de otros alimentos con el mismo aporte energético.


    Esta «perla», extraída de la revista Alimentos que adelgazan (recuerden lo que afirmaba el Dr. Grande Covián: «Ningún alimento adelgaza»), continúa con una compleja explicación que concluye que, al ser más saciante, puedes estar más tiempo sin comer. O sea, que, según esta publicación, si como 200 calorías de queso manchego voy a perder más peso que si tomo 200 calorías de ensalada con atún. Señores, 200 calorías son 200 calorías aquí y en Pekín. Es verdad que los alimentos hipertónicos llevan antes a la saciedad y la mantienen más tiempo que los hipotónicos, pero eso no provoca que automáticamente yo coma menos.


    Por otro lado, es de Perogrullo que para un organismo son más saludables las 200 calorías de nutrientes variados que aportaría una ensalada con aceite de oliva, atún, vegetales y pasta, que 200 calorías de «casi todo grasa».


    Otra joya, esta vez extraída de la revista Prevenir es Salud:


    En invierno come vitamina D. La vitamina está presente en lácteos, especialmente en aquellos enriquecidos con vitamina D, los pescados grasos, salmón y sardinas. Los expertos de Danone nos recomiendan…


    Vaya, con los expertos de Danone hemos topado, así, sin más. Tal como lo dicen, suena como «el primo de Zumosol». No especifica qué titulación tienen dichos expertos. ¿Expertos en marketing? ¿Expertos en lácteos? ¿Expertos en… Danone? Qué curioso, recomiendan lácteos enriquecidos en vitamina D.


    Bueno, les voy a contar algo que en la revista no dicen.


    La vitamina D es una de las vitaminas liposolubles. ¿Qué significa esto? Que necesariamente hace falta grasa para que el organismo pueda utilizarla. Sus principales fuentes corresponden a pescados.


    Los lácteos, que no son precisamente uno de los alimentos que más vitamina D tienen, la pierden al quitarles la grasa (en el caso de los lácteos desnatados y semidesnatados), por lo que hay que volver a añadirla después. O sea, que el primero que puso en el cartón de leche «con vitamina D» en realidad les estaba cobrando por algo que se hace normalmente. Por otro lado, si quieren vitamina D, coman pescado, ya que, según un estudio sobre calcio y vitamina D, en las leches españolas el promedio de aporte es de 0,75 mg/100 ml (147). Este 0,75 es el equivalente al 15% del CDR (Consumo Diario Recomendado), con lo que necesitaríamos litro y medio diario para alcanzar las necesidades nutricionales.


    Como ven, los lácteos ni siquiera salen reflejados en la tabla de Cambridge sobre alimentos y vitaminas.


    Principales fuentes de vitamina D
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            Vitamina D (mg por 100 g)

          
        


        
          	
            Aceite de hígado de bacalao

          

          	
            210,0

          
        


        
          	
            Caballa cruda
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            Salmón crudo

          

          	
            7,1

          
        


        
          	
            Salmón a la plancha

          

          	
            5,9

          
        


        
          	
            Yema de huevo

          

          	
            4,9

          
        

      
    


    


    Fuente: Food Standards Agency (2002). McCance and Widdowsons’s The Composition of Foods, 6th summary edition, Cambridge, Royal Society of Chemistry.


    Y, por último, no se pasen con la vitamina D. Otra cosa que los expertos de Danone no dicen es que, como todas las vitaminas liposolubles, en exceso puede provocar toxicidad:


    Demasiada vitamina D puede hacer que los intestinos absorban demasiado calcio, lo cual puede provocar niveles altos de este mineral en la sangre.


    Los niveles altos de calcio en la sangre pueden llevar a que se presenten:


    –Depósitos de este mineral en los tejidos blandos como el corazón y los pulmones.


    –Confusión y desorientación.


    –Daño a los riñones.


    –Cálculos renales.


    –Náuseas, vómitos, estreñimiento, inapetencia, debilidad y pérdida de peso.


    La toxicidad de la vitamina D casi siempre ocurre por el uso de demasiados suplementos.


    Fuente: Medline


    Sigamos con la misma revista:


    Lo que comemos es un reflejo de nuestra personalidad. ¿Sientes ansiedad? ¿Atraviesas por un mal momento? No hay por qué preocuparse. Hay una «psicodieta» para ti. Ponla en práctica y no sólo conseguirás vencer la ansiedad, sino que también eliminarás hasta un kilo en una semana.


    Aquí no creo necesitar el apoyo de ninguna fuente para meterles un repaso.


    Lo que comemos es reflejo de nuestros hábitos y de nuestra cultura. La personalidad no tiene nada que ver en esto. Cómo comemos, si tenemos más o menos apetito, puede ser, y no siempre, un síntoma de algunos trastornos o enfermedades. Pero lo que comemos solamente es una enfermedad cuando se trata de pelos, tierra, cal de las paredes o papeles. Se llama pica- o alotriofagia (148).


    Y, en ocasiones, aspectos relacionados con la comida, como la obsesión por ella, la compulsión al comer, la negativa a hacerlo o el afán por eliminar lo comido, constituyen en conjunto una enfermedad. Y muy grave.


    Ni la ansiedad ni la depresión se pueden curar «poniéndose a dieta», sobre todo si esta expresión se refiere a limitar la alimentación. Cualquier psicólogo sabe que, cuando se padece alguno de los dos problemas, depresión o ansiedad, o ambos, lo que hay que hacer es precisamente lo contrario: asegurar el cumplimiento de hábitos, como la comida y el sueño, para que la persona no empeore aún más.


    Limitar la alimentación provoca directamente ansiedad, ya que tendemos a obsesionarnos con los alimentos prohibidos. Y las dietas también están relacionadas con tristeza y depresión; de hecho, para tratar a pacientes de trastornos alimentarios, se debe realimentar primero, porque, si no, la psicoterapia no surte efecto.


    Me encantaría que alguien me explicara qué carajo es eso de la psicodieta. Hay hábitos saludables y hábitos que no lo son. De paso, que me explicaran también qué tipo de ética tiene quien se toma alegremente la ansiedad como si fuera una tontería. Es algo muy serio, un problema mental. Y las personas que la sufren lo pasan fatal. De hecho, si yo fuera una de ellas, me sentiría profundamente cabreada con la trivialización que hacen al respecto.


    La siguiente reseña es del mismo estilo: «Adiós a la depresión». Habla acerca de consumir alimentos ricos en triptófano, lácteos, plátano y dátiles.


    Permítanme que reitere: si están tristes y se les pasa comiendo eso, lo que ustedes tienen es una bajada de glucosa, no una depresión. Porque, si lo fuera, ya se podrían comer la producción entera de las islas Canarias, que no iban a mejorar.


    La depresión es una enfermedad en la cual nos encontramos un déficit en neurotransmisores, y no hay alimento ni suplementos nutricionales que la curen. Existen psicólogos, psiquiatras y psicofármacos. Y el uso combinado de los tres es el que tiene mejores resultados. Lo grave de esta «noticia» es que más abajo un doctor afirma que «es importante tomar cereales, sobre todo integrales, que aportan glucosa de forma gradual». Esa afirmación es verdad, pero el problema es que el hecho de que se nombre a un médico en el párrafo siguiente, da credibilidad al párrafo anterior. Porque me niego a creer que, ante una depresión, un licenciado en medicina recete cereales integrales. Durante una depresión se debe cuidar la alimentación, pero la alimentación nunca va a curar una depresión. Y me apuesto lo que sea a que ningún médico me va a llevar la contraria. Por lo menos ninguno que no esté pagado por estas empresas.


    A la vuelta de la página me encuentro más de lo mismo: una dieta para vencer el estrés.


    Repito, si una persona tiene estrés, lo que menos necesita es que se le aporte más poniéndole a dieta. Y en ningún caso la alimentación le va a sanar. Si el estrés, la depresión o la ansiedad se curaran con alimentos, a lo mejor en lugar de psicóloga sería nutricionista.


    Unas páginas más adelante cambiamos de tercio; menos mal, porque me estaba aburriendo y cabreando a partes iguales. Un nutricionista (no aparece el nombre por ningún lado) te da a elegir entre distintas opciones de alimentación en desayuno, aperitivo o merienda. Hay una opción A y sugiere cómo mejorarla, suponemos que para hacerla más adecuada, cambiándola por la opción B. En el desayuno la opción A va acompañada de un vaso de refresco, ¡y la mejora que propone es que sea light!


    Vuelvo a mirar. No me he confundido: es el desayuno. ¿Quién desayuna refrescos? ¿Es esto un desayuno normal? Claro que la opción B es pan con leche condensada y una taza de café con… ¡¡¡leche desnatada!!! Y se quedan tan anchos. No creo que tenga que explicar mucho del sinsentido que supone plantear en la misma comida leche condensada y leche desnatada.


    Seguimos pasando hojas. Hablan de la deshidratación en niños: «Los expertos recomiendan» –¿qué expertos?, ¿expertos en qué exactamente?–, «los zumos sin azúcar y la leche son las bebidas más recomendadas para mejorar la hidratación». La bebida más recomendada es el agua. El Ministerio de Sanidad, por medio del programa PERSEO de la Estrategia NAOS de prevención de la obesidad infantil, recomienda que el agua sea la bebida de elección. Y punto. Y además en su justa medida.


    Una de las aberraciones que se suelen leer habitualmente en las revistas, a veces en boca de personajes más o menos famosos, es que beber mucha agua es saludable. De hecho, en otra de las revistas vemos: «Bebe agua contra la celulitis. La presencia de toxinas en el organismo empeora la celulitis. Beber suficiente agua, 1,5 litros, es esencial para depurar». Ya estamos. Si yo soy una persona sin muchos conocimientos sobre salud, puedo pensar: «Entonces, si me bebo cinco litros, desaparecerá más rápido».


    Ya sé que los propietarios de los medios pueden alegar que ellos no tienen la culpa de la ignorancia o las obsesiones de sus lectores. Y es verdad. Pero no les costaría nada poner también que beber mucho líquido es perjudicial para la salud. La cantidad promedio debe ser de dos a tres litros de líquido, en función de si es invierno o verano, si hemos hecho ejercicio o si nuestra actividad habitual requiere esfuerzo físico y produce sudoración.


    Además, un reciente estudio publicado en el Journal of the American Society of Nephrology y realizado por Dan Negoianu y Stanley Goldfarb ha llegado a la conclusión de que la eliminación de «toxinas» se produce hasta cierto grado; tampoco han encontrado evidencias de que ayude a perder peso, ni de que mejore la salud de la piel. Lo que sí afirman es que una persona que no beba lo suficiente tendrá la piel deshidratada –y el resto del cuerpo, suponemos–, pero no que el aporte de agua favorezca el rejuvenecimiento de la piel (149).


    Por encima de las cantidades diarias recomendadas nos podemos encontrar un problema de salud con consecuencias muy graves. Si alguien tiene sed de manera constante, debe acudir al médico, ya que podría ser indicador del debut de una diabetes mellitus. Si no es así, y nos encontramos ante una persona que bebe demasiado «porque ha leído que depura, que elimina la celulitis y ayuda a saciar», más vale que deje de hacerlo o que pida ayuda profesional, porque puede acabar con un cuadro de hiperhidratación que puede ser mortal si se alcanza una hiponatremia grave (la obsesión por beber agua de forma desmesurada se denomina potomanía).


    Este cuadro también puede darse de manera aguda, si la persona bebe muy rápido, en un tiempo breve, una cantidad superior a la que su organismo puede eliminar. La hiperhidratación o intoxicación por agua puede provocar fallo renal, fallo cardiaco, edema cerebral, convulsiones, coma y muerte. Como ven, no es ninguna nimiedad.


    Sigo pasando páginas:


    Limpia tu cuerpo y tu mente en 13 días. Especialmente indicado como método de desintoxicación después de tratamientos farmacológicos agresivos como la quimioterapia o tras vivir dificultades emocionales. Supervisado por un médico alopático.


    Les juro que se me afilan los colmillos por segundos. Si se quieren limpiar el cuerpo, usen jabón, como todo el mundo. Si a alguien le han dado quimioterapia, será porque tiene una enfermedad lo suficientemente grave que justifique una intervención tan agresiva. Si tienen problemas emocionales, vayan a un psicólogo. El concepto de «mente sucia» no se estudia en la Facultad de Psicología. De hecho, si alguien entra por la puerta de mi consulta diciendo que quiere que «le limpie la mente porque la tiene sucia», le voy a derivar inmediatamente al psiquiatra con el que habitualmente trabajo. O voy a pensar que está intentando decirme que sufre algún tipo de parafilia. Si lo que quiere es un «lavado de cerebro», le sugeriré que se meta en una secta o se compre una tele. Si necesita 13 días de relax, cosa absolutamente saludable, lárguese a la playa. O a una casa rural, que sospecho que va a ser más barato y va a disfrutar mucho más.


    Y, para terminar, ¿médico alopático? Todos los médicos de la Sanidad Publica son alopáticos, ya que el término es el que utilizan los homeopáticos para designar la medicina convencional. Lo que están diciendo es «que les va a ver un médico normal». Claro que, por llamarle alopático, les van a cobrar más, y nadie se va a molestar en hacerles esta pequeña aclaración.


    Aunque no se lo crean, llevo analizado solamente el contenido de media revista. Si me meto a fondo con todas, me va a salir una enciclopedia en lugar de un libro.


    Se me abre la boca como un buzón cuando en esta misma revista leo:


    La comida light, los gimnasios, las clínicas y los productos para tener el cuerpo perfecto mueven millones de euros y van penetrando en la mente de la sociedad al crear ideas erróneas en cuanto a alimentación.


    Estupor, asombro, incredulidad… ¿El cuerpo perfecto? ¿Y cuánto dinero mueve la salud perfecta?


    No he acabado de cerrar la boca cuando me doy de bruces con un anuncio a toda página de suplementos nutricionales en cápsulas. «Nutrientes prenatales» se llama uno de ellos. ¿No es suficiente con que la madre coma bien? ¿A nadie se le ha ocurrido aún sacar suplementos para «espermatozoides vagos»? ¿Y para «óvulos estresados»?


    Vamos a cambiar de tercio. Como en los toros. Tengo esperanzas de que la siguiente revista contenga menos insensateces; después de todo, es la revista de un conocido programa televisivo sobre «estar sano».


    Empezamos mal, lenguaje militar y estrategias belicosas. Tengo sensación de deja vù:


    Grasa rebelde que se atrinchera en puntos localizados de tu cuerpo. Abdomen, cartucheras, glúteos, muslos y que hacen que la ropa no te siente bien [sic].


    No sé qué tal se ocuparán de la salud física, pero de la mental no lo hacen muy bien. Esto es un puñetazo en la «línea de flotación» de cualquiera. Y nunca mejor dicho.


    El exceso de grasa abdominal en estos momentos se considera un indicador de riesgo cardiovascular, incluso en personas con peso normal, así que si alguien tiene grasa abdominal EN EXCESO, y eso lo va a revelar una medición hecha por sanitarios, de lo que habrá que preocuparse es de practicarle unas pruebas médicas, que determinará el médico que le trate, plantearle una dieta equilibrada y motivarle para hacer ejercicio, teniendo en todo momento como objetivo el cambio de hábitos y la salud, no si la ropa le sienta bien o mal.


    En las mujeres, que la grasa se almacene en muslos y caderas es normal, y depende de factores hormonales y genéticos, además de la alimentación y el sedentarismo. Como ya he dicho antes, el adelgazamiento selectivo es una utopía; si alguien quiere «cambiar» alguna parte de su cuerpo, tendrá que hacer ejercicio para que, en lugar de masa grasa en esa zona, tengamos masa muscular.


    Cierto grado de grasa es absolutamente necesario para el ser humano. Primero, porque hace las funciones de reserva energética, es un mecanismo de supervivencia; así, si fuera necesario, el cuerpo dispondría de cierto margen para sobrevivir «comiéndose a sí mismo». Rusell, un prestigioso psiquiatra británico, lo denominó «autocanibalismo proteico». ¿A que suena feo? Pues es lo que nos haría mantenernos vivos si fuéramos sepultados por un terremoto y tardaran siete días en rescatarnos. O, sin ser tan dramáticos, si una enfermedad nos impide comer durante muchos días, el cuerpo se alimentaría de sus reservas, sin comprometer las funciones vitales. Es verdad que a un precio, pues el ayuno tiene consecuencias negativas para la salud, pero sobreviviría, que es de lo que se trata, por eso es un mecanismo de «emergencia» exclusivamente.


    También nos ayuda a mantener estable la temperatura corporal, protegiéndonos del frío y del calor. Hace las funciones de aislante térmico. Por eso las personas con trastornos alimentarios casi siempre tienen frío. Por eso y por los mecanismos de ahorro que pone en marcha el ayuno continuado.


    Las grasas están presentes en todas las células, los nervios y el revestimiento de los órganos. Y son necesarias para que se realice correctamente la absorción de ciertas vitaminas (A, D, E, K) desde el tubo digestivo. Estas vitaminas son las llamadas liposolubles. El déficit de estas vitaminas provoca anemia. En el caso de la vitamina A, la mayoría de los problemas que provoca son oculares. Su otro nombre es retinol, de retina. La falta de vitamina D provoca que el calcio no se absorba bien. Las pacientes con trastornos alimentarios tienen osteopatías, problemas de densidad ósea, no por falta de ingesta de la vitamina, sino por la falta de consumo de grasas y de grasa corporal. La falta de vitamina K puede provocar problemas hemorrágicos. Por su parte, la vitamina E protege los vasos sanguíneos y mantiene los glóbulos rojos.


    Por otro lado, recuerden: el exceso de vitaminas también tiene consecuencias negativas.


    Conclusión: es necesario tener un porcentaje corporal de grasa mínimo para estar sano.


    Y sugerencia: si la ropa «no sienta bien», ¿por qué no retoman la iniciativa de adaptar las tallas y los patrones a las medidas de las mujeres normales? Parece más saludable y más fácil que cambiar la morfología de esas mujeres, ¿no?


    Continúo con la revista. Hablan de yogur desnatado: «Un estudio demostró que incluirlo en la dieta ayuda a eliminar la grasa abdominal». Yo no digo que sea mentira, ni que la investigación esté sesgada, pero me gustaría poder leer el estudio para formarme mi propia opinión al respecto. Además, me da la impresión de que la «causalidad» no es tan simple como plantean aquí. Porque, si no, ya estarían todos los «yogurteros» colocando el cartelito en los envases: «Ayuda a eliminar la grasa abdominal»; como si lo viera.


    «Evita que el vientre se hinche. Sustituye la sal por finas hierbas aromáticas y elige las más digestivas y carminativas.» Pongamos que yo sigo sus consejos y elimino TODA la sal de mi alimentación. Además, a los hipertensos se les quita la sal, ¿verdad? Eso va a ser que es mala, pienso. Pues lo más probable es que acabe sufriendo una hiponatremia.


    Hiponatremia: afección metabólica en la cual no hay suficiente sodio (sal) en los líquidos corporales por fuera de las células.


    La sal o sodio es fundamental para la supervivencia. El sodio se encuentra sobre todo en los líquidos corporales por fuera de las células y es muy importante para mantener la presión arterial. Cuando la cantidad de sodio en los líquidos externos de las células baja, el agua se traslada hacia éstas para equilibrar los niveles. Esto provoca que las células se hinchen. Aunque la mayoría de las células puede manejar esta hinchazón, las células del cerebro no lo pueden hacer, debido a que los huesos del cráneo las confinan.


    La hiponatremia puede ser una emergencia potencialmente mortal.


    Fuente: Medline


    Eliminar la sal en hipertensión es muy importante, porque las personas que la sufren están enfermas, pero las personas sanas deben tomar obligatoriamente sal.


    Casi lo olvido: ¿cuántos de ustedes saben qué quiere decir carminativo? (Al final, estas revistas van a resultar una fuente de aprendizaje léxico.) Pues significa que favorece la expulsión de gases del tubo digestivo.


    Nada que objetar a esto de aprender vocablos, puede ser útil en algunos juegos de mesa, pero sospecho que en este caso es parecido a cuando alguien quiere hacer creer que sabe mucho: tira de tecnicismos.


    Dos citas sobre algo que, si estuviera puesto en un envase, estaría vulnerando la Ley: «el yogur, especialmente el que contiene lactobacilos, te ayuda a regular el tránsito intestinal» y «se sabe que las bacterias intestinales buenas (probióticos) que se encuentran en los yogures o preparados ayudan a reducir las infecciones». Creo que entre la EFSA, la ASA y Raoult ya han contestado a esto.


    Ejemplos un poco más graves: en una de las revistas utilizadas para este trabajo, recomiendan el anís estrellado para los gases de los bebés. A los que se creen lo que dicen los medios «a pies juntillas» y a los que piensan que «lo natural» no puede hacer daño, les recomiendo lean atentamente el siguiente estudio, realizado en Madrid, a raíz del ingreso de varios bebés por urgencias neurológicas tras consumir anís estrellado (150):


    Este estudio fue llevado a cabo por profesionales del Instituto Nacional de Toxicología, por médicos de los hospitales Gregorio Marañón y del hospital La Paz de Madrid, por técnicos de Salud Pública y por profesionales de la Epidemiología.


    Desde mediados de marzo del 2001 hasta finales de septiembre del mismo año desde varios hospitales de la Red Sanitaria Nacional se realizaron 17 consultas al Instituto Nacional de Toxicología sobre la aparición, en niños menores de tres meses, de un cuadro caracterizado por una sintomatología predominantemente neurológica y digestiva que los médicos asociaban al consumo de anís estrellado como carminativo.


    Metodología: el ámbito del estudio se centró en dos hospitales de la red sanitaria de Madrid. La población sobre la que se realizó el estudio fueron todos los niños menores de tres meses ingresados en ambos hospitales, a través de urgencias pediátricas, entre los meses de febrero y septiembre de 2001. 


    Para el estudio de casos y controles, se incluyeron como potenciales casos todos los niños ingresados durante el periodo de febrero a septiembre de 2001 en los servicios de Neonatología, Pediatría y Neurología infantil, menores de tres meses, con un cuadro neurológico caracterizado por la aparición de irritabilidad, movimientos anormales (espasmos, mioclonías y temblores), vómitos, nistagmus y episodios de desaturación de oxígeno, sin ninguna etiología que pudiera explicar el cuadro clínico.


    Recomendaciones:


    1. Dada la dificultad para diferenciar las especies Illicium verum e Illicium anisatum, y la posibilidad de aparición de clínica neurológica a altas dosis de la planta medicinal (Illicium verum), se debe incorporar en el etiquetado la siguiente información:


    a. Identificación de la especie vegetal envasada.


    b. Indicaciones terapéuticas.


    c. Contraindicaciones: entre las que se indique especialmente la recomendación de no utilizar en recién nacidos y lactantes.


    d. Forma de preparación de la infusión (para evitar decocciones) y dosis exacta de uso.


    2. En situaciones similares a la descrita, se propone identificar las partidas alteradas y proceder a su destrucción.


    3. Es necesaria una mejor regulación de las plantas medicinales, que incluya la identificación y análisis de los productos antes de su puesta en el mercado y un correcto etiquetado de los mismos, con la misma información que se indica en el punto 1.


    4. Los resultados de este estudio deben ser divulgados entre los profesionales sanitarios, especialmente pediatras y neonatólogos, para que puedan considerar la posibilidad de esta etiología en el diagnóstico diferencial de las convulsiones en recién nacidos y lactantes.


    5. Dado el incremento actual de la utilización de remedios fitoterapéuticos, sería conveniente promover la investigación de los principios activos contenidos en las plantas medicinales.


    El anterior no es el único ejemplo de riesgo para la salud que he encontrado, pero sí uno de los más peligrosos. Otra de las revistas nos sugiere que nos hagamos una pedicura con ictioterapia. Para los que no lo sepan, consiste en meter los pies en una arqueta para que los peces garra rufa (sí, les juro que se llaman así) nos coman las pieles muertas. A mí, personalmente, la idea me parece de lo más desagradable, pero es que además, según el Colegio Profesional de Podólogos de Andalucía, es una práctica que no está exenta de riesgos (151):


    El Colegio Profesional de Podólogos de Andalucía ha advertido del peligro que conlleva la ictioterapia, el tratamiento estético de moda consistente en sumergir los pies en agua caliente con unos peces que succionan las células muertas.


    Según ha informado el Colegio de Podólogos en un comunicado, el uso de este tratamiento puede transmitir infecciones y enfermedades como el VIH y las hepatitis B y C, así como infecciones de la piel como hongos y verrugas de los pies.


    Por cierto, de esto último sí advierten en otra de las revistas, pero ya me imagino el conflicto de quien lea los dos consejos: ¿a quién da credibilidad?


    Tengan mucho cuidado con las prescripciones y consejos que leen en las revistas. Desconozco cuál es el motivo de que errores tan insanos se cuelen en los medios impresos; es verdad que contrastar tanto mito, leyenda y error nutricional cuesta trabajo, pero documentarse correctamente es, precisamente, la labor de un buen periodista.


    También sorprende que en algunas revistas –unas más, otras menos– nos encontremos, entre tanto anuncio y recomendación, interesantes entrevistas y reportajes sobre el tema. Por ejemplo, en el número de abril de Telva, una entrevista de siete páginas a eminentes doctores españoles titulada «La salud está en el plato: la alimentación importa», en la cual se dan unos consejos de lo más adecuado, en patente oposición a la sarta de insensateces como las arriba descritas.


    Como se afirma en el prólogo de «Recomendaciones nutricionales basadas en la evidencia para la prevención y el tratamiento del sobrepeso y la obesidad en adultos» (152):


    Otro factor que aumenta la confusión en este campo es la multiplicidad de voces que se consideran autorizadas para suministrar consejos y prescribir dietas: pocas personas se atreverían a ofrecer recomendaciones sobre cómo puede construirse un cohete espacial; sin embargo, en nutrición ocurre todo lo contrario, pues todo el mundo cree saber de esta materia basándose en su propia experiencia al alimentarse. Este hecho favorece la existencia de multitud de mitos y prejuicios, incluso entre profesionales sanitarios, así como la proliferación de dietas milagro, algunas realmente pintorescas.


    Roberto Sabrido, ex director de la AESAN (Agencia Española de Seguridad Alimentaria y Nutrición)


    No sé si necesitan más ejemplos. Yo no. Con este par de autopsias ya me he hecho una idea de la fiabilidad de los consejos en alimentación en los medios impresos.


    Y ahora vámonos a uno de los hábitos más instaurados en nuestro país y también objeto de controversias respecto a su publicidad: el consumo de bebidas alcohólicas.


    Conservados en alcohol


    En la misma revista a la que me refiero en el punto anterior, hablan de las propiedades de la vid y «sus importantes componentes resveratrol, taninos, ácido ascórbico, flavonoides, carotenoides y otros fitoquímicos». Por momentos dudo sobre si me he comprado una revista de difusión general o el Journal of Agricultural and Food Chemistry.


    La verdad, no voy a negar que estaba esperando que apareciera el «milagro de la longevidad», la fuente de la eterna juventud del siglo xxi: el resveratrol. Sí, es cierto, alarga la vida, pero en levaduras y gusanos, la Saccharomyces cerevisiae y el Caenorhabditis elegans para ser más exactos.


    En humanos, los estudios que se han realizado son escasos y, aunque es verdad que en estos momentos muchos investigadores tienen sus esperanzas depositadas en el potencial que pueda tener el resveratrol como fármaco, aún hay pocos ensayos clínicos y uno de ellos tuvo que ser suspendido tras las alta frecuencia de fallos renales que presentaron los sujetos con los que se estaba realizando. Hay que decir también que todos eran enfermos de mieloma múltiple y que el fallo renal es habitual en esta patología.


    De todas maneras, como el del resveratrol es un tema del que hay gente que sabe mucho más que yo, les dejo dos reseñas para que amplíen la información y se planteen si es buena inversión pagar una desmesurada cantidad de euros para comprar unas pastillitas de las que aún no se sabe si tendrán efectos secundarios o cuáles son las dosis adecuadas (153) (154).


    Hablemos de los taninos. A estas alturas, todo el mundo sabe que el vino tiene taninos, pero lo que no saben es que podemos encontrar taninos en otros muchos alimentos como granadas, nísperos, moras, arándanos, grosellas, membrillos y legumbres, y también en bebidas como el té, el café y el chocolate, con la ventaja de que éstos pueden ser consumidos por casi todas las personas y no tienen efectos secundarios; a la resaca me refiero, entre otras cosas.


    ¿Y el ácido ascórbico? ¿No les pareció más sencillo poner su otro nombre? Vitamina C. A lo mejor no lo han puesto porque suena más técnico o porque se les iba a ver el plumero, ya que todo el mundo sabe que la vitamina C está presente fundamentalmente en cítricos y verduras frescas.


    Ahora a por los flavonoides, que son los pigmentos que contribuyen al color de muchas frutas y verduras. Efectivamente, el vino tiene flavonoides, pero también se encuentran en la fresa, naranja, espinacas, remolacha, pimientos, cebolla, aguacate, berenjena, plátano, brócoli y coliflor. No me digan que no es fácil que, sin pensar mucho, a lo largo de la semana, en un menú normal, caiga algunos de estos alimentos.


    Carotenoides. A la mayoría de los que lean esto les sonará más uno de ellos, el beta-caroteno. Y posiblemente les sonará a zanahoria. Los carotenoides son el factor precursor de la vitamina A, también conocida como retinol. Es fundamental en nuestra dieta, pero también es fácil que la estemos aportando sin darnos cuenta, ya que aparece en el hígado (de pollo, de cerdo, de ternera, de pescado), riñones, huevos, leche, mantequilla, queso, zanahorias, brócoli, col, espinaca, calabaza, melón, melocotones, mango, guisantes, pomelo, albaricoque. ¿Por qué el vino no viene en mi lista? Porque la cantidad de carotenoides presentes en él es ínfima. Es como afirmar que yo soy negra porque tenga un lunar.


    Y para terminar, fitoquímicos, una palabra que engloba a todos los anteriores y alguno más.


    Concluye el párrafo con «y todo en una copita de vino», sin plantear que niños, personas que estén bajo muchos tratamientos farmacológicos, embarazadas y enfermos hepáticos, entre otros, tienen prohibido tomar «esa copita de vino».


    En Hola, revista en la que apenas hay anuncios, llama poderosamente la atención uno de vino. A toda página. El anunciante es el Ministerio de Agricultura, Alimentación y Medio Ambiente. Y, para mi asombro, luce la enseña de la Unión Europea (fig. 44). Yo no sé si estos señores que promocionan el consumo de vino saben que España es el segundo país de Europa en el consumo de alcohol puro por habitante y año, después de Francia (155).


    El eslogan es impagable: «Quien sabe beber, sabe vivir». Y el que es abstemio, ¿no sabe vivir? ¿Y el que no puede por motivos de salud? ¿Es un desgraciado? ¿Y los musulmanes? A ver si se van ustedes a cargar la Alianza de Civilizaciones con esta tontería.


    La campaña es una iniciativa del sector vitivinícola español. Acabáramos.


    Me imagino que muchos están pensando que soy una exagerada. Total, por una copita. El problema es que la mayoría de las personas que tienen problemas con el alcohol no se toman una copita. Y que los que lo hacen ya se autojustifican bastante como para que además les demos «razones saludables» y la bendición de todo un ministerio.


    Por si no lo saben, les voy a buscar unos datos. En 2006, el Instituto de la Mujer realizó un estudio sobre prevalencia del alcoholismo femenino, y los resultados revelaron que las bebedoras abusivas representan un 2,3% de la población femenina, lo que en términos absolutos equivale a 448.348 mujeres (156).


    Es evidente que el que no tiene problemas con el juego, ni se dará cuenta cuando pase por delante de un bingo. Pero para los psicólogos, que habitualmente tenemos que lidiar con pacientes que presentan adicciones, estas variables son tan importantes que, durante las primeras fases de la terapia (y éstas pueden durar mucho tiempo), les hacemos salir sin dinero y sin tarjetas de crédito, y, si alguno de sus recorridos habituales pasa por delante de un casino, bingo o sala de juegos, les hacemos variar el trayecto. Porque sabemos que unas «luces de neón» pueden mandar al traste meses de tratamiento.


    Asimismo, una mujer que no tenga problemas con el alcohol no va salir corriendo a abrir una botella por que vea un anuncio. Pero muchas de esas 448.348 mujeres que padecen alcoholismo sí lo harán. Si encima les dan razones para ello, aumenta la probabilidad de que lo hagan. Sólo quien haya vivido el problema de cerca sabrá cuán peligrosos son los diminutivos: una copita, una cervecita…


    La OMS (Organización Mundial de la Salud) lo tiene bastante más claro que nuestro ministerio. Como el documento está en inglés, y en este país no somos muy devotos de los idiomas, he extraído los párrafos más relevantes de un post sobre el tema, escrito en el blog «El nutricionista de la general»:


    El consumo de bebidas alcohólicas es una de las tres prioridades más importantes del panorama mundial. A pesar de que sólo la mitad de la población lo consume, el alcohol como factor de riesgo a escala global es la tercera causa de enfermedad y de muerte prematura tras el bajo peso al nacer y el sexo sin protección. En Europa, el alcohol es también el tercer factor de riesgo en relación con la salud y la mortalidad, por detrás sólo del tabaco y la hipertensión arterial. […]el consumo de bebidas alcohólicas se ha asociado de forma convincente con cerca de 60 tipos de enfermedades y circunstancias no deseables, incluyendo lesiones mentales y trastornos del comportamiento, afecciones gastrointestinales, cánceres, enfermedades cardiovasculares, trastornos inmunológicos, enfermedades pulmonares, enfermedades óseas y musculares, trastornos reproductivos y daños perinatales, incluyendo un mayor riesgo de alumbramientos prematuros y de bajo peso al nacer.


    Aunque se ha demostrado un pequeño efecto protector entre el consumo ligero y moderado de alcohol sobre las enfermedades isquémicas, su consumo ha de considerarse como abrumadoramente tóxico para el sistema cardiovascular


    En 2007, la Agencia Internacional para la Investigación del Cáncer concluyó que existía una relación causal entre el consumo de alcohol y distintos tipos de cáncer: cavidad oral, faringe, laringe, esófago, hígado, colon, recto y mama.


    Por su parte, el consumo ligero a moderado parece tener un efecto protector en las enfermedades isquémicas. Este efecto resulta ser igual para las personas que sólo beben cerveza o sólo vino. Sin embargo, cada vez más con pruebas que lo respalden, este efecto sobre algunas enfermedades cardiovasculares parece que puede deberse a factores de confusión, apuntando la idea de que el consumo bajo o moderado de alcohol debe ser considerado más como indicador de buena salud y una mejor posición social que una causa de la mencionada buena salud. En cualquier caso, el efecto protector desaparece totalmente cuando los consumidores realizan un consumo excesivo de alcohol, aunque sea una vez al mes.


    Además, no hay ningún efecto protector para los más jóvenes, para quienes cualquier dosis de alcohol aumenta el riesgo de eventos isquémicos. En cuanto a las personas mayores, la reducción del riesgo de fallecimiento por enfermedad isquémica se obtiene de forma mucho más efectiva mediante la realización de actividad física y con una dieta más saludable que tomando una bajas cantidades de alcohol (157) (158).


    Cuál no será mi sorpresa cuando, al consultar la normativa, me encuentro con que desde el 1 de julio de 2007 ya no pueden hacerse alegaciones sobre las virtudes saludables de las bebidas alcohólicas de graduación superior a 1,2% (entre las cuales está el vino), dado que así queda recogido en el Reglamento Europeo y del Consejo, de 20 de diciembre de 2006, relativo a las declaraciones nutricionales y de propiedades saludables de los alimentos (159).


    Vuelvo a mirar el anuncio. No hacen ninguna alegación sobre salud. Van más allá, prometen la felicidad. No necesito hacer ninguna investigación para afirmar que «el consumo moderado de vino no aumenta la felicidad. Son factores de confusión».


    Sí afirman que la «dieta mediterránea» es exquisita (ninguna alegación a eso) y saludable. Y, aunque directamente en ningún lado lo ponga, el anuncio hace pensar que el vino forma parte de la «dieta mediterránea». Pero no lo pone. Ahí está el truco. Como ven, con papel de fumar nos la cogemos.


    Por curiosidad, me meto en la página web de la campaña. Me piden que sea mayor de 25 años. En España la edad legal para consumir alcohol es de 18 años. ¿Tienes que tener siete más para que te hablen de él? A buenas horas, teniendo en cuenta que los estudios del Plan Nacional sobre Drogas cifran la edad de inicio del consumo a los 13.


    En la nota de prensa pone textualmente:


    […] recoge la información completa sobre el concepto de consumo moderado y los peligros del abuso del alcohol, las cantidades consideradas de bajo riesgo para disfrutar el vino como complemento de una dieta equilibrada.


    No obstante, sobre la base de investigaciones internacionales y diferentes referencias proporcionadas por varias autoridades públicas, desde el punto de vista médico se acepta que el consumo moderado de bajo riesgo se sitúa en estos valores:


    –Hasta dos unidades de bebidas al día para las mujeres.


    –Hasta tres unidades al día para los hombres.


    –No más de cuatro unidades al día en cada ocasión (fig. 41).


    Señores, ¿tanto les cuesta citar las investigaciones? ¿Y mencionar los nombres de las «autoridades públicas»?


    Público objetivo: individuos de 25 a 50 años con afinidad al sector, aunque no necesariamente consumidores y otorgando una principal importancia a la mujer.


    Ahora ya entiendo lo que hacía este anuncio en Hola.


    Estrategia de comunicación: transmitir mensajes positivos asociados con el consumo de vino mediante experiencias que fusionen el vino con la comida, el placer y el disfrute de la vida.


    Sólo si bebéis vino, vais a ser felices. ¿Esto difiere mucho del «beber es de adultos» contra el que tanto se intenta luchar?


    Si el vino se consume de acuerdo con las directrices recomendadas de moderación para personas adultas, como parte de una dieta equilibrada, es perfectamente compatible con un estilo de vida moderno.


    ¿Estilo de vida moderno? Claro. Me huelo que lo que quieren es romper con la idea de que «salir de vinos es de abuelos» y fomentar el consumo entre aquellos que menos lo hacen. De hecho, el target me da la impresión que es más bien de «salir de cañas».


    Destacamos que entre los objetivos a cubrir está la información a los consumidores sobre el consumo responsable de bebidas alcohólicas y sobre los riesgos derivados del abuso de alcohol.


    Pues yo no lo encuentro. A no ser que se refieran al párrafo siguiente:


    Si bien para la mayoría de los consumidores el vino es una bebida agradable para degustarla con moderación, una minoría abusa de las bebidas alcohólicas de una manera perjudicial para ellos mismos y puede serlo también para los que los rodean.


    De las advertencias sobre los peligros del consumo de alcohol sólo he encontrado esta breve mención. Y sospecho que no voy a encontrar más. Por cierto, estos señores deberían leerse el documento de la OMS. O el presente libro.


    El vino es el mejor acompañante de una buena comida. Para dosificarlo mejor, toma también agua. No rebases las directrices para un consumo moderado de bebidas alcohólicas. Consulta aquí las cantidades recomendadas de bajo riesgo. Es preferible beberlo en pequeñas cantidades y con regularidad.


    Según la captura de pantalla, esto es «desde tres al día y no más de cuatro unidades cada vez». Pero con regularidad, ¿no? ¿A qué llaman ustedes regularidad? ¿A todos los días? Porque, si es así, creo que se llama alcoholismo.


    Mola mucho lo de «debería evitarse en determinadas situaciones, como por ejemplo durante el embarazo, cuando se toman medicamentos o se manejan máquinas». De hecho, si la «máquina» es un coche, una ambulancia o un autobús escolar, creo que no debería evitarse, es que está prohibido. Y durante el embarazo también creo recordar que los médicos tienen la mala costumbre de prohibirlo o limitarlo a una sola copa de vino y en ocasiones especiales. O por lo menos lo hacían.


    Entre los participantes que prestan su imagen a la campaña, aparece el doctor Dexeus, sólo que en su caso no es vino, sino cava, lo que promociona. ¿El cava está en la dieta mediterránea? Al final, a esto de la dieta mediterránea se va a apuntar hasta el rosbif. Por cierto, ¿no estaba prohibido que salieran médicos en los anuncios? Claro, que no dice que sea saludable, dice que da felicidad, a lo mejor eso sí está permitido.


    Por último, explican muy bien que son «productos agroalimentarios» y, por eso, pueden optar a la financiación de la Unión Europea para publicidad. O sea, que además está subvencionado. No sé si esto les sentará muy bien a las asociaciones de afectados.


    Hay un interesante artículo titulado «¿Por qué es tan difícil legislar sobre el alcohol en España?» (160). La autora, Alicia Rodríguez Martos, de la Agencia de Salud de Barcelona, explica muy bien las enconadas luchas entre las empresas implicadas y los organismos relacionados con la promoción de la Salud:


    El primer anteproyecto (2002) se orientaba a la prevención de problemas de alcohol en la población general. El segundo (2006) se limitaba a la prevención en menores. Nadie, ni siquiera la industria, podía estar en contra. Pero un sesgado interés puso el acento en el vino –que, presuntamente, no debería ser considerado alcohol sino alimento y, en consecuencia, debía eliminarse de la Ley–, de modo que el anteproyecto se convirtió en la «guerra del vino», con sus predecibles consecuencias. De nuevo, un anteproyecto de ley sobre alcohol se guardaba sine die en el «baúl de los recuerdos». […]


    […] Determinadas circunstancias, como la recientemente vivida con el anteproyecto de ley sobre alcohol promovido por la ex ministra Salgado, ponen de manifiesto flagrantes contradicciones y la triste realidad de que el conflicto entre economía y salud se salda siempre a favor de la primera.


    […] El anteproyecto se estrelló contra el sólido dique del sector alcoholero, que, en cambio, logró que se aprobara la Ley 24/2003, de 10 de julio, de la Viña y el Vino, donde se define el vino como alimento. Una buena medida, presuntamente protectora frente a posibles futuros intentos de una nueva Ley sobre el alcohol, donde, a tenor de esta definición del vino, éste debería ser excluido de las bebidas alcohólicas. Querer controlar el acceso de los menores al alcohol (vino incluido) hizo rasgarse las vestiduras también a políticos e intelectuales y, como no, a la FAS (Fundación Alcohol y Sociedad, fundada por FEBE, Federación Española de Bebidas Espirituosas), presuntamente creada para prevenir las consecuencias adversas del consumo de alcohol, especialmente por parte de los menores y jóvenes […]


    […] Las opiniones a favor del Anteproyecto de la mayoría de sociedades médicas (32, en concreto), de padres de alumnos y organizaciones de consumidores fueron recogidas en un manifiesto (7-02-07), que subrayaba los efectos perjudiciales del alcohol sobre el cerebro adolescente, apoyaba la prohibición y venta de alcohol a los menores y reclamaba políticas de restricción de la publicidad. El manifiesto fue duramente criticado por actuar por intereses aviesos (?).


    No se me ocurre qué aviesas intenciones podrían tener las sociedades médicas y las asociaciones de padres de alumnos. ¿A ustedes sí? De toda la vida he pensado que los sanitarios nos preocupamos por la salud de nuestros pacientes, y los padres, en general, más allá de la salud, por sus hijos.


    Y antes de que alguien piense que el consumo de vino en adolescentes no es un problema, les recuerdo que de vino no, pero de calimocho sí. Aunque a la luz de la Ley ésa a lo mejor yo estoy confundida, y el calimocho es también un alimento.


    La rubia que vino del Norte: la invasión de la cerveza


    En este país siempre se ha bebido vino, con sus múltiples variantes y denominaciones de origen. La cerveza, junto con los suevos (suevos, vándalos y alanos, como recordarán los afortunados que estudiaron la Educación General Básica o EGB) y las mitificadas suecas, constituyen las tres invasiones rubias que nos llegaron del Norte.


    Como bien decía Estrabón, «la Turdetania (valle del Guadalquivir y Andalucía occidental) es maravillosamente fértil. Produce en abundancia toda clase de frutos; la exportación duplica estos bienes porque los frutos sobrantes se venden con facilidad a los numerosos buques mercantes que transitan sus vías fluviales y sus obras. De Turdetania se exporta trigo, mucho vino y aceite; éste, además, no sólo en calidad, sino en cantidad insuperable» (60).


    Pero en las últimas décadas, los bares y chiringuitos de este país han asistido, sin apenas darse cuenta, a la colonización de esta intrusa, con el consiguiente desplazamiento del alcohol tradicional español: el vino. Despacio, sin aspavientos pero sin pausa, se ha convertido en uno de los productos más consumidos en jaranas, saraos y celebraciones, y fuera de ellos.


    De hecho, y llevando la contraria al ponente que se atrevió a afirmar que «no existen alcohólicos de cerveza» durante la presentación en el Colegio de Médicos de Madrid de las conclusiones sobre «los beneficios de la cerveza en un estudio realizado en monjas de clausura», me atrevo a asegurar, sin estudios que me avalen, que un elevado porcentaje de mujeres alcohólicas (y de hombres) son fundamentalmente consumidores de cerveza.


    ¿Saben por qué lo afirmo con tal rotundidad? Porque los veo en mi consulta.


    No obstante, y en respuesta a la temeraria afirmación (la del ponente, no la mía), les sugeriría leer las conclusiones del estudio del Dr. David. A. Kaneken, profesor de Neurología en la Indiana University School of Medicine, entre las cuales se encuentra lo siguiente:


    El sabor de la cerveza predispone al abuso del alcohol […] Creemos que éste es el primer experimento en humanos que demuestra que el sabor de una bebida alcohólica sola, sin ningún tipo de efecto tóxico del alcohol, puede provocar esta actividad de la dopamina en los centros de recompensa del cerebro


    Para estudiar el efecto de sabor de la cerveza en los receptores de dopamina, los investigadores examinaron los cerebros de los voluntarios mediante tomografía por emisión de positrones, que utiliza la radiación emitida por un químico radiactivo, para producir una imagen en 3D del cerebro.


    Los escáneres revelaron mayores aumentos en dopamina después de que los hombres probaron cerveza, en comparación con la degustación de la bebida deportiva o agua, lo que sugiere que el sabor del alcohol es suficiente para provocar una respuesta de placer en el cerebro. Los hombres también reportaron mayores deseos de cerveza después de probarla, en lugar del agua o la bebida deportiva (161) (162).


    En líneas generales, la cerveza es un alcohol bien visto; su peligroso diminutivo «una cervecita» (una detrás de otra en muchas ocasiones) constituye una excusa perfecta para consumir alcohol en público, a diario, sin ser tachado de alcohólico y sin que la mayoría de la gente se aperciba de que su compañero, amigo, vecino… tiene un problema.


    A partir de las doce de la mañana, no es extraño encontrar personas que comienzan a beber cerveza, dado que su relativamente bajo contenido en alcohol hace que el estado de embriaguez no sea evidente hasta que las cantidades consumidas son elevadas; el alcohólico suele continuar consumiéndola a lo largo del día, sin llamar demasiado la atención.


    Por otro lado, la compra de cerveza provoca reminiscencias de partidos de fútbol y reuniones en casa; si un ama de casa compra grandes cantidades de la misma de forma habitual, se le presupone una ajetreada vida doméstico-social, con la casa llena de amigos; sin embargo, si esa misma persona comprara cada pocos días una botella de ginebra, ron o whisky, no tardarían en saltar los rumores, sobre todo en pueblos y ciudades pequeñas. La cerveza es la perfecta máscara del alcoholismo disfrazado de normalidad.


    Hace tiempo que se viene discutiendo si la separación entre drogas duras y blandas fue un planteamiento correcto, ya que permitió que hubiera una falsa percepción del riesgo con respecto a determinadas sustancias, y a los consumidores ampararse en la afirmación de «yo no soy toxicómano, sólo fumo porros», para desesperación de terapeutas y familias.


    Algo similar nos está sucediendo con el alcohol. Esta sustancia tradicionalmente se ha ubicado en el grupo de las «blandas», sin tener en cuenta que quizás es la droga que más familias ha destrozado y que más vidas ha truncado, tanto de forma directa como indirecta: comas etílicos, accidentes de tráfico, accidentes laborales, cirrosis hepáticas, hemorragias cerebrales, sin obviar la implicación del alcohol en la génesis y desarrollo de diversas enfermedades que reducen la calidad y la cantidad de vida del afectado.


    El alcohol es una droga dura, muy dura, sólo tenemos que preguntarle su opinión a cualquiera que haya sufrido este problema, o a sus familiares. Pero en nuestra sociedad no sólo se considera como una droga «blanda», sino que incluso tradicionalmente va unida a celebraciones y momentos de esparcimiento.


    Últimamente, añadido a éste, nos encontramos otro problema, ya que dentro del alcohol se está empezando a diferenciar entre «alcoholes blandos y duros». Bastantes problemas tenemos ya con que el afectado tome conciencia de su adicción –«Yo bebo “lo normal”, todo el mundo lo hace, lo uso como digestivo, etc., etc.»– como para además enfrentarnos a este planteamiento, me refiero a la respuesta «sólo es cerveza», que tan familiar nos resulta a los terapeutas.


    El alcoholismo no es una cuestión de grados, ni podemos hablar de alcohólicos blandos y alcohólicos duros: el alcoholismo es una enfermedad marcada por el consumo incontrolado de bebidas alcohólicas, a un nivel que interfiere con la salud física o mental del individuo y que afecta a las responsabilidades sociales, familiares u ocupacionales.


    No hay alcoholes malos y menos malos, y mucho menos alcoholes «buenos», como, con planteamientos comerciales vestidos de estudios, pretenden vendernos. Todo depende del quién, el cuánto y el cómo. Y más saludable que beber alcohol, aunque sea «responsablemente», es siempre no beberlo.


    El alcohol perjudica la salud. Imagino que ningún productor de bebidas alcohólicas será tan temerario como para negarlo. Aunque sí lo son lo suficientemente como para afirmar lo contrario, amparados bajo el palio de «estudios e investigaciones científicos».


    En la página de divulgación de la Fundación Cerveza y Salud, podemos leer investigaciones –financiadas por ellos mismos, por supuesto– con el sugerente título La cerveza sin alcohol puede mejorar la capacidad antioxidante de la leche materna (163). ¿Puede? ¿Por qué no lo afirman directamente? Leamos el estudio:


    La dieta contiene una variedad de diferentes compuestos que poseen actividad antioxidante o que pueden eliminar estas ROS a través de sus propiedades estructurales.


    Los principales representantes de estos antioxidantes dietéticos son el ascorbato (vitamina C), tocoferoles (vitamina E), carotenoides y flavonoides. Se han realizado estudios con suplementos farmacológicos de estos antioxidantes para valorar su efecto beneficioso. En el ser humano, en contraste con los datos obtenidos en la experimentación animal, no muestra una evidencia consistente sobre el beneficio de esta suplementación.


    Por otra parte, estudios llevados a cabo en la Comunidad Europea en el proyecto «Investigación europea sobre los efectos funcionales de los antioxidantes de la dieta» (European research on the functional effects of dietary antioxidants, EUROFEDA) (Lindsay y Astley, 2002), en el que se han llevado a término o/y recopilado muchos estudios epidemiológicos sobre los antioxidantes, concretamente sobre vitaminas antioxidantes como la vitamina E, C y beta-caroteno, se plantean problemas en cuanto a la relación, causa y efectos, ya que la mayoría de estudios son a largo plazo y están interferidos por patologías crónicas o agudas.


    Además, hay que tener en cuenta que el abuso de suplementos es peligroso debido a su posible papel como elementos prooxidantes, y faltan, en este sentido, estudios prospectivos y controlados. Por tanto, la falta de datos no permite la recomendación de forma «sistemática» de suplementos de antioxidantes.


    Para empezar, en algo estamos de acuerdo: los suplementos nutricionales no han probado su eficacia en humanos; de hecho, incluso pueden ser perjudiciales, y faltan estudios serios y controlados de su efecto a largo plazo.


    De forma diferente, en los estudios epidemiológicos sobre el consumo de antioxidantes naturales procedentes de alimentos y su efecto beneficioso sobre la salud, se observa una correlación inversa entre el consumo de frutas y verduras, y los procesos cardiovasculares y cáncer.


    Por ello, la OMS recomienda una ingesta de 400 g de frutas y verduras al día para poder alcanzar unos niveles óptimos de antioxidantes naturales y prevenir las patologías asociadas a los radicales libres.


    Seguimos estando de acuerdo. Las recomendaciones de la OMS se basan en estudios que sí han demostrado que el consumo de alimentos como fruta y verdura tiene relación con el estado de salud y la incidencia de enfermedades cardiovasculares y cáncer.


    Aunque estén por medio los factores de confusión, que nos hacen pensar que es más probable que una persona que procura seguir las recomendaciones nutricionales de la OMS, también siga las otras, las no nutricionales, a saber, no fumar, hacer ejercicio de forma regular y no consumir tóxicos, entre los cuales la OMS incluye al alcohol, en cualquiera de sus presentaciones comerciales.


    De hecho, los antioxidantes de la dieta desempeñan un importante papel en la protección de las células frente al daño que generan las ROS (Al-Gubory et al., 2010). La composición de la dieta de la madre es un determinante muy importante no sólo para el desarrollo y crecimiento del niño (Moore et al. 2004; MacLaughlin et al. 2005; Borowczyk et al. 2006), sino también para la prevención del estrés oxidativo.


    Asegurar el aporte en la dieta de vitaminas antioxidantes como la E (cuyas principales fuentes son el huevo y la mantequilla, entre las de origen animal, y, entre las de origen vegetal, los aceites vegetales y legumbres), vitamina C (muy abundante en frutas cítricas, piña y vegetales, como el pimiento o el tomate) y carotenoides (muy abundantes en la zanahoria, calabaza y frutas de color anaranjado o amarillento) y polifenoles (presentes en vegetales y productos derivados de ellos), tendría como justificación adicional a las ya existentes para estos nutrientes la de prevenir un desbalance a favor del incremento del estrés oxidativo durante el embarazo.


    Continuamos en sincronía: una dieta compuesta de huevo, aceite de oliva, legumbres, naranjas, piña, pan, zanahoria, calabaza, es algo muy recomendable para cualquiera, embarazo mediante o no.


    Tras todo esto, proceden a comparar dos grupos de cuarenta mujeres y sus niveles de antioxidantes, resultando de la comparativa que las mujeres que han tomado cerveza tienen más antioxidantes en la leche materna.


    En definitiva, la suplementación con cerveza sin alcohol reduce el estrés oxidativo al que está sometida la madre tras el parto, aumenta la actividad antioxidante en la leche materna y, por tanto, reduce el estrés oxidativo del niño tras el nacimiento.


    Se me ocurren unas cuantas cuestiones: ¿las ochenta mujeres comían exactamente lo mismo? Creo que es la mejor manera de atribuir las diferencias a un solo producto. ¿Podrían especificar a qué llaman ustedes «producto natural»? Que yo sepa, la cerveza no mana en la naturaleza.


    En este sentido, el aporte de cerveza sin alcohol cumple los requisitos de ser un producto natural, que incrementa el poder antioxidante de la leche humana y que disminuye el estrés oxidativo en el niño lactante.


    ¿Por qué no incluyeron un tercer grupo de comparación? El de mujeres que siguieran las recomendaciones de la OMS y tomaran 400 gr de frutas y verduras ricas en antioxidantes. Sospecho que a lo mejor tiene que ver con que los resultados habrían sido: Las mujeres que toman cerveza sin alcohol tienen una leche con más poder antioxidante que las que no toman nada, pero la de las mujeres que toman verduras y fruta tiene mucho más poder antioxidante, y además les sale más barato.


    ¿Por qué tampoco en ningún lado se lee que la cerveza sin alcohol SÍ tiene alcohol? La mayoría de la gente desconoce este punto. Según la normativa española, puede denominarse cerveza «sin» cualquiera que tenga hasta un 1% de alcohol. Y este porcentaje es suficiente para afectar a cualquier persona con problemas de salud si toma una cantidad elevada.


    Por último, si la cerveza «sin» tiene tan maravillosos resultados sobre la leche materna, ¿por qué tarda tanto la OMS en recomendarla? ¿Para cuándo un experimento administrando cerveza «sin» a bebés?


    Vayamos a por otro «estudio científico»: idoneidad de la cerveza en la recuperación del metabolismo de los deportistas.


    La cerveza es una bebida clásicamente utilizada en los países occidentales para calmar la sed; de hecho, su consumo tras realizar ejercicio físico constituye una práctica habitual en algunos casos (164).


    ¿Clásicamente? Clásico, lo que se dice clásico, en este país, para calmar la sed, ha sido de toda la vida el botijo con agua.


    ¿Consumo tras realizar ejercicio físico, práctica habitual? Me encantaría saber la opinión de las federaciones deportivas sobre esta afirmación. Estoy segura de que a partir de ahora en los Centros de Alto Rendimiento, tras los entrenamientos, se obligará a los deportistas a beber cerveza, y el que sea abstemio que se aguante. El deporte exige sacrificios.


    Vamos a resumir el experimento: después de una hora de ejercicio físico «extenuante» (lo dicen ellos, no yo) y en condiciones de elevada temperatura ambiental, 35º C y 60% de humedad relativa, o sea, un calor de tres pares, que traduciría cualquiera, les han dado a un grupo agua y al otro grupo cerveza.


    Muy bien, señores, les han puesto a sudar como gorrinos en san Martín y, como todo el mundo sabe, cuando se suda, no sólo se pierde agua sino también electrolitos, por eso a los deportistas, tras un esfuerzo físico, les dan bebidas isotónicas, para reponer los electrolitos perdidos.


    Por otra parte, esta bebida contiene una cierta cantidad de alcohol y, en consecuencia, su utilidad como bebida rehidratante podría ser cuestionable.


    En este punto les doy la razón. A mí también me parece cuestionable.


    Tras analizar antes del ejercicio, inmediatamente después del mismo y tras dos horas de rehidratación, una serie de parámetros indicativos del nivel de hidratación, composición corporal, endocrino-metabólicos, inflamatorios, inmunológicos y psico-cognitivos (coordinación, atención, discriminación, tiempos de percepción-reac­ción, campo visual...) susceptibles de verse influenciados por la cerveza y/o el alcohol que ésta contiene (4º-5º), no se ha encontrado ningún efecto que la haga desaconsejable.


    O sea, que, según ustedes, después de 660 ml de cerveza estaban psico-cognitivamente estupendos. ¿Y la DGT qué opina de esto? ¿No podrían este estudio y sus variables psicocognitivas cambiar esa normativa de tráfico tan estricta que no nos deja beber ni dos cañas?


    Al contrario, la cerveza permitía recuperar las pérdidas hídricas por lo menos en la misma medida que lo hace el agua, no habiéndose podido constatar ningún parámetro que haya sufrido una alteración negativa por el consumo de cerveza.


    En conclusión, los resultados de este estudio demuestran que el consumo moderado de cerveza tras la realización de ejercicio no tiene ningún efecto negativo ni dificulta la recuperación o afecta negativamente las cualidades psicocinéticas en personas deportistas consumidoras habituales de esta bebida. En consecuencia, la práctica habitual de beber cerveza en cantidad moderada y tras hacer ejercicio puede considerarse segura y eficaz en las personas que la consumen habitualmente.


    Claro, para el que no lo haga a menudo, 660 ml de cerveza pueden suponer lo que comúnmente se llama «una tajada de espanto». Por otro lado, la práctica habitual de beber cerveza, aunque sea en cantidad moderada, puede ser un síntoma de alcoholismo, ¿se lo había dicho ya? Aunque sea después de practicar deporte.


    Hay otros puntos en el estudio que no me puedo resistir a plasmar aquí:


    La bebida rehidratante por excelencia es el agua.


    ¿En qué quedamos, agua o cerveza?


    Muestras arqueológicas denotan que la producción de cerveza ha sucedido en la mayoría de las civilizaciones. Se considera que los sumerios fueron los primeros productores masivos de cerveza, pero se atribuye a los egipcios el que dicha producción se hiciera de forma reglada (Wolf, Bray & Popkin 2008).


    Qué perra tiene todo el mundo con los egipcios. Dos civilizaciones no son «la mayoría»; se olvidan ustedes de la griega, la romana, la maya, la azteca, la tolteca, la olmeca, la china…, por poner unos cuantos ejemplos.


    Por otro lado, ni los sumerios ni los egipcios invadieron España, cosa que sí hicieron fenicios, romanos y árabes. La producción mayoritaria, en este país, era de vino, cosa que arqueológicamente prueban los múltiples hallazgos de ánforas, que junto con el garum, una especie de salsa hecha con vísceras de pescado fermentadas, y las bailarinas de Gades exportábamos a todo Occidente durante el Imperio romano.


    Tradicionalmente, se han considerado las bebidas alcohólicas como inadecuadas y desaconsejables tras la práctica de ejercicio físico, pero ningún estudio se ha dirigido a examinar de manera práctica el efecto específico de la cerveza.


    Ya, es que tradicionalmente la OMS considera todas las bebidas alcohólicas como poco saludables. Sin distinción.


    Otro estudio que promete: posible efecto protector del silicio contenido en la cerveza en las enfermedades neurodegenerativas (165). Soy consciente de que pregunto mucho, pero ¿tiene que ser del silicio contenido en la cerveza? ¿No puede ser del proveniente de alimentos?


    Las fuentes principales de Si biodisponible son los alimentos ricos en fibra, fundamentalmente los cereales con cáscara: azúcar de remolacha, salvado de trigo, soja, preparados de pectina, alfalfa, arroz y avena con cáscara, etc. (Pennington 1991; Pérez-Granados y Vaquero, 2002; Sripanyakorn y cols., 2004)


    La absorción de este elemento a través de la dieta es ineficaz, ya que aproximadamente el 50% del Si presente en los alimentos es insoluble o prácticamente insoluble, al encontrarse en forma de aluminosilicatos y sílica. Además, en los países desarrollados, la baja ingesta de fibra alimentaria y los procesos de refinado afectan a la biodisponibilidad de este elemento por parte de la población en general (Broadhurst, 1999; Pérez-Granados y Vaquero, 2002; Van Dyck y cols., 1999).


    Independientemente del papel que pueda hacer el silicio en nuestro organismo, creo leer que, si tomamos poco silicio, es porque no tomamos fibra en forma de cereales integrales y verduras. A cambio, ingerimos demasiadas harinas refinadas, en las cuales el silicio parece no estar presente o no ser aprovechable. Con lo cual, si la lógica funciona normalmente, sólo necesitamos comer cereales integrales y verduras, ¿no?


    El estudio fue llevado a cabo con ratones de la cepa NMRI.


    A la vista de estos resultados, podríamos sugerir que la cerveza podría ejercer un papel protector frente a la intoxicación por Al a través de la dieta, al dificultar la absorción de éste en el tracto gastrointestinal.


    No olvidemos que la investigación se ha realizado en ratones y, además, que se especifica «papel protector frente a la intoxicación». ¿Significa que previamente me he debido intoxicar de aluminio? ¿O que, si me intoxico, en el futuro estaré protegida?


    Sin embargo, el consumo de bebidas alcohólicas nunca se debe considerar como un modo de incrementar ciertos nutrientes, que pueden encontrarse en otros alimentos en la dieta, ya que su consumo debe estar dentro de unos límites, que dependen tanto del sexo como de la edad.


    Bueno. Pues ya se lo dicen ellos mismos: el consumo de bebidas alcohólicas nunca se debe considerar como un modo de incrementar ciertos nutrientes, que pueden encontrarse en otros alimentos en la dieta.


    Podríamos seguir, pero temo aburrirles y que esto parezca una monografía de un producto en exclusiva. Les recuerdo, simplemente, los estudios sobre los resultados de las investigaciones financiadas por empresas privadas y les lanzó una pregunta al aire: si, en alguno de estos experimentos, estudios o trabajos, los resultados hubieran sido negativos, ¿habrían sido publicados también por la Fundación Cerveza y Salud?


    Para concluir, no puedo resistirme a reseñarles dos de los cinco primeros puntos del Marco de Referencia para la política sobre el alcohol en la Región Europea de la OMS publicado por el Ministerio de Sanidad (166) y relacionarlos con un par de párrafos del artículo de Alicia Rodríguez Martos (160).


    Organización Mundial de la Salud:


    Todos los niños y adolescentes tienen derecho a crecer en un medio ambiente protegido de las consecuencias negativas asociadas al consumo de alcohol y, en la medida de lo posible, de la promoción de bebidas alcohólicas.


    Todas las personas que no quieren beber alcohol o que no pueden hacerlo por motivos de salud o de otro tipo, tienen derecho a ser protegidos frente a las presiones para consumir alcohol, y a recibir apoyo en su decisión de no beber alcohol.


    Alicia Rodríguez Martos:


    Los menores son grandes y crecientes consumidores de televisión, siendo la tarde la hora de mayor audiencia, aunque es muy frecuente que la vean por la noche, sobre todo en torno a la hora de cenar. Pues bien, muchas series de sobremesa incluyen consumos cuantiosos de alcohol, con emplazamiento de las marcas (especialmente cervezas) y a menudo protagonizados por jóvenes en el límite de la edad legal.


    Nuestra Ley 34/1988 General de Publicidad sólo prohíbe la publicidad de las bebidas alcohólicas con un contenido en etanol superior a 20º, lo que no impide que tanto los espacios publicitarios como los programas estén inundados de cerveza, insertada en la acción (emplazamiento del producto) o en forma de patrocinios.


    Les aseguro que no estoy haciendo proselitismo talibán antialcohol. Como he dicho antes, España tiene una larga tradición vitícola, el ocio en este país está asociado a los bares, y el tiempo de esparcimiento es una parte muy importante de nuestra vida, pero no es legítimo que nos vendan propiedades saludables y se vulneren las recomendaciones de la Organización Mundial de la Salud. La publicidad sobre el alcohol no puede pasar por encima de la información sobre sus riesgos y por minimizar las consecuencias de su abuso.


    A través de las ondas: estudio de Muela y Perelló sobre vulneraciones a la Ley en las cuñas publicitarias radiofónicas


    De las radios y sus anuncios se han ocupado maravillosamente Clara Muela y Salvador Perelló, de la Universidad Rey Juan Carlos, en su estudio «La publicidad con pretendida finalidad sanitaria en la radio española. Un análisis empírico por tipo de emisora», así que les reseño sus resultados y conclusiones para que se hagan una idea de lo que nos vamos a encontrar en cualquier medio de comunicación, flyer, soporte publicitario, envase, marquesina y allá donde los publicistas perciban que hay sitio para colocar un anuncio, porque, a fin de cuentas, independientemente del formato, los trucos son los mismos (167):


    Los profesores Muela y Perelló han analizado una muestra de 430 cuñas diferentes difundidas un total de 1.664 veces por las principales emisoras de radio generalista y temática en España durante el año 2009. El estudio relaciona esta muestra con el artículo 4 del Real Decreto (1907/1996) sobre Publicidad y Promoción Comercial de Productos o Servicios con pretendida finalidad sanitaria que determina los criterios de veracidad sobre salud en publicidad.


    Al analizar la muestra acumulada de cuñas emitidas, se han identificado un total de 909 engaños relacionados de forma directa con productos que integran la categoría «salud», que suponen el 75,94% del total de engaños identificados (1.179). En segundo lugar, queda la categoría «belleza e higiene», que acumula 251 mensajes ilícitos, un 20,97% del total. La categoría «alimentación» presenta el 2,92% de este tipo de engaños, con 35 ilícitos, mientras que en «bebidas» sólo se encuentran dos ilícitos en el total de las 54 cuñas emitidas, lo que supone un 0,17% del conjunto de engaños de salud identificados.


    «Hay que tener en cuenta que una misma cuña puede presentar más de un contenido ilícito de los recogidos en el Real Decreto, y, de hecho, es muy habitual que así sea», asegura Clara Muela.


    1.179 engaños en 430 anuncios. Como ven, puestos a engañar, lo hacemos a lo grande. A lo mejor el estudio habría sido más sencillo y breve buscando sólo los anuncios de salud y cosmética que no tuvieran ningún engaño. Y estoy segura de que esto, en la radio, en la televisión, en la prensa escrita y en publicidad on-line, ocurre igualmente.


    La caja tonta: anuncios, engaños, sedentarismo y obesidad


    Vayamos a la televisión, ese electrodoméstico que ha pasado a ser un miembro más de la familia. Educa a los hijos, nos enseña las cosas que pasan en el mundo, y nos dice lo que está bien y lo que está mal. Adicionalmente, sin palabras directas, a través de otros mensajes más sutiles, nos hace levantarnos a ver qué hay en el frigorífico, nos hace mirar nuestros cuerpos con ojos de repulsa y nos incita a sentir necesidades, tener deseos, padecer frustraciones y quedarnos hipnotizados delante de ella. Cuando ella habla, todos se callan.


    Una de las medidas más importantes que prescribimos los terapeutas a la hora de reconstruir la comunicación familiar es, precisamente, apagar la televisión. Una vez acallada la sempiterna voz que sale de esa caja, descubrimos que hay tiempo para charlar, leer, jugar, conocer a las personas con las que convivimos, y descubrir qué les preocupa y qué les ilusiona.


    La televisión es un medio muy poderoso. Instalada en los lugares preferentes de la casa, partícipe incluso de la intimidad de los dormitorios, en un menage a trois altamente perjudicial para la comunicación en la pareja (y para su vida sexual), ha pasado a formar parte de los electrodomésticos imprescindibles en nuestro hogar. Afortunadamente, aún quedamos algunos «irreductibles» que predicamos que es un objeto innecesario y que, de tenerlo, se consuma con moderación.


    Los anuncios televisivos tienen infinitas posibilidades de enviar mensajes y sugerir sin tener que decir directamente. Por ejemplo, si una actriz se toca la barriga mientras dice «Me siento muy bien», nuestro cerebro va a interpretar que ese producto, el que sea, hace «sentir bien» porque alivia el estreñimiento.


    Este tipo de recursos abren un mundo para sortear las prohibiciones sobre Health claims o alegaciones de salud. El entorno en el que se ambienta el anuncio, las expresiones faciales, los tonos de voz, la música de fondo, el movimiento… se convierten en un conjunto que hace que el mensaje que percibimos sea infinitamente más complejo que el mensaje verbal. Aquí se cumple la máxima gestáltica «el todo es más que la suma de las partes».


    Por otro lado, si la Ley obliga a poner algún tipo de reseña, siempre queda el truco de hacer correr las letras, diminutas por supuesto, por el borde inferior de la pantalla, raudas y veloces, y en un color que no contraste demasiado con el fondo, mientras otros estímulos, mucho más llamativos, nos distraen.


    La televisión es uno de los factores responsables de la obesidad, por un lado, porque fomenta el sedentarismo y, por otro, porque induce a comer alimentos a deshoras. En el Libro Blanco de la Nutrición en España, cuando se habla sobre hábitos de riesgo, se relacionan directamente ambas circunstancias (168):


    Los datos del reciente estudio ENRICA (Estudio de Nutrición y Riesgo Cardiovascular), donde se ha observado que el 28% de los españoles fuma, el 62% de los españoles tiene exceso de peso, el 23% es obeso (dedicamos 14 horas semanales a ver la televisión y otras 15 horas a actividades que implican estar sentado), uno de cada tres adultos en España es hipertenso y uno de cada dos tiene el colesterol alto. A día de hoy se producen en España más de 125.000 muertes y más de 5 millones de estancias hospitalarias por enfermedades cardiovasculares al año.


    Les voy a contar un dato curioso; no sé si ustedes se han parado alguna vez a calcular cuánto tiempo les roba la televisión. Un estudio publicado en Biologist y realizado por Aric Sigman (169), miembro del Instituto de Biología de Gran Bretaña y de la Sociedad Psicológica Británica, llegó a la conclusión de que una persona de 75 años ha dedicado a ver tele el equivalente a 12 años durante 24 horas por día. ¿No se les ocurren mil cosas mejores que hacer durante doce años de su vida? Podrían hacer tres carreras universitarias, leer centenares de libros, tener miles de conversaciones o disfrutar de millones de caricias y besos.


    Canguros low cost que acaban pasando elevadas facturas


    Ya en 1999, la Academia de Pediatría de Estados Unidos recomendó que los niños menores de dos años de edad no vieran la televisión para evitar cualquier repercusión sobre su desarrollo cerebral; igualmente advirtió que los niños no deberían tener, bajo ningún concepto, una televisión en su cuarto.


    Para que se hagan una idea de las consecuencias que tiene ver habitualmente televisión sobre nuestra salud, les resumiré las conclusiones del estudio del Dr. Sigman (169), que a su vez recopilaba los hallazgos de otros 35 estudios publicados en revistas científicas de prestigio.


    Según el cómputo de tiempo realizado por el equipo del Dr. Sigman, recortar el número de horas de televisión que ven los menores debería convertirse en una prioridad, ya que, conforme a sus cálculos, los niños de seis años del Reino Unido habían empleado como promedio un año entero de sus vidas delante de la pequeña pantalla.


    Entre los trabajos citados por Sigman se hallaba uno publicado por la revista Pediatrics, perteneciente a la ya nombrada Academia de Pediatría de Estados Unidos; dicho trabajo, dirigido por Dimitri Christakis, de la Universidad de Washington, y efectuado sobre 2.623 menores, demostró que «la exposición a la televisión antes de los tres años se asocia con problemas en la atención a la edad de siete años». Estos problemas, dados los síntomas que presentaban los menores evaluados, eran compatibles con un diagnóstico de déficit atencional. Entre las conclusiones finales aseguraban que, «por cada hora promedio de televisión que un menor vea al día, el riesgo de tener problemas de déficit de atención aumen­ta un nueve por ciento».


    Entre los quince efectos perjudiciales señalados por el equipo del Dr. Sigman estaban obesidad, diabetes, miopía, trastornos del sueño o pubertad prematura en las niñas. En el caso de los niños, la relación entre medios de comunicación y sobrepeso u obesidad está sobradamente demostrada por otras muchas investigaciones de equipos igualmente prestigiosos. Tanto es así que hace unos años, en 2005, el Gobierno de España, dentro del marco de la Estrategia NAOS para la prevención de la obesidad, estableció el código de autorregulación PAOS, en el cual, respecto a la publicidad de alimentos y bebidas dirigida a menores, se regulaban unas pautas básicas de actuación que contemplaban (y contemplan, ya que está absolutamente vigente) los siguientes puntos:


    –La presentación publicitaria de alimentos o bebidas no deberá inducir a error a los menores sobre los beneficios derivados del uso del producto, y especialmente de aquellos tales como la adquisición de fortaleza, estatus, popularidad, crecimiento, habilidad e inteligencia.


    –Deberán adoptarse precauciones para no explotar la imaginación del menor, mediante el uso de la fantasía y la animación, de tal modo que dichos elementos creen expectativas inalcanzables o exploten la ingenuidad de los niños más pequeños.


    –Cuando en un anuncio de alimentos o bebidas dirigido a menores sea necesario ofrecer cualquier información adicional, ésta deberá expresarse en un lenguaje comprensible para el público menor de edad y de forma clara, legible y destacada, considerando especialmente el tiempo de permanencia en pantalla de dicha información.


    –La publicidad de alimentos o bebidas no debe hacer un llamamiento directo a los menores a la compra del producto, ni incitarles a que pidan o persuadan a sus padres o a otras personas para que compren los productos anunciados, o mostrar que aquellos adultos que sí compran el producto son mejores o más generosos.


    –La publicidad de alimentos o bebidas en ningún caso explotará la especial confianza de los menores en sus padres, en profesores o en otras personas, tales como profesionales de programas infantiles o personajes (reales o ficticios) de películas o series de ficción. Esta medida será de especial aplicación en el caso de los productos con licencia.


    –El mensaje publicitario que incluya una promoción deberá diseñarse de tal forma que, además de transmitir el mensaje relativo al incentivo promocional, muestre claramente el producto anunciado. Las condiciones esenciales de las ofertas promocionales deben expresarse en la publicidad con sencillez y claridad, de forma que resulten fácilmente legibles y comprensibles para los menores.


    –Las presentaciones comparativas deben ser mostradas de manera que los menores las entiendan con claridad.


    –Los anuncios deben evitar las escenas, imágenes o mensajes que alienten el uso peligroso o inadecuado del producto anunciado.


    Bien, ¿qué se buscaba con estas medidas? Intentar contrarrestar la influencia de los medios de comunicación sobre aspectos tan importantes como la selección de alimentos a la hora de hacer la compra semanal.


    Como afirman los pediatras Martínez, Jurado y Castro en su artículo «Los niños y la publicidad de los alimentos», a partir de los dos años los niños son capaces de distinguir diversos alimentos por el envase (170):


    Es bien sabido que, cuanto menor en edad es el público al que se dirige el anuncio, mayor es su credulidad y vulnerabilidad. Desde antes de saber leer, los niños ya reconocen los productos anunciados en televisión. Hasta los ocho años no distinguen la publicidad de la emisión televisiva, y sólo a partir de los doce son capaces de entender los objetivos de la publicidad.


    El niño se deja cautivar por el espectáculo; acepta como verdad cualquier cosa que le presente un adulto o uno de sus héroes, y tiene tendencia a imitar modelos de conducta. Sin necesidad de saber leer, los mayores de dos años identifican las marcas por el logo o el colorido. Incluso prefieren el sabor de un mismo alimento si va envasado con la «marca» conocida a si se les ofrece sin etiquetar. O sea, que predomina la marca sobre el sabor.


    Parecidos planteamientos podemos leer en el trabajo de Beder (171):


    A partir de los dos años, los niños son capaces de acompañar a sus padres y demandarles aquellos productos que les atraen, así como establecer la relación entre lo que ven en la tienda y lo que previamente han visto anunciado en la televisión. Con tres años, los niños reconocen marcas y productos dentro de las secciones del establecimiento.


    Por otro lado, el poder decisorio de los menores sobre los productos que componen la cesta de la compra es cada vez mayor por motivos diversos, como no discutir en el supermercado, no tener que pelear para que coman o no aguantar una pataleta. ¿Alguien se ha parado a pensar que los niños no tienen conocimientos sobre alimentación como para estar implicados en estas elecciones?


    Por otro lado, las marcas de productos alimentarios saben que fidelizar en el consumo a un niño es tener un cliente para el resto de su vida, que a su vez transmitirá a sus hijos la afición al producto concreto. Así, sin ambages, nos lo dicen en el anuncio de Bollycao: «De padres bollycao a hijos bollycao: 1.040 bollycaos después» (abril de 2013).


    Como aseguran ambos pediatras en el mencionado «Los niños y la publicidad de los alimentos»,


    sobre todo, los niños son vistos como potenciales consumidores adultos, que podrán aportar incrementos significativos en las ventas. Sobre ellos, las compañías pretenden suscitar una relación de lealtad que les acompañe a lo largo de toda su vida, al producto, a la marca, a un envase, a un eslogan… Se trata de crear un vínculo emocional a largo plazo con el pequeño consumidor. En este sentido, puede hablarse incluso de «confort brands», marcas que utilizaron los padres durante la infancia y a las que se ligan vínculos emocionales positivos (170).


    Como curiosidad, un bollycao se compone de 223 calorías divididas en un 34% de grasa, 57% de hidratos de carbono y 9% de proteínas, y tiene 18,3 gramos de azúcar. Así que, según mis cálculos, esos 1.040 bollycaos se traducirían en 19.032 gramos de azúcar. No está mal.


    Según la Academia Americana de Pediatría (AAP), se podría evitar la obesidad de uno de cada tres niños si se prohibiera la publicidad de alimentos desequilibrados en televisión (172). Y según las directrices de la Organización Mundial de la Salud (OMS), «los entornos en los que hay niños deben estar libres de toda forma de promoción de alimentos ricos en grasas saturadas, ácidos grasos de tipo trans, azúcares libres o sal» (173).


    La verdad es que tanto la OMS como la AAP y otras muchas organizaciones y asociaciones médicas tienen que sentirse absolutamente ninguneadas, a pesar de su prestigio, pues parece que nadie les hace ni caso.


    Así nos luce el pelo en materia de salud infantil, claro.


    Nuevas tecnologías: los engatusaniños 2.0


    A la televisión le han salido unos peligrosos parientes: los ordenadores y los teléfonos móviles. A través de internet, las empresas de mercadotecnia alimentaria llegan a los menores con total impunidad. Por un lado, los padres están tranquilos viendo jugar a sus hijos, sobre todo si tenemos en cuenta que la mayoría de ellos tiene la percepción de que los riesgos y peligros están fuera del hogar, así que es normal que se sientan aliviados de tenerlos sentados en el salón. Y si, por casualidad, se asoman y ven dibujos animados o juegos, el alivio será doble; después de todo, no es porno.


    Pero la mayoría de ellos ignora que la publicidad en internet es aún más peligrosa que en la televisión, en lo que respecta, al menos, a la responsabilidad sobre la obesidad infantil.


    Un estudio, realizado por la Universidad San Pablo CEU (174), sobre la publicidad de alimentos dirigida a menores a través de las nuevas tecnologías nos advierte de estos peligros, con unos reveladores párrafos:


    Muchos sitios web de alimentos dirigidos a los niños tratan de conseguir que éstos pidan a sus padres la compra de los productos mostrados, ya que ofrecen no sólo información persuasiva acerca de los mismos, sino también juegos y otros contenidos, buscando cambios de actitud y de preferencias en sus hábitos alimentarios, que pueden desembocar en desórdenes en su salud física y mental, al mostrar a los niños los aspectos más placenteros del consumo de dichos productos sin poner de manifiesto sus aspectos negativos. […]


    El objetivo de este trabajo es describir dichas estrategias y analizar cómo algunas de las marcas del sector de la alimentación, que dirigen claramente sus productos al público infantil, desarrollan políticas poco éticas para fomentar el consumo de dichos alimentos a través de internet.


    «Políticas poco éticas» parece un eufemismo para describir estrategias comerciales que claramente vulneran los acuerdos de autorregulación y las recomendaciones de la Estrategia NAOS del Ministerio de Sanidad. Pero aceptamos pulpo. Veamos el trabajo.


    Las sofisticadas tecnologías disponibles permiten a las empresas recoger con más facilidad un vasto volumen de información de los menores para la investigación de marketing, lo que a su vez facilita llegar más claramente a los niños mediante mensajes publicitarios personalizados.


    Efectivamente, a través de estos medios, las empresas pueden recoger infinidad de datos de incalculable valor desde el punto de vista publicitario para afinar aún con mayor precisión sus campañas y que éstas resulten atractivas y llamativas para los niños, sin hablar de enviar directamente a los menores promociones y anuncios disfrazados de regalos y juegos.


    Mediante la creación de entornos interactivos atractivos, las empresas pueden construir lealtad de marca desde una edad temprana, máxime cuando en los websites se difuminan los límites entre la publicidad, el entretenimiento y la información, logrando que el niño no perciba que está siendo expuesto a un mensaje comercial.


    Así, los menores participan en videojuegos en los que la marca aparece claramente posicionada mediante elementos de identidad corporativa, acceden a páginas en las que sus personajes favoritos se asocian con el consumo del producto publicitado, obtienen ventajas al registrarse en el sitio, como participaciones en sorteos y concursos, y pueden descargarse recursos percibidos como un regalo por los niños, entre otras técnicas de marketing.


    En uno de los párrafos siguientes, se reseñan las conclusiones de otra investigación, en la cual es palpable la «poca ética» a la que aluden en el prólogo:


    Los propios anunciantes que reconocen que los niños no están capacitados para tomar decisiones de compra maduras hasta que no alcanzan una determinada edad, son los mismos que consideran apropiado dirigirse a ellos como consumidores antes incluso de cumplir los siete años (175).


    El estudio de Alonso y Sánchez (174) analizó la publicidad interactiva de las siguientes marcas: Central Lechera Asturiana (CAPSA), Danonino (Danone), Puleva Maxi, Batidos Puleva (Puleva), Hero Muesly (Hero), Kellogg’s (varias marcas agrupadas en su site para niños), Royal (Kraft Foods), Doowap (La bella Easo), Yosport (Pascual), M&Ms (Masterfoods), Nesquik y dos microsites promocionales del grupo Nestlé, Phoskitos, Nocilla, Okay, Tosta Rica, Cola Cao, La Piara y Cuétara Flakes (Nutrexpa), Bizdonuts (Panrico), Cheetos, Matutano y Chipicao (Pepsico), y Calippo (Unilever). En todas ellas buscaron valorar los siguientes criterios:


    1. Identificadores de marca: la visibilidad del logo de la marca o del envase del producto, lo que facilitaría al niño reconocerlo en el punto de compra.


    2. Juegos: presencia de juegos para niños en la página web de la marca y presencia del producto a publicitar como parte del juego.


    3. Promociones: concursos y premios pensados para participar directamente desde la página, o publicidad de las promociones en el punto de venta; de esta manera, los niños que sepan que determinado producto lleva un regalo, es más probable que pidan ese producto a sus padres. En algunos casos, en el producto se incluye un código promocional que deben introducir en la página; en otros, la estrategia de venta explica cómo cuantas más unidades del producto se consuman, más probabilidades hay de conseguir el premio. También se incluían aquí aquellas estrategias encaminadas a solicitar vía web muestras de los productos de la marca.


    4. Personajes populares: algunas marcas han creado personajes propios para promocionar sus productos, todos o algunos de ellos. En otros casos se recurre a dibujos animados conocidos, y en ocasiones a deportistas famosos o ídolos infantiles, siendo éste un mecanismo sobradamente conocido por la Psicología. Un adulto puede admirar a una figura del deporte o de la música, pero no por ello imitará sus conductas, tiene claro que le gustan sus logros deportivos, no la persona en sí, pero los niños y adolescentes sí que lo harán, vestirán como ellos y consumirán lo que ellos digan. Precisamente por eso, la Estrategia NAOS, en el Código PAOS, pone especial énfasis en que se evite la presencia de estos personajes en los anuncios dirigidos a un público infantil y juvenil.


    5. Enlaces: los enlaces son puntos de la página web que redirigen a otro sitio, desde páginas sobre alimentación hasta otros productos de la marca, incluso a la reproducción del vídeo del anuncio televisivo.


    6. Descargas: contenidos como fondos de pantalla, emoticones o la melodía del anuncio para descargarse y utilizar desde el ordenador.


    7. Beneficios del producto: se valoraron no sólo los mensajes positivos sobre la marca y los productos, sino información adicional sobre alimentación o conductas como hacer deporte, etcétera.


    8. Cuentas y registro: en ocasiones, se ofrece la posibilidad de introducir el correo electrónico del menor, atrayéndole para ello con premios especiales para usuarios registrados; así, a partir de ese momento, la marca podrá enviar publicidad y promociones directamente al correo electrónico del menor a través de su ordenador e incluso de su teléfono móvil. Además, en algunas de ellas hay premios adicionales si invitas a tus amigos a registrarse, adquiriendo las marcas así una amplísima base de datos de menores.


    9. Educación: en este punto, se valoraba la inclusión de contenidos educativos no relacionados con el producto ni la alimentación.


    10. Protección de datos del menor: se valora si los sitios incluyen la reglamentaria «Información legal», si se advierte a los menores de forma comprensible para su edad sobre el uso de cookies, o si se informa a los menores de la necesidad obligatoria del «consentimiento paterno» para todas estas acciones. Una cookie, para quien no lo sepa, es una información enviada por un sitio web y almacenada en el navegador del usuario, de forma que ese sitio web puede, entre otras cosas, consultar la actividad previa del usuario.


    Bien, la verdad es que les recomendaría encarecidamente que leyeran el estudio completo, pero si los párrafos anteriores no les han provocado suficiente curiosidad, estoy segura de que las conclusiones les van a convencer de hacerlo:


    La falta de legislación y de control interno a través de la adecuada deontología profesional ha convertido a internet en el canal ideal para la realización de acciones de marketing que se alejan bastante de los códigos éticos que las mismas compañías propugnan para otros medios […].


    Entre las acciones desarrolladas por las empresas que pueden ser consideradas poco éticas, pueden citarse los juegos y concursos ofrecidos en la web en los que el producto interviene para comunicar de forma indirecta los supuestos beneficios que ofrecerá a quien lo consuma; el desarrollo de promociones que incitan al niño a pedir la compra de mayor cantidad y con mayor frecuencia de un determinado producto, para conseguir el incentivo promocional deseado; la prescripción a través del reclamo de personajes ficticios o reales que atraen al público infantil; la presentación de los beneficios del producto incidiendo en aspectos emocionales y minimizando los elementos perjudiciales de su composición, y la vinculación con los usuarios de los sitios a través de opciones de registro, en ocasiones imprescindibles para acceder a determinados contenidos del sitio, en las que se piden determinados datos personales sin informar claramente del uso de la información y las condiciones legales para el acceso de los menores al site.


    Así que ya saben: la próxima vez que vean a sus hijos jugando en el ordenador, asegúrense de que no es una página promocional de alimentos.


     


    
      
        1 El término «fotos control» hace referencia a fotografías ajenas al tema que se está midiendo, por ejemplo, una fachada, una carretera, un árbol, etcétera.

      


      
        2 El término proviene del griego ortos, «recto», y es la palabra con la que se ha empezado a denominar la obsesión por «comer sano». Aunque no está reconocida como patología, cada vez son más las personas que hacen girar su vida alrededor de una alimentación exenta de químicos, o con componentes que ellos consideran adecuados y saludables. En casos extremos, la persona puede llegar a aislarse socialmente si su círculo más cercano no padece el mismo problema, negándose a salir fuera de casa a comer o cenar, o quedándose sin comer si no tiene las suficientes garantías de que los alimentos están en la lista de lo «permitido».

      

    

  


  
    7. Picaresca y publicidad cosmética, ¿viejas amigas? Del bálsamo de Fierabrás a las nanoesferas


    Antecedentes históricos de la cosmética y los productos milagro


    El hombre es un ser con necesidad de creer. Incluso aunque no creamos, cumplimos los ritos. Por si acaso… ¿O alguien piensa que es el hecho de tirar una moneda a la Fontana de Trevi lo que nos hará, o no, regresar a Roma? Sin embargo, todo el mundo tira una.


    Por otro lado, los mayores miedos del ser humano son la enfermedad y la muerte. Y a la enfermedad el ser humano añade el envejecimiento, porque vive su pérdida de capacidades físicas como un deterioro insoportable de asumir.


    Y de juntar los elementos anteriores con un poco de sinvergonzonería y picaresca nació este negocio. Veamos, si no, algunos ejemplos históricos de la obsesión por parar el tiempo y la vejez, y cómo, a pesar de los siglos y el avance de la ciencia, las artimañas no han cambiado.


    Para empezar con los ejemplos, hablemos de la fuente de la eterna juventud, símbolo durante siglos de la inmortalidad.


    Las leyendas le atribuían el poder de curar las enfermedades y rejuvenecer a aquel que bebiera de sus aguas o se bañara en ellas. La fuente vendría a ser una mezcla entre cirugía plástica, cremas para evitar que aparezcan las arrugas, alimentos funcionales para recuperar la salud y viagra, según sus «publicistas». Y todo con un baño, o un sorbo, según quien hiciera la afirmación


    Uno de los muchos que la mencionan en sus libros es Antonio de Herrera y Tordesillas, que, en la Historia de España en el Nuevo Mundo (176), afirma cómo los caciques nativos hacían visitas regulares a la fuente con el fin de mantenerse plenos de fuerzas y vigor.


    Se contaba que los ancianos volvían tan completamente rejuvenecidos que podían reanudar «todos los ejercicios del hombre [...] tomar una nueva esposa y engendrar más hijos». Ponce de León fue el más célebre de los engatusados, pero, después de él, cientos de ingenuos perdieron su vida y sus fortunas a cambio de los mapas que llevaban a ella.


    El timo era fácil. Se hacía creer a un recién llegado que alguien joven y pletórico de fuerzas en realidad tenía 50 años –en un tiempo en que esa edad era el borde mismo de la decrepitud y la muerte– y que apenas meses atrás se arrastraba achacoso por las calles del poblado. Con una concienzuda labor de zapa, realizada a base de golpes de efecto, en pocos días el «pardillo» estaba dispuesto a darlo todo a cambio de conocer el lugar donde se ocultaba la «fuente mágica».


    No sé a ustedes, pero a mí me recuerda mucho a esos anuncios de «antes y después» en los que se fotografía a personas con una diferencia brutal de apariencia juvenil, peso y composición corporal, y nos dicen que se puede conseguir en sólo una semana, tomando un brebaje que se nos enviará previo pago con tarjeta de crédito.


    Les voy a enseñar más muestras de lo que estamos dispuestos a hacer con tal de no envejecer. Vayamos a la biografía de la condesa Báthory.


    Erzsébet (Isabel) Báthory fue una asesina en serie, obsesionada por mantener intacta su juventud y su belleza, y para ello utilizaba la sangre de sus sirvientas y pupilas.


    Se cuenta que el origen de su conducta fue un tirón de pelo accidental por parte de una sirvienta adolescente. Tras abofetearla repetidamente (y romperle la nariz o el labio, suponemos), unas gotas de sangre de la doncella cayeron sobre la piel de la condesa y a ella le pareció que se volvía más joven y más blanca, desaparecían las arrugas y su piel recuperaba la lozanía y el aspecto juveniles.


    La condesa, fascinada, pensó que había encontrado la solución a la vejez y que, con ese secreto de belleza, siempre podría conservarse atractiva y joven. A partir de ese momento decidió bañarse en sangre –otras lo hacían en leche de burra, según cuenta la Historia– y comenzar a ingerirla con el fin de «rejuvenecerse desde dentro».


    ¿Les suena a algo? A lo de «rejuvenecerse desde dentro» me refiero. Aquí tienen el primer ejemplo de «nutricosmética». Eso sí, un poco gore: para conservarse joven y bella mandó matar al menos a 600 adolescentes.


    La reciente moda de extraer plasma sanguíneo para esparcirlo e inyectarlo sobre la piel nos deja imágenes truculentas que no deben diferir mucho de las prácticas de la condesa Báthory. Al final va a resultar que estábamos ante una visionaria de la cosmética. Asesina, eso sí, pero visionaria a fin de cuentas (fig. 43).


    No debemos haber evolucionado mucho cuando a día de hoy, en la revista on-line Mujer Nueva, se puede leer:


    ¿Sabías que la placenta humana se utiliza para elaboración de productos que previenen la aparición de arrugas?


    La placenta es la masa que envuelve al feto dentro del útero materno y que contiene el líquido amniótico donde flota y se alimenta a través del cordón umbilical. Por eso es una rica fuente de sustancias activas, vitaminas y minerales que pueden aprovecharse en cosmética para mejorar la apariencia de cara y cuerpo […]


    Las propiedades bioestimulantes de las sustancias de la placenta contrarrestan la degeneración de los tejidos, tiene efectos anti-edad y son visibles tras el primer mes de la aplicación (177).


    Es verdad que entre matar jovencitas y usar placentas hay un abismo, pero a mí me parece que en algunos aspectos existen terribles similitudes.


    Pensemos fríamente que, tras un parto, cogemos una placenta humana y nos la frotamos por la cara porque nos han dicho que nos mantendrá jóvenes. ¿No suena un tanto a brujería? Desde luego, no quiero ni pensar en rejuvenecerme «desde dentro».


    Un último ejemplo: el bálsamo de Fierabrás. Alimento medicinal donde los haya.


    Según la leyenda, cuando el rey sarraceno Balán y su hijo el gigante Fierabrás, el de «los fieros brazos», conquistaron Roma, robaron los barriles con los restos del bálsamo con que había sido embalsamado Jesucristo. Este ungüento tenía el poder de curar las heridas a quien lo bebía. Algo así como un alimento funcional cicatrizante.


    La leyenda se transmitió a través de juglares y trovadores. Cervantes, muchos años después, la pone en boca de don Quijote, el cual, sólo elogiando las virtudes curativas («Todo eso fuera bien escusado si a mí se me acordara de hacer una redoma del bálsamo de Fierabrás, que con sola una gota se ahorraran tiempo y medicinas»), consigue que Sancho le crea a pies juntillas y esté dispuesto a ceder sus derechos sobre la ínsula Barataria a cambio de la receta para comercializar el bálsamo milagroso.


    Aquí es una persona en quien Sancho confía quien le habla de las maravillas de la pócima. ¿Cómo va a dudar Sancho de alguien como don Quijote, caballero y sabio para él? ¿Cómo vamos a dudar nosotros de personajes conocidos que ostentan como un título nobiliario la licenciatura en Medicina y que nos afirman que algo es maravilloso para, por ejemplo, la osteoporosis o el colesterol, y que su uso o consumo nos ahorrará visitas al médico y gasto en medicamentos? Claro, que así nos fue con el televisivo Dr. Rosado en la década de los 70 y su terapia infalible para el hirsutismo.


    De hecho, ahora ni siquiera hace falta que sea un médico real quien nos venda las excelencias de unos productos; sólo debemos sentarnos ante la televisión para ver un nutrido grupo de anuncios en los que se recalcan propiedades para la salud y belleza de determinados productos, y que suelen contar con unos señores vestidos con bata blanca y un decorado con el aspecto de un sofisticado laboratorio. Y nosotros ni nos planteamos que lo que estamos viendo es un set de rodaje y que esos señores son actores, no médicos.


    Pero sigamos con las pócimas, llamémoslas, como mínimo, desagradables. Como si estuviera en un viaje en el tiempo, leo en la revista Vanidad (178):


    Semen de ballena, moco de abeja, pláncton del Sáhara, veneno de serpiente, sangre de dragón, polvo de diamante, placenta, algas… Repite este conjuro, tradúcelo en cremas y consigue la belleza eterna.


    Propuestas de beauty-brujería con las que hallarás el secreto de la juventud.


    ¿Moco de abeja? ¿Las abejas tienen mocos? ¿Pláncton del Sáhara? ¿El Sáhara no es un desierto? Busco en internet y sólo encuentro algunas noticias sobre que las arenas del Sáhara transportadas por el viento son buenas para el pláncton. Del «pláncton del Sáhara» ni palabra.


    Más: veneno de serpiente. Curioseo. Encuentro unas contundentes declaraciones de la coordinadora de la Unidad de Estética del Hospital Sur de Alcorcón, la Dra. Elia Roo:


    Se tiende a hacer una asociación entre la utilidad de un cosmético con la utilidad de un medicamento ya que a nivel de marketing atrae al consumidor.


    La crema de veneno de serpiente se anuncia como rejuvenecedora, antiarrugas y antienvejecimiento ya que produce el efecto del «botox», lo que significaría que, al igual que la toxina botulínica, para tratar las arrugas de expresión paraliza el músculo para relajarlo.


    «Obviamente, eso no puede ser. En principio, el punto de aplicación de un cosmético es la epidermis, la capa más superficial, y si llegara hasta el músculo ya no sería un cosmético, sería un medicamento», advierte. […]


    «Puede que tenga un efecto lash’ frente a las arrugas y que consiga mejorar la apariencia transitoriamente, eso sí es posible, pero de ahí a que realmente consiga actuar sobre el músculo es imposible» (179).


    Sigamos: sangre de dragón. ¿SANGRE DE DRAGÓN? ¿Nos toman por imbéciles? Acabo de descubrir que llaman así a la resina de un árbol. ¿Se supone que esto tiene que saberlo todo el mundo? Polvo de diamante. ¿Por qué el polvo de diamante, que tiene pinta de ser duro, atraviesa la piel y el polvo común no? ¿Por qué el polvo común simplemente ensucia? Placenta. Creo que de esto ya he hablado. Por cierto... ¿de dónde sacan las placentas? ¿Se compran al peso en hospitales? Leo que en España se utiliza sólo la placenta de animales. Tampoco es que me haga mucha gracia la idea de esparcirme una placenta de oveja por el rostro. Y, por último, algas. Después de todo lo anterior, esto me parece de lo más normal. Pero continuemos con el artículo de Vanidad:


    Dentro de estos ingredientes extraños hay uno especialmente repugnante que se puso de moda en Colombia allá por el año 2009: el semen.


    El mago Merlín de esta pócima se llama Martín Carrillo, un cirujano plástico que vio en este fluido una de las mejores armas para acabar con el envejecimiento prematuro.


    «Gracias a varios hallazgos arqueológicos, científicos y expertos en medicina estética descubrieron que el secreto mejor guardado de las egipcias era utilizar el semen de sus parejas como elixir de belleza», una declaración que tomó al pie de la letra y que le sirvió para profundizar y lanzar su ambicioso proyecto.


    Me lanzo a buscar algún artículo sobre esos «hallazgos arqueológicos». Sólo encuentro corta-pegas del artículo señalado y un texto brahmánico del siglo viii o ix en el que se lee:


    Cuando se derrama aunque sea una diminuta cantidad de semen, debe reclamarlo y, con ello, su fuerza y su resplandor. Debe recogerlo con el dedo y, con el pulgar, frotarlo en su propio pecho y frente, mientras se recita: «En mí, ¡sé vigor, poder, belleza, riqueza y mérito!».


    Aparece otra noticia parecida:


    Leyendas provenientes de los registros que se encontraron en papiros de la época cuentan que la bella reina egipcia tenía a su disposición un esclavo que le proveía de este líquido para aplicarse todas las noches la sustancia en el rostro. Ése era su secreto para preservar su belleza y juventud.


    Después de bucear por las principales publicaciones sobre arqueología, como Advances in Word Archaeology, African Archaeologycal Review o American Journal of Archaelogy, no encuentro nada sobre el tema. Absolutamente nada. Ni rastro de referencias a los papiros, ni dónde se pueden consultar, ni qué universidad, fundación o Gobierno está detrás de la excavación donde aparecieron los «hallazgos arqueológicos». Además, aunque existieran esos papiros y esos hallazgos, ¿quién garantiza que las egipcias no tenían la piel hecha un asquito?


    También los papiros de Lahun, Ebers, Berlín, Carlsberg y Ramesseum describen métodos, no queda claro si anticonceptivos o abortivos, que consistían en lavados realizados con aceite muy caliente y no por leer eso los médicos deciden ponerse a probar los remedios egipcios en las consultas de obstetricia.


    Sigo empapándome de «cosmética egipcia»:


    –Fabricaban cremas y cosméticos con leche de burra, harinas de avena y habas, levaduras, miel, arcilla y aceites de palma, cedro y almendra.


    –Usaban cremas preparadas con aceites animales, alabastro molido y sal o bien mostaza, fango y azufre para pulir su piel.


    –Las arrugas se trataban con crema con bilis de buey y huevos de avestruz.


    –El jabón empleado era saponaria o hierba jabonera con grasas animales y aceites fragantes (180).


    Me ha encantado, pero no he encontrado rastros de «semen» ni buscando con luz ultravioleta.


    Aquí tienen uno de los trucos más recurrentes de la publicidad de alimentos funcionales y cosméticos: los ingredientes exóticos o el conocimiento extraído de culturas lejanas o milenarias, en la mayoría de los casos (por no decir en todos) sin ningún fundamento científico ni ningún estudio mínimamente serio que avale las afirmaciones sobre salud y belleza, que tan alegremente pregonan.


    ¿Será todo igual en el mundo de la cosmética? ¿Charlatanería de bata blanca y pseudociencia? Por lo pronto, a primera vista, parece que seguimos igual, nos prometen «el Santo Grial» de las arrugas y parecemos dispuestos casi a «matar por ello». O a morir, como es el caso de liposucciones y otras operaciones estéticas en las que surgen complicaciones y que, frecuentemente, nos regalan el titular de una defunción innecesaria en aras de la estética.


    Sin recurrir a ejemplos extremos, lo que es verdad es que muchas personas están dispuestas, por lo menos, a dejarse parte del sueldo. ¿Tan ingenuos y tan fáciles de engañar somos? ¿O es que están muy bien hechas las argucias publicitarias?


    Epidemia cosmética. Cómo un maquillaje hizo extinguirse a toda una casta: la desaparición de los samuráis


    Por otro lado, además de cuestionarnos la eficacia de aquello por lo que pagamos, está la no menos importante pregunta de cómo podrían llegar a afectarnos alguno de los componentes de estos productos a largo plazo. Después de todo, la antropología forense ha llegado a documentar intoxicaciones, epidemias e incluso muertes por cosméticos en épocas pasadas.


    En Japón, durante el periodo Edo (1603-1868), los cosméticos blanqueantes faciales se hicieron muy populares. Los ungüentos con los que se empolvaban eran el keifun (cloruro de mercurio) y el empaku (blanco de plomo), ambos con altas concentraciones de metales tóxicos.


    El arqueólogo Tamiji Nakashima, de la University of Ocupational and Enviromental Health de Japón, encontró evidencias de grave contaminación por plomo entre los niños de las familias samuráis que vivieron en Kitakyushu en el periodo Edo. De hecho, la altísima mortalidad infantil entre los miembro de esa casta social fue uno de los factores que provocaron directamente su desaparición. A través de estudios sobre los restos óseos, llegaron a la conclusión de que las muertes de los bebés las produjeron los polvos blancos faciales utilizadas por las madres de los niños (181).


    Estos maquillajes se utilizaron hasta 1923, cuando Ikutarou Iría, profesor del Departamento de Pediatría de la Universidad de Kyoto, determinó que la naturaleza tóxica de los cosméticos era el causante de las constantes epidemias de meningitis en los lactantes, y que éste había llegado a ellos a través de los polvos de maquillaje utilizados por sus madres.


    Esto nos plantea la siguiente cuestión: si cada año, e incluso cada temporada, las marcas cosméticas nos sorprenden con sus «novedosos avances» y «revolucionarios descubrimientos», teniendo en cuenta el tiempo que requiere una investigación de efectos a largo plazo, y que, como su propio nombre indica, medir los efectos a largo plazo sólo se puede hacer a «largo plazo», ¿no podrían algunas de estas novedosas sustancias acabar siendo tóxicas como en el caso de los japoneses? Después de todo, afirman «llegar al ADN de la piel», «modificar su estructura» y «provocar cambios celulares». Ni más ni menos. Si es mentira, nos están engañando y estafando, y si es verdad, estamos asumiendo riesgos que desconocemos. Cualquiera de las dos opciones resultantes debería hacernos reflexionar.


    Cualquier científico sabe que te puedes intoxicar de golpe o lentamente, si el cuerpo no tiene capacidad para eliminar el «veneno». Para determinar si un componente puede acabar perjudicando o no, en el caso de los fármacos, se requieren años y años de investigación. Por eso son tan lentos los avances farmacológicos.


    Pero ¿qué pasa con todas esas sustancias que nos «metemos» a través de la piel? ¿O con las que comemos con la nutricosmética? ¿Se puede asegurar que no nos harán daño después de años de consumo?


    ¿Y si ocurriera hoy? Los niños de la talidomida


    Los plazos en el desarrollo de fármacos y los niveles de seguridad no son un asunto baladí. Se aumentaron a raíz de la catástrofe de «los niños de la talidomida».


    El principio activo, la talidomida, se vendió en 50 países con 80 nombres comerciales diferentes. Pastillas contra las náuseas que se vendían en farmacias, en muchos casos sin necesidad de prescripción médica. Tras una epidemia de niños nacidos con malformaciones muy severas, se descubrió que el origen era el inicialmente «inocuo fármaco».


    La talidomida fue retirada en Estados Unidos en noviembre de 1961 y dos años después en España. El cálculo de niños afectados en el mundo se elevó en su momento a 12.000. Como resultado, en 1962 se aprobó por unanimidad la reforma de las pruebas clínicas de medicamentos por el Congreso de Estados Unidos.


    Si un charlatán, curandero o new-chamán me vende una pócima o un bebedizo (sin meternos en pantanos legales), yo estoy asumiendo que estoy saliéndome del circuito convencional para solucionar mis problemas médicos o estéticos. Pero muy diferentes es si yo he visto ese anuncio en una televisión, con su correspondiente regulación, lo he comprado en una farmacia, en una droguería o en la sección de cosmética de un supermercado, que están sujetos a una normativa, y además la empresa que lo comercializa tiene que cumplir unos estrictos requisitos.


    ¿Qué pasaría si, dentro de unos años, determinadas cremas-pastillas-batidos tienen repercusiones negativas sobre mi salud? ¿A quién reclamo? Obviamente, a nadie. Porque, para empezar, va a ser muy difícil que lo pueda demostrar.


    En experimentación farmacológica se debe seguir un protocolo para garantizar, minimizando los riesgos, la seguridad del producto. Se comienza con lo que se llama fase preclínica, en la que se estudia el efecto de la sustancia que se esté evaluando sobre unas células concretas y aisladas.


    Una vez comprobado que ese producto hace el efecto deseado sobre las células, se prueba en pequeños animales; la mosca de la fruta es una de las protagonistas más frecuentes de estos experimentos. Si no tiene efectos adversos, se pasa a estudiar la reacción en pequeños animales, ratones o similares.


    Por último, y con la mayores precauciones y cumpliendo estrictamente una serie de requisitos, que garantizan que no va a perjudicar a las personas que realicen la fase clínica, se realiza el experimento con seres humanos. Si aparecen reacciones negativas imprevistas se paraliza la investigación.


    Y aunque se dé el visto bueno a la comercialización, el ensayo clínico no ha terminado, empezaría la fase cuatro, en la cual se mantienen unos niveles de vigilancia para ver si aparecen efectos secundarios no detectados durante la investigación, ya que muchas veces son imposibles de ver en muestras de población pequeñas.


    Esto provoca que fármacos que llevan años en el mercado, de pronto se retiren, como parece que va a ocurrir con el Myolastan y con algunos preparados para el catarro infantil (182) (183).


    El desarrollo de todas estas fases puede durar años, pero la experimentación no parece ser igual de cuidadosa en cosmética y alimentación. Muchas de las sustancias que ingerimos o nos echamos en el cuerpo, si vamos a los estudios que sustentan su comercialización, han sido testadas, por este orden, in vitro (no creo que sean necesarios estudios superiores para entender que una célula no se comporta igual que un ser humano, ni reacciona de la misma manera); en gusanos, moscas o ratones (tampoco creo que nadie se quede tranquilo si afirmo «Come de esa carne de la basura: si al ratón no le pasó nada, a ti tampoco te va a ocurrir»); por último, en personas durante periodos variables de unas pocas semanas. De hecho, en muchos anuncios se puede leer «Test in vitro». Simplemente. O sea, solamente en células, ni fase dos ni fase tres. Y, si no me creen, consigan una lupa y lean las pequeñas notas que amplían los asteriscos de la publicidad.


    ¿Alguien puede afirmar que esa sustancia y no sola, sino en interacción con las otras mil sustancias que nos echamos en el cuerpo o consumimos, no nos va a provocar efectos no deseados al cabo de cinco, diez, quince años de uso?


    Recientemente Greenpeace realizó unas guías sobre sustancias tóxicas potencialmente peligrosas presentes en la cosmética, los alimentos y los productos de limpieza, y, según consta en la guía, marcas como Procter & Glamber (Hugo Boss), Estée Lauder (Clinique), L’Oréal (Maybelline, Helena Rubinstein, Ralph Lauren, Cacharel, Armani, Lancôme), Idesa Parfums (Armand Basi), Perfumes y Diseño (Roberto Verino), Antonio Puig (Carolina Herrera, Adolfo Domínguez), Chanel, LVMH (Dior, Guerlain, Givenchy), Johnson & Johnson o Wella Balsam, se han negado a facilitarles información sobre las sustancias contenidas en sus productos (184) (185).


    De hecho, copio literalmente del documento:


    Greenpeace escribió a L’Oréal en cinco ocasiones solicitando información sobre las sustancias químicas que utilizan en sus productos […].


    No han contestado a ninguna de estas cartas.


    Cada cual que saque sus propias conclusiones. Y es verdad que están en su derecho de negarse a hacerlo, pero… ¿no escama un poquito?


    No obstante, y por si acaso estas empresas tienen algún tipo de reparo en colaborar con Greenpeace por cualquier motivo que sólo les atañe a ellos, intentaré buscar información por mí misma.


    Sombra aquí, sombra allá


    Antes de proceder a diseccionar los anuncios de cosmética, me gustaría que leyeran las «10 verdades políticamente incorrectas sobre las cremas» del Dr. Ricardo Ruiz Rodríguez, jefe de la Unidad de Dermatología de la Clínica Ruber y director de la Clínica Dermatológica Internacional (186).


    1. Las cremas con efecto láser, lifting o botox no funcionan. Ante los enormes avances científicos que ha tenido la dermatología estética en los últimos 10 años, las casas de cosméticos utilizan palabras como «láser», «peeling» o «botoxlike» para definir sus productos, aunque evidentemente es más una estrategia de marketing que una realidad científica.


    No existe una crema cosmética que contenga toxina botulínica, no hay cremas que tengan efectos láser, una crema no puede tener un efecto lifting ni puede conseguir efectos similares a una dermabrasión.


    2. Las cremas con el nombre de un médico/dermatólogo no tienen por qué ser mejores. Hoy se tiende a «personalizar» los tratamientos, incluidos los cosméticos. Si, además, un dermatólogo pone su nombre detrás de una línea de cosméticos, parece que el producto es más eficaz. Pero la realidad es que no. De hecho, la mayor parte de las grandes compañías cosméticas tienen dermatólogos como asesores.


    3. Para usar buenos cosméticos, no hace falta gastarse mucho. Todos sabemos que los efectos de los cosméticos son limitados. Ninguna crema es capaz de reafirmar, ni de eliminar una arruga. Por ello los cosméticos nos deben proteger del sol, hidratar y nutrir la piel, ser agradables en la aplicación y no producir efectos secundarios. Para conseguir esto, no es necesario gastarse mucho. Nosotros recomendamos con frecuencia incluso la vaselina pura como hidratante para zonas específicas de la piel.


    4. Las cremas «naturales» o «de herbolario» no producen menos alergias. Por lo general suele ser al revés. Estos productos suelen pasar menos controles sanitarios. Los cosméticos de casas conocidas que compramos en farmacias o grandes almacenes, suelen invertir más en estudios para conseguir productos más hipoalergénicos. La cicuta también es natural y deriva de una planta.


    5. El ácido retinoico es 100 veces más efectivo que el reti­nol. Ambos son derivados de la vitamina A, pero el ácido retinoico es mucho más efectivo que el retinol, aunque irrita más. Hay numerosos estudios que demuestran que el ácido retinoico mejora la textura de la piel atenuando arrugas superficiales y manchas. El retinol, que irrita mucho menos que el retinoico y es más agradable al aplicarlo, es mucho menos eficaz. En muchas publicaciones aparecen ambas moléculas como sinónimas, pero tienen una eficacia muy diferente. De hecho, hay pocos estudios que demuestren el papel del retinol en el envejecimiento cutáneo y miles que demuestran la eficacia del ácido retinoico.


    6. Los nutricosméticos (la toma de vitaminas por boca para mejorar la piel) tienen mucho de marketing y poco de evidencia científica. A pesar de que vivimos un bombardeo de publicidad para que tomemos productos orales para mejorar la piel, no está demostrado que en personas sanas ejerza ningún efecto positivo. Incluso está demostrado que la toma de excesivos antioxidantes orales puede ser perjudicial para la salud. Está claro que envejecemos porque nos oxidamos, pero no está claro que por tomar antioxidantes envejezcamos menos.


    7. Los fotoprotectores orales no son esenciales para una buena protección solar. También está de moda decir que debemos tomar pastillas para protegernos del sol. Aunque es cierto que este tipo de compuestos ha demostrado tener una cierta capacidad de «protegernos» frente a los efectos dañinos de la radiación ultravioleta, este efecto es mínimo frente a lo que nos puede beneficiar el uso de protectores físicos (ropa, sombrero, gafas, etc.) o en forma de cremas de protección solar.


    8. Las cremas antiestrías no funcionan. El único producto que ha demostrado su eficacia contra las estrías es el ácido retinoico, ya que es capaz de generar nuevo colágeno, que es lo que necesita una estría para mejorar. Las cremas antiestrías que se venden actualmente no han demostrado aportar mayor beneficio que una crema hidratante normal.


    9. Las cremas anticelulíticas o reductoras de grasa no funcionan. El 99% de las mujeres tienen celulitis. Desgraciadamente, no hay ningún producto cosmético que la mejore. De hecho, los dermatólogos, con toda nuestra tecnología moderna, no contamos con ninguna técnica que realmente la mejore. Tampoco se ha demostrado que una crema sea capaz de reducir la grasa.


    10. Las cremas con veneno de serpiente, baba de caracol, aceite de rosa mosqueta o caviar están sobrevaloradas. Estas cremas, que tan de moda se han puesto, no eliminan las arrugas ni cicatrices, puesto que no son capaces de atravesar la capa superficial de la piel. Por lo tanto, no suponen ningún avance en el tratamiento tópico del envejecimiento.


    Dr. Ricardo Ruiz Rodríguez


    Bueno, pues yo creo que de un plumazo ha resuelto la mayoría de las dudas que tenía sobre cosmética. Y coincide bastante con lo que creía que iba a encontrar. No sé ustedes, pero a mí me da más garantía de veracidad este doctor que muchos otros, ya que, además de su prestigio, no tiene ningún interés en venderme nada.


    De todas maneras, ¿qué les parecería que lo admitieran directamente desde la industria cosmética (197)?


    «Ninguna crema es capaz de eliminar las arrugas o la celulitis.» Lo reconoce Carmen Esteban, directora técnica de la Asociación Nacional de Perfumería y Cosmética (Stanpa), que agrupa en España a las principales marcas del sector. «Podemos reducir su profundidad, mejorar la apariencia de la piel, alisarla, pero nunca desaparecen», añade.


    Así que la tecnología IntuiGen ¿no funciona en absoluto? ¿Ni me reproducen las células, como promete otra? ¿Tampoco crean proteínas de juventud? ¡Vaya!


    La verdad es que, con un mínimo de sentido común, muchas de las afirmaciones publicitarias ya resultaban bastante difíciles de creer. Pero con unas nociones de conocimientos técnicos, en muchas ocasiones son directamente desternillantes. Como afirma Ben Goldacre, autor de Mala ciencia (49), el de la cosmética


    es un sector altamente regulado en el que se puede ganar mucho dinero con las extravagancias y los absurdos, de ahí que hallemos en él a grandes equipos organizados de empresas biotecnológicas internacionales que no dejan de generar pseudociencia, una pseudociencia tan elegante, alienante y sugerente como perfectamente defendible.


    Efectivamente, existen sustancias que pueden hacer que nuestra piel, o más bien su aspecto, mejore; la cuestión está en qué concentraciones de las mismas son eficaces sin provocar irritaciones o efectos secundarios. Muchas de ellas, dado su efecto y mecanismo de acción, son catalogadas directamente como fármacos y, como tales, deben ser recetadas por un dermatólogo y venderse solamente en farmacias; la cuestión está en que, en cosmética, dado que la Ley permite que se oculten las cantidades de cada sustancia presentes en una crema, y sólo obliga a poner los ingredientes por orden de cantidad, es posible que ustedes estén pagando por cremas en las que uno de los componentes efectivamente haya demostrado su eficacia, pero que, al llevar una cantidad meramente testimonial, no lo sean en absoluto.


    La dosis es una cuestión tremendamente importante, supongo que cualquiera se dará cuenta de que no puede esperar alivio de un dolor si sólo lame brevemente la pastilla de paracetamol.


    Por otro lado, en la mayoría de los casos, los estudios en los que basan sus afirmaciones no están disponibles en ningún lado, así que es difícil, cuando no imposible, aventurar una opinión o valoración sobre ellos. Sin datos de la muestra utilizada, la metodología y el diseño experimental, que nos ofrezcan un par de resultados en forma de porcentaje, no nos da ninguna información válida ni fiable. Sin entrar en que esta experimentación ha sido financiada por la misma industria y es más que probable que los resultados que nos digan sean los más favorecedores, omitiendo aquellos que no les convengan.


    Vamos a ver, si los estudios experimentales son tan largos y requieren cumplir todas las fases, amén de demostrar estadísticamente su eficacia, ¿cómo es posible que cada temporada aparezcan cosméticos nuevos con novedosísimos componentes? ¿Por qué no salen publicados sus hallazgos en revista científicas?


    La supuesta investigación de vanguardia que quieren vender se traduce muchas veces, si leen los asteriscos, en afirmaciones como «37 mujeres opinan que tienen la piel mejor». Otras, cuando vamos a leer lo que esconde nuestro omnipresente asterisco, nos encontramos con un escueto «Test in vitro» sin más aclaraciones. O «Testado dermatológicamente», que sólo quiere decir que el producto ha sido evaluado sobre la piel de voluntarios, presuponemos que bajo la supervisión de un dermatólogo, pero, claro, eso no es sinónimo de que sea eficaz; como mucho, podemos inferir que no provoca alergias ni irritaciones.


    Otras veces sólo podemos leer «Test clínico». Bien, si ese test se refiere a la profundidad de las arrugas, valorada con algún tipo de medición, les voy a contar algo que a lo mejor desconocen: si yo provoco una pequeña inflamación sobre la piel, las arrugas temporalmente aparecerán disminuidas, pero no estoy eliminándolas, estoy inflamando la piel, cosa que, como supongo ven claramente, no es lo mismo. En el momento en que pase el efecto, las arrugas volverán al lugar del que nunca se fueron. Por otro lado, creo que nada que provoque inflamación, por mínima que ésta sea, puede ser bueno, ya que se trata de una respuesta de defensa del organismo.


    De todas maneras, yo no soy «cremóloga», pero los miembros de la Academia Española de Dermatología y Venereología sí lo son, así que lean lo que afirman ellos (187):


    Cremas que curan el acné y eliminan las arrugas, las estrías y las cicatrices. ¿Se le puede pedir algo más a un producto cosmético? […]


    […] Dichos spots osan incluso asegurar que existen «rigurosos estudios científicos» que avalan sus resultados. ¿Es posible realmente conseguir tales efectos? Dermatólogos de la Academia Española de Dermatología y Venereología (AEDV) afirman que son «exagerados».


    «Tales beneficios no pueden producirse sólo con la administración de una crema», señala Elia Roo, coordinadora de la Unidad de Estética del Hospital Sur de Alcorcón (Madrid). Y añade: «Puede ser un buen producto hidratante y atenuar las arrugas precisamente por dicha propiedad, pero no las elimina. Tampoco consigue hacer desaparecer las estrías ni las cicatrices completamente; es imposible».


    Como explica la doctora Roo, no hay que olvidar que se trata de un producto cosmético, no terapéutico. Es decir, sólo actúa en la capa superficial de la piel y sus efectos son limitados.


    La importancia de un científico o de un investigador se mide, entre otras cosas, por la cantidad de artículos que publica en revistas de reconocido prestigio, y se consideran así en función de lo rígidos y exhaustivos que son los criterios y requisitos para publicar en ellas, entre otros, el estricto cumplimiento del método científico. Cualquier investigación que no cumpla con ello, directamente es rechazada. En otras palabras, «dime dónde publicas y te diré quién eres». ¿Por qué investigaciones tan avanzadas, novedosas y fascinantes no salen publicadas en las principales revistas especializadas de biología, química o medicina?


    Si realmente actuaran sobre los núcleos celulares, modificaran los genes, activaran las proteínas o «redensificaran las pieles fragilizadas por la ralentización hormonal» (mira que se complican para decir simplemente que en la menopausia la piel se vuelve más frágil), entonces serían fármacos y, por ello, estarían sujetos a una estricta normativa y a cumplir todas las fases que exige la experimentación con medicamentos, antes de recibir la aprobación necesaria para ser comercializados.


    Si nos atenemos a la definición de productos cosméticos, la regulación española lo deja muy claro:


    Los productos cosméticos forman parte de nuestra vida cotidiana y de nuestra cultura. Los utilizamos todos los días en nuestra higiene y cuidado personal, por ello es esencial que podamos confiar en su seguridad.


    Los cosméticos se utilizan sobre las partes superficiales del cuerpo humano. Existe, por tanto, un contacto, aunque sea externo, del producto con el organismo, lo que puede dar lugar a interacciones por presencia, cesión o absorción de componentes. En ello se basan las acciones del cosmético sobre la piel, el cabello, los dientes o las mucosas bucales; pero también este contacto podría dar lugar a efectos no deseados como toxicidad, irritación o sensibilización. Ésta es la razón de que se haya elaborado una legislación a la que deben someterse los productos cosméticos y las empresas que los comercializan cuyo objetivo principal es garantizar la ausencia de riesgos para la salud con el uso de estos productos (188).


    Así que, como hemos visto, párrafos publicitarios como los que se citan a continuación, podrían ser calificados directamente como ciencia-ficción:


    Tecnología IntuiGen: un extracto de la hoja del bambú negro obtenido de forma natural. Una potente tecnología que ayuda a la piel a estimular la actividad natural de NRF2, el activador maestro, un gen especial. 


    Tecnología Sirtuin: facilita a la piel el tiempo crítico que necesita para mejorar sus funciones naturales de restauración. La tecnología SIRT-1 potencia la activación natural del gen de la longevidad, el SIRT-1, de forma que otorga a las células un tiempo extra para llevar a cabo sus funciones de reparación. Su efecto visible es que la piel adquiere un aspecto más radiante con el paso del tiempo.


    Para ser aprobados, los productos cosméticos sólo tienen que demostrar que no son perjudiciales para la salud. Vamos, que ni investigación de vanguardia ni método científico.


    Volvamos a los anuncios. Por ejemplo, ese en el que leemos «Inspirado en la glicobiología». Esta afirmación, decir, no dice nada; yo también puedo inspirarme en La Virgen de las Rocas y que mi resultado sea digno de un concurso de dibujos de guardería. Debajo «7 premios Nobel». 7 premios Nobel, ¿qué? ¿Trabajando para ustedes? ¿7 premios Nobel en qué? ¿Nobel de la Paz? ¿Nobel de Literatura?¿Nobel de Matemáticas? A simple vista, cualquiera diría que es la crema ésa la que ha recibido 7 premios Nobel (ni más ni menos), o que tienen 7 premios Nobel trabajando para ellos. La verdad es que me ha gustado el truco, voy a poner en la placa de mi consulta «Dos premios Nobel»; después de todo, Pavlov y Sperry lo recibieron por sus aportes a la Psicología. Lo estoy viendo: «Consulta de psicología. Dos premios Nobel». Si es legal para ellos, es legal para mí.


    Como ven, el anuncio, en sus dos frases principales, es una fantasmada.


    Pero vamos a entender que las investigaciones relacionadas con la glicobiología (ciencia relacionada con el metabolismo de los hidratos de carbono) han sido premiadas con siete premios Nobel y que esta crema concreta se inspira en esa ciencia. Bueno. ¿Y? ¿Podrían decirnos cuáles han sido sus resultados exactamente? No lo que les parece a unas señoras, que están dispuestas a resaltar cualquier resultado positivo de la crema. Por cierto, una pregunta: ¿esas mujeres han sido pagadas por realizar el estudio?


    Reformulemos el anuncio: hemos cogido a 28 mujeres, les hemos regalado crema durante un mes, quizás hasta les hemos pagado, y nos han dicho que a ellas les parece que esta crema les disminuye las arrugas.


    Ya ven cómo cambia el cuento. Y seguro que las ventas también.


    Ben Goldacre (49) afirma lo mismo sobre la publicidad de los tratamientos antiarrugas, un tongo según él. Un antiarrugas es, solamente, una crema hidratante a la que se le añaden proteínas vegetales. Esas proteínas son cadenas de aminoácidos muy largas que se estiran mientras están rodeadas de crema. Cuando la crema se seca en la piel, las cadenas de aminoácidos se contraen y la tensan. Por eso reducen temporalmente las arrugas. Pero de ahí a que se metan en el núcleo de tus células, rellenen las arrugas o activen no-se-qué-procesos, hay un abismo.


    Ahora que lo saben, se darán cuenta de que el conocimiento es ahorro, porque las cremas de marras oscilan entre los 50 y los 200 euros, en el mejor de los casos; algunas de ellas incluso llegan a alcanzar los 800 euros. 800 euros por un bote de 100 mililitros. Estamos hablando de ocho mil euros por un litro. Se me ocurren mil cosas que se podrían hacer con ese dinero. Y el problema es que hay gente que seguirá picando.


    ¿Por qué todo el mundo tiene que parecer joven? ¿Por qué todo el mundo tiene esta necesidad de adelgazar? ¿Por qué todo el mundo tiene que tener la misma talla? ¿Por qué todo el mundo tiene que compararse con los anuncios? Sin cuestionarse que esas personas que salen en ellos, y con las que se comparan, son más jóvenes, adolescentes muchas de ellas, y viven de castigar su cuerpo haciendo ejercicio exhaustivo y malcomiendo para conseguir mantenerse en ese trabajo; además, esa imagen es más que posible que esté manipulada con retoques digitales, filtros y vete a saber qué trucos.


    Les propongo una reflexión: todos los años aparecen anuncios de «anticelulíticos infalibles» y cremas que rejuvenecen cinco años. ¿Qué ocurrió con los productos de los anuncios anteriores? Con el anticelulítico estrella del año pasado. O con el del anterior. Todos nos prometían hacer desaparecer «esa piel» de los glúteos. Estoy segura de que miles de personas los compraron. ¿Conocen a alguien que le funcionara realmente? ¿Y, tras tanto dinero gastado, nadie se siente estafado?


    Había un anuncio, no sé si sigue existiendo actualmente, que te prometía bajar una talla si utilizabas ese producto anticelulítico. Siempre me pregunté con sorna qué pasaría si te echabas cinco botes. ¿Bajabas cinco tallas? ¿Y si llenabas una bañera de esa crema y te metías dentro? ¿Desaparecías?


    Por otro lado, cualquier mujer que haya rebasado la cuarentena habrá probado ya bastantes cremas que le han prometido quitarle años, eliminar sus arrugas y rejuvenecerla. ¿En alguna ocasión ha percibido resultados visibles? ¿Alguien ha descubierto al despertar que, después de tres semanas, las arrugas se habían esfumado? Es verdad que una piel hidratada se ve más sana, pero eso no es borrar las arrugas, ni hace falta gastarse un potosí para ello.


    ¿Por qué las actrices se someten a cirugías si pueden comprar todas esas cremas tan maravillosas? No debería ser necesario recurrir a entrar en un quirófano, con los riesgos que eso supone, si existieran realmente «pociones» que te quitan siete años de encima, te alisan el cutis y te borran «las huellas de la edad».


    Si algunas de esas cremas en verdad cumplieran lo que afirman en sus anuncios, sería un secreto a voces, fuera su precio el que fuera: los primeros en echársela serían los dermatólogos y tendríamos unos médicos con piel de bebé, el negocio de los liftings se iría a pique y el resto de las empresas cosméticas también. Y, por supuesto, todas luciríamos culos perfectos y no quedarían calvos sobre la faz de la Tierra. Si esto fuera verdad, el photoshop no tendría sentido en las redacciones de las revistas. Y la revista Cuore nunca habría existido.


    Les voy a contar un secreto: la causa del envejecimiento es… la vida. Y la mejor receta para no tener arrugas antes de tiempo es protegerse del sol, hidratarse bien la piel, con cualquier crema que cumpla esa función, alimentarse correctamente, sin someter el cuerpo a oscilaciones de peso, e intentar disfrutar de cada día, para que no salgan arrugas en el ceño. Usen una buena crema hidratante, cualquiera, hagan una correcta alimentación e hidratación, practiquen las normas básicas de la higiene y tendrán una piel sana y lozana.


    Ésa es la ecuación, junto con haber sido agraciado en nuestra particular lotería genética con un cutis aterciopelado. Y sí, ya sé que no les estoy contando nada nuevo, pero es que ustedes están buscando milagros y aquí lo único que funciona es la constancia en los hábitos. Ya lo siento, a mí también me encantaría que por 100 euros me pusieran la cara de hace diez años, y sin quirófano. Pero ya somos mayorcitos para dejarnos engatusar por patrañas.


    Mantener el cuerpo joven se consigue moviéndose, saliendo a pasear, a ver exposiciones, apuntándose a lo que a tu cuerpo le apetezca, no dejándose vencer por la pereza. Y por último, el mejor antioxidante cerebral es… la curiosidad.


    Lamento decepcionarles. No existen los milagros. No se dejen el presupuesto en quimeras. Compren una hidratante que les guste por la textura, el olor, con la que su piel se sienta cómoda, no necesitan nada más. Y, si quieren, premien a aquellas marcas más éticas, las que son honradas en las expectativas que despiertan. Las hay. Desde mi punto de vista se lo merecen, por no jugar con nuestros complejos e inseguridades, ni intentar atracarnos a mano armada.


    Guapa por fuera, guapa por dentro: el último «monstruo» o los nutracéuticos. La cosmética en pastillas


    ¿Qué hacen una empresa de alimentación y una empresa de cosmética cuando se juntan? La respuesta es obvia, buscar una nueva manera de ganar dinero. Inneov, una de las marcas abanderadas de esta nueva moda, ha sido desarrollada por Nestlé y L’Oréal. Pero, antes de empezar, sería conveniente echar un vistazo a las declaraciones de la AESAN (Agencia Española de Seguridad Alimentaria) sobre estos productos:


    CONCLUSIONES: la opinión de la Comisión, expresada durante el grupo de trabajo de declaraciones de propiedades nutricionales y saludables en los alimentos del día 11 de enero de 2013, es que, teniendo en cuenta la interpretación amplia del concepto de salud de la OMS, las «declaraciones de belleza» caen dentro del ámbito de aplicación del Reglamento (CE) n.º 1924/2006, y, por lo tanto, deben ser autorizadas para poder ser utilizadas.


    Se indicó asimismo en esta reunión que los operadores que deseen solicitar la aprobación de una declaración de este tipo, deberán especificar en su solicitud bajo qué apartado de los establecidos en el artículo 13.1. del Reglamento la presentan. Posteriormente EFSA valorará si los estudios científicos aportados por el solicitante demuestran que existe una relación entre el nutriente/sustancia/alimento y el efecto/efectos que se pretende alegar.


    No existen en la actualidad «declaraciones de belleza» (distintas de las relativas a elementos botánicos) pendientes de evaluación, por lo que no pueden acogerse a ningún tipo de periodo transitorio.


    La verdad es que es difícil diferenciar entre complemento alimenticio y nutricosmética. Realmente la idea es la misma: aportar al organismo un nutriente (que, repito, podríamos hallar en alimentos comunes) en forma de cápsula, pastilla, gragea o polvo para disolver. Son los fines los que son distintos: en un caso, se busca la salud; en el otro, la belleza.


    A pesar de que les hayan puesto un nombre distinto, nutracéuticos o nutricosméticos son complementos alimenticios desde el punto de vista legal, dado que se ingieren por la boca, y, como tales, para hacer alegaciones de salud (o belleza en este caso), no tienen más remedio que acogerse a aquellas que la EFSA haya aprobado. Así, a pesar de que contengan las más rebuscadas sustancias, la afirmación de «belleza» en realidad se refiere a elementos tan comunes en nuestra alimentación como las vitaminas o los minerales. O sea, que volvemos a lo mismo: con una alimentación variada en la que primen los productos frescos y unos hábitos saludables, serían absolutamente innecesarios.


    ¿Dónde está el riesgo de estos nutracéuticos? El primero y más evidente, que una persona que esté tomando estas cápsulas (o cualquier complemento alimenticio, ya que da igual que sea para fortalecer el corazón o para tener una piel más bonita) crea que tiene ya relleno el cupo de nutrientes y decida que no necesita esa alimentación saludable. Pero les repito que alimentarse cumple funciones mucho más complejas que aportar elementos nutricionales. Y el segundo, que, por desinformación y confiando ciegamente en que son productos inocuos, tengamos un aporte excesivo de minerales o vitaminas.


    Consultemos Medline, a ver qué opinan sobre el exceso de vitaminas (189):


    La sobredosis de multivitamínicos se presenta cuando alguien accidental o intencionalmente toma más de la cantidad normal o recomendada de suplementos vitamínicos.


    Cualquier ingrediente en un suplemento multivitamínico puede ser tóxico en grandes cantidades, pero el riesgo más serio proviene del hierro o el calcio


    Una gran variedad de suplementos multivitamínicos son de venta libre.


    Y ahora veamos los síntomas. Es verdad que, en muchas intoxicaciones, la aparición de éstos puede deberse a la cantidad ingerida o al tiempo que se lleva tomando; esto va a depender directamente de si el cuerpo tiene capacidad o no para eliminarlo:


    – Vejiga y riñones


    • orina turbia


    • micción frecuente


    • incremento del gasto urinario


    – Ojos, oídos, nariz, boca y garganta


    • labios secos y agrietados (por sobredosis crónica)


    • irritación en los ojos


    • incremento de la fotosensibilidad de los ojos


    – Corazón y sangre


    • latidos cardiacos irregulares


    • latidos cardiacos rápidos


    – Músculos y articulaciones


    • dolor en los huesos


    • dolor articular


    • dolor muscular


    • debilidad muscular


    – Sistema nervioso


    • confusión


    • convulsiones (crisis epiléptica)


    • desmayo


    • fatiga


    • dolor de cabeza


    • cambios mentales


    • cambios en el estado anímico


    • irritabilidad


    – Piel y cabello


    • rubor de la piel por la niacina (vitamina B3)


    • piel seca y agrietada


    • picazón, ardor en la piel o sarpullido


    • áreas de color amarillo-anaranjado en la piel


    • sensibilidad al sol (más susceptible a una quemadura solar)


    • pérdida de cabello (por sobredosis prolongada)


    – Gastrointestinales


    • inapetencia


    • estreñimiento (por hierro o calcio)


    • diarrea, posiblemente con sangre 


    • náuseas y vómitos


    • dolor de estómago


    • pérdida de peso (por sobredosis prolongada)


    Supongo que la extensa lista les ha hecho reflexionar.


    Imaginemos la situación: una persona que toma un par de complementos al día, uno para el corazón, otro para los huesos, uno más para los dolores musculares y otro para ponerse más lozano. Un par de meses después decide comprar adicionalmente uno para favorecer el bronceado y otro para la tersura de la piel. ¡Ale hop! Ya tenemos a nuestro hipotético sujeto tomando 8 pastillitas diarias, de esas que dicen que son tan buenas. Un poco más y la siguiente escena a lo mejor se desarrolla en el hospital.


    Y sí, efectivamente, las empresas que comercializan estos productos no son responsables de que la gente no consulte con los médicos y esté tan obsesionada con la salud y la belleza. ¿O sí tienen parte de culpa?


    En cualquier caso, las advertencias sobre su abuso no deberían venir en letra pequeña o en la última página del prospecto. A estas alturas, todos deberíamos ser conscientes de que estamos en un país en el que nadie se lee las instrucciones.


     

  


  
    8. Manual del publiescéptico: conspiranoia


    Es curioso. Piensen. Las mismas multinacionales que quieren que consuman snacks hipercalóricos que provocan aumento de peso y aumento de factores de riesgo para las enfermedades más habituales y más peligrosas, y que me tientan con ello a todas horas, me presionan también para que desee estar delgada y, para conseguirlo, me ofrecen productos light, comida baja en calorías y alimentos saciantes, adelgazantes y saludables que afirman disminuir esos mismos factores. Y además predican por todas partes que se preocupan por nuestra salud. No será la mental, desde luego. Ni por nuestro bolsillo.


    Pero antes de que nadie piense que me he vuelto «conspiranoica», les diré que no soy la única que ha llegado a esa conclusión. Susie Orbach, la conocida terapeuta inglesa, en su libro La tiranía del culto al cuerpo, también lo plantea:


    Vender dietas es una actividad que ofrece beneficios extraordinarios, pero los culpables en el ámbito comercial sólo pueden prosperar si los hábitos alimenticios de un número suficiente de personas son caóticos […]


    […] Es necesario eliminar la grasa, si bien, naturalmente, ésta se revenderá de vuelta al consumidor como un capricho que adopta la forma de helados de lujo.


    Las grandes compañías alimentarias ocupan todos los rincones del mercado. Heinz es propietaria de Weight Watchers. Unilever es propietaria de Knorr y Slimfast. Nestlé es dueña de Lean Cuidine y Nespresso. El mercado de los alimentos dietéticos es enorme: hay buenas razones para ello. Una vez que se empieza una dieta, siempre habrá nuevas dietas que probar. Pero resulta que las dietas, a su vez, fomentan los hábitos alimentarios caóticos.


    […] Debemos insistir en los vínculos entre el aumento de la obesidad y las imágenes de gente delgada, la inclusión de alimentos con fechas de caducidad muy avanzadas saturados de grasas, soja y sirope de maíz; el extraordinario crecimien


    a industria alimentaria que quita grasa de un alimento, como por ejemplo la leche, para revendérnosla en otro. Estos cuatro hechos son paralelos al auge de la obesidad.


    Podríamos elaborar una gráfica que mostrase el aumento en ventas de leche desnatada y otra que mostrase el crecimiento en el número de personas obesas. Encajarían a la perfección. Igualmente, una gráfica que mostrase el crecimiento de la industria dietética encajaría con otra que mostrara el número creciente de gente cada vez más gorda. Además se da el caso de que el aumento en las estadísticas de la obesidad coincide con vidas cada vez más sedentarias y con la preponderancia de imágenes de gente increíblemente delgada (120).


    Por cierto, Unilever, la propietaria de Knorr y Slimfast, también es propietaria de Axe, una marca que ha sido acusada en múltiples ocasiones de sexista y machista por sus anuncios, pero adivinen quién más forma parte de este grupo empresarial: Dove, la aplaudida empresa abanderada de la «belleza real». Toda una sorpresa, ¿verdad? En esto de vender, como pueden ver, todo vale.


    El prestigioso psiquiatra Josep Toro, en El cuerpo como delito, viene a explicar más o menos lo mismo sobre los dobles mensajes y sus consecuencias (190):


    Pero los productores y vendedores de alimentos no son unos ineptos mercantiles. También desarrollan sus propias campañas de publicidad. La publicidad de alimentos «normales» (es decir, auténticamente alimenticios) también está dirigida preferentemente a las mujeres. En la medida en que resulte eficaz –y no hay razones para pensar que no lo sea–, la mujer queda situada en una posición sumamente conflictiva; a la vez, debe comer productos alimenticios y productos ligeros, debe mantener o incrementar su peso y reducirlo, debe obedecer un tipo de publicidad o seguir lo apuntado por otro… En términos de psicopatología, la mujer queda situada entre la anorexia y la hiperfagia compulsiva.


    Es una jugada maestra. Primero me hacen desear alimentos que normalmente no consumo, unas chocolatinas, unas galletas a media tarde, una bolsa de patatas…, y que me cobran mucho más caros, ya que son «extras», «pequeños lujos». Después me hacen sentir gorda poniéndome delante imágenes manipuladas de mujeres con tallas imposibles, o preocuparme por mi salud, hablándome de que, si no me cuido, me voy a morir antes por el colesterol, por la tensión o por vete a saber qué, así que corro a seguir los consejos de esas mismas empresas y a comprar alimentos, otra vez mucho más caros, que me prometen adelgazar, cuidarme y disminuir, de paso, mi sentido de culpabilidad.


    ¿Y si pensamos en la posibilidad de que el consumo de este tipo de productos contribuya, o directamente sea el causante de, que yo desarrolle una enfermedad relacionada con mis hábitos alimenticios? Entonces estaríamos hablando de tener que llevar, durante el resto de mi vida en muchos casos, una dieta especial, baja en sodio o a base de alimentos para diabéticos, que, como ustedes se imaginan (y espero, sinceramente, que no lo sepan de primera mano), son mucho más caros.


    El análisis de Michel Pollan lo explica maravillosamente bien (99):


    El capitalismo es maravillosamente adaptable, capaz de convertir los problemas que genera en nuevas oportunidades de negocio: píldoras adelgazantes, cirugía by-pass, bombas de insulina, cirugía bariátrica.


    […] Estamos ante una pandemia global en potencia, pero ésta no puede ser más insólita, porque no hay virus, ni bacterias, ni microbios de ninguna clase implicados, sólo una forma de comer. Queda por ver si responderemos cambiando nuestra dieta, o nuestra cultura y economía. Aunque aproximadamente un 80% de los casos de diabetes tipo 2 podrían prevenirse con un cambio de dieta y ejercicio, parece que el dinero rápido está más bien en la creación de una vasta industria de la diabetes. [….]


    En las cajas del supermercado puede hojearse una nueva revista de estilo de vida. Diabetics Living. En Occidente, la diabetes lleva camino de normalizarse, de convertirse en un nuevo grupo demográfico reconocido y, por lo tanto, en una enorme oportunidad comercial. Al parecer, es más fácil, o al menos mucho más lucrativo, transformar una enfermedad de la civilización en un estilo de vida, que cambiar la forma en que come esa civilización.


    Apliquen este mismo argumento a las personas con hipertensión, colesterol alto o cualquier otra enfermedad relacionada con lo que comemos, y hagan sus cálculos. Unos 1.500 euros al año más por persona sólo en alimentos. Y no estoy contando los fármacos.


    ¿Quiénes son los únicos que ganan en esta guerra? Lo han adivinado, aquellos que comercializan alimentos con el precio incrementado por sus supuestas propiedades, sean éstas adelgazantes, saludables, terapéuticas…


    Y los laboratorios farmacéuticos, por supuesto.


    Quimiofobia


    Antes de terminar, les quería hablar, aunque fuera de refilón, de un tema que afecta por igual a la alimentación y a la cosmética. Últimamente hay una creciente ola de quimiofobia que pretende hacernos creer que por culpa de la industrialización nos estamos intoxicando todos. Claro que así abonan el campo para vendernos dietas desintoxicantes o productos como batidos detox, té detox y «lo-que-se-les-ocurra» detox.


    Muchos de estos planteamientos en contra de la química han sido ágilmente aprovechados, y quizás hasta promovidos, por las industrias alimentaria y cosmética, que prestamente se han puesto a imprimir la palabra «natural» en todo lugar que han podido, hasta en los más insospechados e indefendibles.


    Otra variante es el «sin conservantes ni colorantes». Yo no sé si la gente se plantea que durante milenios el hombre ha utilizado conservantes, ya que la aparición del «congelador» no se produjo hasta bien entrado el siglo xx. Si no fuera por un conservante tan antiguo como la sal, el potaje de cuaresma nunca habría sido inventado y la mayoría de los hombres de interior no habrían conocido el bacalao. Ni disfrutaríamos del jamón serrano.


    En el año 2012, en la revista Anales de Química salió publicado un interesante artículo sobre el tema. El artículo de José María Mulet se titulaba «Historia contra la quimiofobia alimentaria». Supongo que no lo han podido leer, ya que dicha revista ni se vende en los quioscos ni lleva futbolistas en la portada (191).


    Un aspecto preocupante de la quimiofobia es que en la sociedad ha quedado establecido que la palabra química tiene un carácter peyorativo. Desgraciadamente parece que entre los publicistas de productos alimentarios se ha impuesto la tendencia a demonizar la química. La norma es decir que la mejor comida es la natural (signifique lo que signifique el término) y que utilizar la palabra química es poco menos que decir que estás comiendo veneno.


    Tenemos el ejemplo de Eduard Punset, que para el español medio es la imagen de un científico de la misma manera que durante muchos años Ramón Sánchez Ocaña era la imagen de un médico de familia, aunque ni Punset es científico ni Sánchez Ocaña médico. Recientemente Eduard Punset ha protagonizado una campaña para un pan de molde que se anunciaba como «todo natural, nada artificial».


    Esta campaña incluye un anuncio que a mí me causa vergüenza ajena, en el que afirma, ante unas presuntas nietas, que el pan que promociona no utiliza nada artificial, mientras con aire despectivo aparta una serie de matraces y probetas llenos de agua teñida de vistosos colores. El problema es que este tipo de mensajes cala en la población.


    Como ya hemos visto, la publicidad aprovecha, para engañarnos, los insuficientes conocimientos científicos de la población, y en materia de ciencia y alimentación parece que nos llevamos la palma. En el artículo de Mulet se cita un estudio realizado por la Fundación BBVA en 11 países (192) que, según él, explicaría parcialmente las ideas erróneas que tenemos sobre la presencia de elementos químicos en nuestra dieta habitual.


    La verdad, quedar los últimos en un ranking de 11 países es como para avergonzar y hacer pedir perdón de rodillas al Ministerio de Educación en pleno. Y, si no, juzguen ustedes mismos:


    –El efecto invernadero está causado por la energía nuclear (65,6% de los españoles encuestados).


    –Las plantas producidas por ingeniería genética tienen genes (64,6%).


    –El 82,6% cree que «la extracción de células madre de embriones humanos se hace sin destruir los embriones».


    –El 75,7%, que «los antibióticos destruyen los virus».


    -El 72,4%, que, «hoy por hoy, no es posible transferir genes de seres humanos a animales».


    -El 56,8%, que «las células de los seres humanos, por lo general, no se dividen».


    -El 55,1%, que «casi todos los microorganismos son perjudiciales para los seres humanos».


    -El 54,9%, que «las plantas no tienen ADN».


    -El 48,4%, que «los primeros seres humanos vivieron al mismo tiempo que los dinosaurios».


    El informe concluye que los españoles somos los más analfabetos científicamente hablando. Pero mientras continuemos ganando mundiales de fútbol, ¿a quién le importa eso?


    Pero sigamos con el artículo de Mulet:


    Es decir, el marketing quimiofóbico en alimentación encuentra un terreno abonado en el imaginario colectivo de la población. Además, funciona como refuerzo positivo entre anunciante y consumidor, con el mensaje: «yo creo que lo natural es mejor y la química es artificial y mala, este fabricante me dice que tengo razón y además me señala que su producto es natural (el de los otros fabricantes debe ser artificial)».


    Por una parte, vendes y, por otra, tienes un cliente pensando que el producto que le acabas de vender es mejor para su salud. Lo más curioso es ¿qué entienden como natural? Cualquiera diría que el pan de molde se recolecta en el bosque o se pesca, pero es un alimento procesado.


    Por otro lado, como afirmábamos al principio, lo sano, cuidarse y la conciencia ecológica están de moda. Mucha gente cree que, cuando compra productos con la palabra «natural» impresa, está contribuyendo a la salud del planeta, sin entrar primero a cuestionarse qué significa exactamente «natural» en ese producto en concreto.


    Sin tener que ir a ningún lado a buscarlo, sin ir más lejos, el champú de la marca blanca que hay en mi cuarto de baño lleva puesta la palabra «natural» (fig. 42).


    La quimiofobia, aprovechada y alimentada por las empresas de la alimentación, también es objeto de manipulación informativa. Si no, lean al ya mencionado en páginas anteriores «nutricionista de la general» (193):


    Una muestra de ello son los aditivos, a los que mucha gente tiene encasillados casi como un invento satánico. Pero es curioso, sólo nos asustan cuando van codificados, es decir, con su correspondiente «E». Así, si un fabricante quiere aplacar los temores de los posibles consumidores por la presencia en su producto de un aditivo, no tiene más que dejar de nombrar a los aditivos con su «E» correspondiente en la lista de ingredientes y, como no puede hacer caso omiso de su inclusión, mencionarlos por su composición. Veamos: que resulta que el fabricante cree que el producto va a tener una peor aceptación por incorporar E-500ii; no pasa nada, se quita y en su lugar se pone que contiene bicarbonato sódico, que suena como más natural, menos infernal. Que no quiere que figure el E-300, pues nada, lo mismo, le pone que tiene ácido ascórbico, que, además, es la definición química de la vitamina C y que queda mucho más chic que el seguro pernicioso y cancerígeno E-300 (modo sarcasmo activado).


    Sobre este tema hay personas que tienen mucho más que decir que yo, así que les recomiendo un paseo ilustrativo por el blog de José Manuel López Nicolás, o por lo menos por un par de post sobre el tema: «Sin colorantes ni conservantes. ¿Y por qué no?» (194) y «Sin porquerías» (195). A lo mejor se dan cuenta de que no todo lo químico es tan malo como dicen las malas lenguas.


    Reglas básicas para no ser manipulado


    Como dice Sun Tzu en El arte de la guerra, «conoce a tu enemigo». En una sociedad donde el ciudadano medio ve hasta 3.000 mensajes publicitarios por día, detectar los trucos, las manipulaciones de información y los señuelos es fundamental para saber defendernos de ellos. Y como afirma la guía de consumo de la Comunidad de Madrid: «Sólo la educación puede ayudarnos a ser más libres, a desarrollar hábitos de consumo saludables y respetuosos con el medio ambiente, a identificar lo que realmente necesitamos y a protegernos de mensajes cuyo fin es el enriquecimiento de quien se anuncia».


    Así que vamos a intentar plasmar en una lista las estrategias fundamentales para defendernos del «bombardeo».


    1. Detecta los mensajes que contienen las «palabras mágicas»: natural, tradicional, libre, libertad, poder, poderoso, joven, juventud, placer, sentidos, sensorial, vida, salud, saludable, revolución, revolucionario, milagro, milagroso, nuevo, novedoso. Todas han sido elegidas cuidadosamente para que la gente haga una asociación positiva. Estoy segura de que más de uno se ha sentido bien simplemente leyendo la lista. (Acompáñenlo ahora de un paisaje idílico y una música sugerente, y ya tienen un anuncio. De lo que quieran.)


    2. Cuidado con lo tradicional, lo natural y lo ecológico. Están apelando a su «conciencia verde». Asegúrense de que realmente es así y no un truco para que usted mire con mejores ojos ese producto, y pague más por él, claro.


    3. No se fíe de los nombres de los productos. La mayoría están buscados para que usted piense que «producen determinado efecto» o «poseen alguna cualidad concreta». Recuerden: Nutriexpert, Neurocalm, Tonalin, Turboslim.


    4. Si no entiende lo que pone, no se lo crea. Por si acaso. Los tecnicismos parecen ser el recurso fácil de quien no tiene otros argumentos.


    5. Dime de lo que presumes y te diré de lo que careces. Si en algún producto especifica «0% de grasa», busque en la composición la cantidad de azúcares. Si lo que aparece es «0% de azúcares» o «sin azúcar», busque la de grasas. Y recuerden que, si leen «sin azúcares añadidos», no es equivalente a «sin azúcar».


    6. Light no es sinónimo de «para adelgazar». Sólo implica que tiene un 30% menos de calorías que el producto original. Así que miren las calorías, se llevarán muchas sorpresas.


    7. Desconfíe de lo que lleve «aceites vegetales». El que echa aceite de oliva presume de ello. Y lo cobra.


    8. Si pone «sin colesterol» en un producto que no lleve grasas animales, directamente le están tomando el pelo, dado que el colesterol sólo se encuentra en ellas (pongamos el caso del pan: ¿desde cuándo se ha hecho con manteca?). Si adicionalmente le cobran más por ello, está usted siendo víctima de un timo.


    9. Lea siempre «lo que esconde el asterisco». Cuanto más pequeña sea la letra, más relevante será la información que contiene. Como bien señala la Guía de Publicidad de la Comunidad de Madrid (196):


    La legislación obliga a los anunciantes a que sus mensajes publicitarios sean veraces y les prohíbe silenciar datos fundamentales del producto o servicio anunciado para evitar engaños a la audiencia. En cambio, el interés principal de los anunciantes es destacar un aspecto del producto (sea real o ficticio) por encima de todo con el objeto de poder seducir a la audiencia. Para hacer compatibles ambas cuestiones, las campañas recurren a la letra pequeña, que se coloca en caracteres diminutos en una zona secundaria del anuncio y que en televisión corre sobreimpresa en la pantalla a una velocidad prácticamente imperceptible para el espectador.


    10. Tenga cuidado con los anuncios disfrazados de noticias. Busque las palabras «publirreportajes» o «infopubli», aún más rebuscada, o el todavía más confuso «advertorial». Lo más probable es que esté en vertical, en una esquina, que no destaque demasiado por el color y, por supuesto, en letra pequeña. Si el anuncio es televisivo, intente detectar si algo corre por la pantalla. Si le parece ver algo similar a veloces hormigas, está ante un anuncio.


    11. Desconfíe de los productos infantiles con personajes de dibujos y/o regalos en forma de juguete. Están pensados para que sus hijos se los pidan, lo cual dice bastante de la confianza que tienen los fabricantes de que usted los elija como «adecuada opción nutricional».


    Y, para terminar, les voy a enseñar los trucos de los supermercados (extraído de la guía Los trucos de la Publicidad y el Marketing. Qué nos venden y qué compramos, Comunidad de Madrid [196]):


    Algunos trucos que emplean los «hiper» y, en general, los centros comerciales, para provocar que se gaste más son:


    –Distribución del espacio interior: en la mayoría de los casos, el cliente no tiene más remedio que entrar por la derecha de las cajas registradoras. Esta ubicación no es arbitraria, ya que la tendencia de los mortales es girar la cabeza a la derecha. Y justo a la derecha se colocan artículos que no son de primera necesidad, como ropa o cds de música, logrando que el consumidor los vea nada más entrar y se sienta atraído por alguna promoción. Y para que el cliente se pasee por toda la superficie, las empresas dispersan por todo el establecimiento los alimentos de primera necesidad.


    –Todo hipermercado se divide en zonas frías, cuyas ventas están por debajo de la media, y zonas calientes, espacios de gran atracción y alto nivel de ventas. En las zonas calientes, como el pasillo central o la entrada, donde la circulación de los clientes está asegurada, se colocan productos de menor compra cuyas ventas se quiere aumentar. En las zonas frías se colocan los de primera necesidad, que se venden solos.


    –Uso de olores: por ejemplo, se emplea aroma de café en franquicias que venden este producto y olor a palomitas en zonas comunes de centros comerciales como reclamo.


    –Uso de colores: los contrastes de color hacen resaltar un producto. Por ejemplo, las etiquetas rojas sobre fondo blanco o amarillo cuando ni tan siquiera corresponden a una oferta de verdad, según se ha visto en esta guía.


    –Uso de carros trucados: tienden a desplazarse a la izquierda para así dejar libre la mano derecha y permitir coger los productos con más facilidad.


    –Presentación. Las estanterías se dividen en tres niveles: el primero está a ras del suelo; el segundo, a la altura de las manos, y el tercero se localiza a nivel de los ojos. En estos dos últimos las ventas son superiores, al estar ubicados en lugares de fácil visualización y poder coger los productos con mucha comodidad. Mientras que, si el estante está a ras de suelo, las ventas son menores, al tener que agacharse para asir el artículo. Según esta distribución, los artículos de venta obligada estarán a nivel del suelo y el resto en los otros dos niveles para provocar su compra.


    –Sin ventanas ni relojes: facilitan la desorientación del cliente, aumentando la posibilidad de que permanezca más tiempo entre estanterías y que así compre más.


    –Grandes precios: para influir en la decisión de compra, se emplean grandes carteles con los precios estrella, precios tachados, ofertas en grupo del mismo artículo, ventas relámpago que se anuncian por megafonía…


    –Accesorios publicitarios (mascotas gigantes, vídeos, anuncios sonoros, regalos...) que se emplean en el punto de venta para recordar el anuncio visto en la tv, vallas…


    –Música ambiental: la estancia media en un hipermercado roza la hora, pero este tiempo también es manipulable mediante el uso de música. Los ritmos rápidos hacen circular a la gente con más celeridad. Los suaves incitan a la permanencia en el establecimiento. Además, la música puede adecuarse a aquello que se pretenda vender para reforzar el estímulo. Por ejemplo, si se celebra una semana promocional de productos italianos, la música también deberá ser de artistas de ese país.


    Un par de técnicas más, para que vean que en este tema no nos podemos fíar de nada ni de nadie.


    MARKETING DE CAMUFLAJE. Algunas marcas desarrollan campañas de marketing ocultas. Por ejemplo, promoviendo falsos blogs en internet, es decir, supuestos sitios hechos por fans «espontáneos» que hablan de lo bueno que es un producto […]


    […] Este «marketing de camuflaje» se ha aplicado por parte de otras compañías. Por ejemplo, llenando contenedores urbanos de cajas vacías de determinado producto durante varios días para dar a entender a los vecinos que acudían a ellos a depositar la basura que el producto en cuestión era un exitazo de ventas.


    A la luz de esta información, podemos convertir nuestras compras habituales en una divertida gymkana «esquivatrampas». Échenle un poco de imaginación, pónganse mentalmente el sombrero de explorador y piensen que cada visita al supermercado es una aventura en la cual los malvados cazacarteras quieren hacerse con la suya. Apúntense un tanto cada vez que detecten un engaño. Transmitan la información a los otros jugadores. Si se lo toman así, ganarán en ahorro y en diversión.


    Para que luego digan que no tenemos espíritu lúdico.


    Unas sugerencias para las instituciones


    Ya sé que es atrevido por mi parte ponerme a dar consejos a las instituciones y organismos responsables, con la de expertos, técnicos y sabios que tienen entre sus filas, pero creo que todos podemos aportar ideas para crear una sociedad mejor y, sobre todo, más saludable, así que ahí van unas pequeñas reflexiones e ideas que creo podrían ser útiles.


    Como dice Carlos Galán, abogado de profesión y con amplia experiencia en estafas, «a lo mejor no es tanto una cuestión de endurecer las leyes, sino de voluntad real de cumplir las existentes». Efectivamente, tenemos acuerdos, códigos de autorregulación, normativas españolas y europeas, recomendaciones de la OMS (Organización Mundial de la Salud)… ¿Para qué sirven, visto lo visto?


    No quiero pensar que se crearon para quedar bien ante los consumidores y justificar unos sueldos y unos despachos para después ser convenientemente arrinconadas en un cajón cogiendo polvo. Es paradójico que en una sociedad en la que te multan por jugar a la pelota en las plazas, llevar el perro sin correa fuera de las horas marcadas o ir en patinete por las calles, salga tan barato, en muchos casos gratis, lucrarse engañando y manipulando.


    Por otro lado, lo de los códigos de autorregulación parece que en este país no funciona; como han podido ver, da la impresión de que actúan como niños que prometen portarse bien y, en cuanto se dan la vuelta los responsables, aprovechan para hacer trastadas, sólo que en este caso no son precisamente inocentes travesuras, sino argucias para torear la Ley y aumentar sus ventas. Si por mí fuera, el hecho de haber firmado un compromiso ético debería ser agravante en las condenas judiciales.


    Sería estupendo que el importe de las multas por estas estafas y «tomaduras de pelo», por supuesto, éstas sí convenientemente endurecidas, se destinara íntegramente a la financiación de estudios serios y verdaderamente independientes sobre la calidad y la seguridad de los productos alimenticios y cosméticos, fundamentalmente de los alimentos; después de todo, maquillarse es opcional, comer no.


    También, que si las empresas privadas, fundaciones privadas o lo-que-sea privado participan en alguna investigación, su papel se limitara a la aportación económica, no de profesionales, y mucho menos que dicha investigación fuera directamente realizada por ellos en sus propias instalaciones, como en bastantes casos se hace actualmente. Que los investigadores desconocieran hasta finalizado el estudio y extraídas sus conclusiones el nombre del «mecenas empresarial».


    A lo mejor de esta manera podríamos empezar a dar crédito a esa «responsabilidad social» y «preocupación por nuestra salud» a la que todos apelan. Y resultaría más justo que se desgraven lo invertido por investigación. Actualmente, en muchas ocasiones da la impresión de que es pura y dura publicidad. Ya saben cómo es eso de que, en este país, «el más tonto hace relojes».


    No estarían de más unas pequeñas puntualizaciones «técnicas»:


    –La primera, que hubiera un tamaño de letra mínimo, sobre todo para esos asteriscos tan hábiles en su labor de camuflaje.


    –Que se indicaran explícitamente aquellos anuncios en los que se haya utilizado la manipulación digital sobre los modelos. Me refiero al photoshop y programas similares. Si algo es de mentira, tenemos derecho a saberlo, ¿no? 


    –Que definitivamente se buscara un etiquetado simple, de fácil comprensión para cualquier consumidor, independientemente de su formación; el semáforo nutricional de la Food Standard Agency del Reino Unido, por ejemplo, un sistema en el que mediante los tres colores, verde, amarillo y rojo, puedes saber si un alimento debe ser de consumo libre, con moderación o sólo de cuando en cuando.


    –La prohibición de las palabras «inventadas», de los nombres comerciales «sugerentes» y de las insinuaciones que esconden de forma más o menos sútil «alegaciones de salud» prohibidas por la Ley.


    –El control estricto de la publicidad enfocada a los menores. Los niños no tienen capacidad ni conocimientos para elegir una alimentación saludable; bastante difícil resulta ya darles de comer correctamente para ser manipulados por unos dibujos animados o por personajes relevantes para ellos.


    –Y, más allá del etiquetado, los envases y la publicidad, exigir el control, de facto, sobre la calidad de los alimentos que consumimos. Después de todo, nuestra alimentación debe ser uno de los factores garantes de nuestra salud, y es responsabilidad de los gobiernos supervisar, regular y castigar aquellos productos y prácticas comerciales que puedan suponer un riesgo, una mentira o un timo.


     

  


  
    9. Ranking de los mejores «asteriscos»


    La verdad es que quizás la parte más difícil de todo este trabajo haya sido realizar la selección de los anuncios/asteriscos más caraduras, indescriptibles y, por qué no, también ingeniosos. La competencia es dura y el proceso de toma de decisiones ha sido de lo más arduo.


    1. Premio «Camaleón» al asterisco del yogur de Hacendado. Tengo que reconocer que éste, en concreto, fue descubierto y desenmascarado por José Manuel López Nicolás, del blog Scientia [177].
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    Ahí, escondido entre las gotas de leche, se encuentra agazapado nuestro amigo el asterisco, que nos indica que no es el Lactobacillus casei el que nos ayuda a reforzar el sistema inmunitario, ya que la EFSA no ha aprobado ninguna propiedad saludable para él (puesto que ellos no lo han podido demostrar, puntualizo), y que quien aporta ese beneficio para la salud es la humilde vitamina B6, presente en montones de alimentos comunes.


    2. Premio «Buscando problemas»: « El 72% de las personas de su entorno notará la piel más joven y revitalizada».
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    A ver, ¿y aquí cómo han hecho el test? ¿Esperando a que los familiares dijeran espontáneamente «Te noto la piel más joven»? ¿O ha sido una pregunta tipo «Cariño, ¿me notas la piel más joven e iluminada?»? No me quiero imaginar lo que le ha ocurrido al 28% restante que ha dicho: NO. ¿Han hecho un estudio posterior de tasas de divorcio?


    Por otro lado, si la pregunta era abierta, tipo «Cariiiii…, ¿qué me notas?», ya imagino los glups, sudores fríos y devanamiento de sesos de los afectados (afectados, porque ellos no estaban haciendo ningún tipo de encuesta sobre cremas y se han visto «pringados» de lleno; lo que actualmente se denomina «daño colateral»). Por cierto, ¿puntuaba igual si se acertaba a la primera que a la tercera?


    –¿Has ido a la peluquería?


    –Frío, frío.


    –¿Has adelgazado?


    –Nooooooo.


    –¿Te has hecho algo en la cara?


    –SÍÍÍÍÍÍÍÍÍ.


    Acabáramos. Si ha sido así, lo siento, señores, pero no vale. Y si me van a decir que le estoy echando mucha imaginación, es verdad. Si ustedes se limitan a poner un asterisco, los demás podemos imaginar la información que nos ocultan.


    3. Premio «Silogismo Hipotético»: «Todos los beneficios de la dieta mediterránea en una sola cápsula».
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    Para empezar, «El 80% de las muertes por enfermedades cardiovasculares se pueden prevenir». ¿Creen que es una información relacionada con estas pastillas? NO. Si nos vamos a la diminuta explicación del asterisco correspondiente, podemos leer que simplemente es lo que dice la OMS, así, en general.


    ¿Todos los beneficios de la dieta mediterránea en una sola cápsula? ¿Están seguros de que con tres «compuestitos» cubren todos los beneficios de una dieta saludable? Miren que lo dudo bastante. Nos vamos al asterisco y leemos: «Según la Sociedad Española de Cardiología, la dieta mediterránea reduce un 30% el riesgo cardiovascular». Pues me parece muy bien, pero la SEC (Sociedad Española de Cardiología), de estas pastillas, me parece que no ha dicho nada. El silogismo sugerido es claro: «Si estas pastillas tienen todos los beneficios de la dieta mediterránea, y la dieta mediterránea reduce un 30% el riesgo cardiovascular, estas pastillas reducen un 30% el riesgo cardiovascular».


    Sólo hay un problema: el silogismo es incorrecto porque la premisa 1 es errónea. Eso sí, el toreo a la Ley es de lo más pintón. Como diría un taurino, esto es un pase de pecho en toda regla a la legislación.


    4. Premio «Que no es lo mismo pero es igual»: «Las cremas de día SERUM7ofrecen una protección intensa en las capas más profundas de la piel».
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    En las diminutas letras de abajo podemos leer, tras nuestro querido amigo: «El producto actúa en la superficie de la piel para proteger las capas más profundas de la piel». Ya, ya, parece lo mismo, pero NO lo es.


    5. Premio «Si cuela». Parece un reportaje, ¿verdad?
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    Si se fijan, en la esquina superior derecha verán que hay una palabra: «ADV». ¿Cuántos de ustedes saben lo que significa? ¿Uno? ¿Dos? ¿Ninguno? Pues es algo así como la abreviatura de «advertorial», que no es ni más ni menos que un anglicismo, como «resetear» o «burnout». Cumplir, cumplen con la Ley, advierten de que es un contenido publicitario, pero de ahí a que la gente se entere hay un mundo, como pueden ver. A esto se llama «gol por la escuadra».
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    En otros lugares ponen sólo INFO. Yo pensaba que un periodista debía saber la diferencia que hay entre información y publicidad. Debo estar equivocada.


    Y el mejor de todos es: «Remitido». Que alguien me explique qué acepción de remitir significa «contenido publicitario».


    Según la Real Academia Española, sus únicos significados son:


    1. Enviar algo a determinada persona de otro lugar.


    2. Perdonar, alzar la pena, eximir o liberar de una obligación.


    3. Dejar, diferir o suspender.


    4. Dicho de una cosa: ceder o perder parte de su intensidad.


    5. Dejar al juicio o dictamen de alguien la resolución de algo.


    6. Indicar en un escrito otro lugar de él o de distinto escrito donde consta lo que atañe al punto tratado.


    7. Atenerse a lo dicho o hecho, o a lo que ha de decirse o hacerse, por uno mismo o por otra persona, de palabra o por escrito.


    Ya ven, la publicidad o el origen publicitario de algo no se mencionan.


    6. Premio «Algo no encaja aquí»: «Siete de cada diez mujeres lo prefiere frente al suero anti-envejecimiento líder del mercado».
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    Disculpen. Si la mayoría lo prefiere, ¿por qué el otro es líder?


    7. Premio «Colgándose medallas ajenas»: 100 años de investigación, 7 premios Nobel.
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    Por el mismo precio podrían haberse atribuido también un par de milagros y el descubrimiento de la vacuna contra la malaria. Total…


    8. Premio «Góngora» al barroquismo expresivo: «Inspirado en las últimas terapias antienvejecimiento revolucionarias, las terapias antimarcadores de la senescencia». Y todo para decir que no se descolgará la papada ni se verán los signos de la edad.


    9. Premio «Más de pueblo que las amapolas… de plástico». ¿Puede un anuncio llevar las palabras «tradicional», «artesanal» y «clásica», y ser un engendro de difícil definición?
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    Ahí lo tienen: salchichas «clásicas» a las que se les ha retirado la grasa animal de forma «artesanal» y se les ha añadido aceite de oliva de forma «natural». Que alguien me lo explique, porque para mí son conceptos antagónicos. Además, sospecho que el publicista está enamorado, porque, si no, ¿qué pinta ahí un corazón enmarcando lo del 50% menos de grasas animales? ¿O me están intentando decir que es bueno para la salud cardiovascular?


    10. Este último se lo dejo a ustedes. Lean, rebusquen y dense cuenta de cuántas veces las grandes frases de los anuncios en realidad están vacías de contenido o son trucos para hacernos creer quimeras y que paguemos humo a precio de oro.


    Recuerden, el engaño se esconde siempre detrás del asterisco.


     

  


  
    10. Quién es quién


    A lo largo de este libro han desfilado instituciones, organismos, fundaciones y personajes, en muchos casos bastante desconocidos para casi cualquier ciudadano, por lo que procedo a presentárselos y a explicarles sus funciones, así como quién está detrás, o sea, quién los financia.


    O, mejor, se van a presentar ellos. Yo me limitaré a añadir con comentarios aquellos datos relevantes que se les haya olvidado mencionar en sus «autopresentaciones».


    Todos los párrafos están extraídos de sus páginas web, ténganlo en cuenta a la hora de valorar. Lo que van a leer es lo que dicen ellos de sí mismos. Juzguen si, a la luz de los hechos, están cumpliendo su labor con eficacia o si pueden esconder algún interés oculto tras su labor de «contribuir a nuestra salud».


    Respecto a aquellas instituciones cuyas páginas estén en inglés o en las cuales sólo haya que dar alguna referencia, les haré un pequeño resumen.


    ASA


    http://www.asa.org.uk/


    Advertising Standard Authority. Organismo de autorregulación inglés, ha sido creado desde las mismas empresas; a pesar de ello, las sentencias sobre publicidad son estrictas y suelen ser acatadas por el sector.


    En el Reino Unido tiene fama de implacable con sus propios miembros, en otras palabras, las collejas se las dan ellos mismos y evitan que las asociaciones de consumidores tengan que ser las que denuncien.


     


    Academia Española de Dermatología y Venereología (AEDV)


    http://aedv.es/


    La Academia Española de Dermatología y Venereología es una asociación médico-científica, de carácter civil, apolítico y voluntario, que tiene por objeto fomentar el estudio de la piel y de sus enfermedades en beneficio de los pacientes y atender los problemas relacionados con la Especialidad.


    Nota. Como ven, es una asociación de médicos, que se financia fundamentalmente con las aportaciones de sus socios. No tiene empresas privadas detrás. De hecho, en sus fundamentos explicitan: «Se excluyen expresamente los fines lucrativos y los de naturaleza política». Uno de sus objetivos es combatir el intrusismo en materia de dermatología y problemas de la piel.


    AESAN (Agencia Española de Seguridad Alimentaria y Nutrición)


    http://www.aesan.msssi.gob.es/


    La Agencia Española de Seguridad Alimentaria y Nutrición (AESAN) es un organismo autónomo adscrito al Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad que se creó en 2001 con la misión de garantizar el más alto grado de seguridad alimentaria, como aspecto fundamental de la salud pública, y promover la salud de los ciudadanos, así como que éstos tengan confianza plena en los alimentos que consumen y dispongan de información adecuada para tener capacidad de elección.


    En 2006 incorporó a sus funciones la de promocionar la salud en el ámbito de la nutrición y en especial en la prevención de la obesidad.


    Objetivos generales


    • Reducir los riesgos de las enfermedades transmitidas o vehiculadas por los alimentos.


    • Garantizar la eficacia de los sistemas de control de los alimentos y promover un sector productivo que considere a la seguridad alimentaria como estrategia competitiva.


    • Promover el consumo de los alimentos sanos, favoreciendo su accesibilidad y la información sobre los mismos.


    • Ofrecer garantías de información objetiva a los consumidores y agentes económicos del sector agroalimentario español.


    Nota. La AESAN es una institución perteneciente al Ministerio de Sanidad, como tal, pagada por todos los españoles. Si nos vamos a los valores de la AESAN, hay dos especialmente relevantes para el tema que nos ocupa:


    • Primacía del consumidor. El consumidor en el centro de las decisiones, por encima de cualquier otro interés.


    • Independencia de intereses ajenos a la protección de la salud, representativa y responsable.


    Opinen ustedes sobre si están cumpliendo su cometido o podrían mejorar.


    ALADINO, Estudio


    http://www.naos.aesan.msssi.gob.es/naos/investigacion/aladino/


    Estudio de prevalencia de la obesidad infantil – Estudio ALADINO (Alimentación, Actividad física, Desarrollo Infantil y Obesidad).


    La AESAN ha desarrollado un estudio de prevalencia de obesidad, denominado Estudio ALADINO (Alimentación, Actividad física, Desarrollo Infantil y Obesidad), durante el curso escolar 2010/2011 en 7.659 niños y niñas de 6 a 9 años de edad pertenecientes a todas las Comunidades Autónomas de España, incluyendo Ceuta y Melilla, con el objetivo de estimar la prevalencia de la obesidad infantil en España y tratar de caracterizar los determinantes más importantes en ella y servir de punto de partida para una posterior evaluación de la tendencia de la epidemia.


    Archives of General Psychiatry


    http://archpsyc.jamanetwork.com/journal.aspx


    Entre las publicaciones que engloba JAMA, la revista médica más prestigiosa del mundo, dado que pertenece a la American Medical Association, está Archives of General Psychiatry, que se ocupa específicamente de los temas que afectan a la salud mental.


    La American Medical Asociation es una asociación independiente, sin financiación privada, compuesta exclusivamente de médicos. Sus publicaciones se caracterizan por la exigencia técnica y metodológica.


    Asociación de Usuarios de la Comunicación


    http://www.auc.es/


    La Asociación de Usuarios de la Comunicación (AUC) es una organización independiente, sin ánimo de lucro, constituida al amparo de lo previsto en la Ley 26/1984, de 19 de julio, General para la Defensa de los Consumidores y Usuarios. Se encuentra inscrita en el Registro de asociaciones de consumidores del Instituto Nacional de Consumo y es miembro del Consejo de Consumidores y Usuarios (CCU).


    La AUC tiene como principal objetivo la defensa de los intereses de los ciudadanos en su relación con los diferentes medios y sistemas de comunicación y con las nuevas tecnologías de la información:


    • En tanto que usuarios de los medios de comuni­cación (condiciones de prestación de los servicios, cláusulas contractuales, etcétera).


    • En tanto que receptores de los mensajes que dichos medios de comunicación difunden (cumplimiento de la legislación en materia de publicidad, información, programación).


    • En tanto que «objeto de atención» de sus contenidos o de sus estrategias de marketing (derecho al honor y a la intimidad, protección de datos personales).


    • La amplia presencia social conseguida por AUC en los últimos años es un claro indicador del peso que los medios de comunicación de masas y las nuevas tecnologías de la información (TICs) están adquiriendo en nuestra vida cotidiana, así como de la preocupación creciente de los ciudadanos ante:


    • La necesidad de defender que el desarrollo empresarial en el ámbito comunicativo y audiovisual, internet, el comercio electrónico, la digitalización y la convergencia tecnológica no se realice a costa de la seguridad, del pluralismo y de derechos adquiridos por los ciudadanos como el servicio público, la defensa del interés general y del acceso universal a la sociedad de la información.


    • La necesidad de crear instancias de regulación contra posibles abusos en materia de comunicación y publicidad en las que participen, junto con los oferentes y los profesionales, los ciudadanos organizados.


    Nota. No parecen tener financiación privada, y su labor, a la vista de las sentencias conseguidas en los últimos años en los tribunales, está muy enfocada a la publicidad de alcohol y tabaco, aunque anteriormente han demandado también a televisiones y revistas.


    Año 2013


    • Sentencia del Juzgado de lo Mercantil n.º 6 de Madrid declarando ilícita la publicidad de Beefeater en la vía pública.


    • Sentencia del Juzgado de lo Mercantil n.º 8 de Madrid declarando ilícita y un acto de competencia desleal la publicidad de Ballantine’s en la vía pública.


    • J&B: sentencia del Juzgado de lo Mercantil n.º 5 de Madrid por publicidad ilícita en la vía pública.


    • Sentencia del Juzgado de lo Mercantil n.º 11 de Madrid declarando ilícita y un acto de competencia desleal la publicidad del Ron Brugal en la vía pública.


    Año 2012


    • Sentencia del Juzgado de lo Mercantil n.º 6 de Madrid declarando ilícita por engañosa la publicidad de Bankinter «tarjetas de crédito Capital One».


    · Sentencia en Primera Instancia declarando ilícita la publicidad de Heineken en estadios de fútbol.


    Año 2011


    • Sentencia del Tribunal Supremo declarando ilícita la publicidad de Nobel en la serie «Pratos Combinados» de la Televisión de Galicia.


    • Sentencia del Tribunal Supremo declarando ilícita la publicidad de bebidas alcohólicas en la vía pública (Bacardi).


    Asociación Española de Pediatría


    http://www.aeped.es/


    La Fundación Española de Pediatría tiene los siguientes fines:


    1. La realización de actividades docentes, así como la financiación de estudios, becas e investigaciones sobre temas relacionados con la Pediatría, la promoción de la salud o cualquier otro relativo a la vida del niño y del adolescente, así como a sus entornos.


    2. El desarrollo directo de actividades e investigaciones científicas relacionadas con la Pediatría.


    3. El fomento de la concurrencia periódica de especialistas en Pediatría a través de la organización y celebración de congresos, cursos, ciclos de conferencias, sesiones de estudio, actividades relacionadas con la formación continuada de los especialistas en Pediatría o cualquier otro medio de posible eficacia para el logro de un intercambio de conocimientos en el ámbito de la antedicha Especialidad que permita generalizar entre los profesionales que a ella se dedican los últimos avances científicos en la materia.


    4. La elaboración, edición, publicación y distribución, venal o gratuita, de libros, revistas, folletos, material audiovisual y material multimedia, relacionados con los objetivos definidos en los apartados a), b) y c) precedentes.


    Nota. Como otras asociaciones médicas, está formada por licenciados en Medicina, y, aunque sea la cuota de los socios la base oficial de su financiación, en becas y premios sí se dejan querer por la empresa privada, como, por ejemplo, en la iniciativa «Todos a desayunar» desarrollada durante el curso escolar 2011-2012 con una experiencia piloto en un colegio de Madrid, en colaboración con Kellogg’s; o becas de investigación patrocinadas por Dodot-Arbora & Ausonia y laboratorios Ordesa, esta última centrada en la prevención de la obesidad infantil.


    Asociación para la Autorregulación de la Comunicación Publicitaria (Autocontrol)


    http://www.autocontrol.es/


    Desde Autocontrol trabajamos por una buena publicidad: por una publicidad veraz, legal, honesta y leal. Somos una asociación, sin ánimo de lucro, creada en 1995 por los principales anunciantes, medios de comunicación, agencias de publicidad y asociaciones empresariales con el fin de gestionar el sistema español de autorregulación publicitaria.


    Nuestra actividad, se divide en cuatro ámbitos distintos:


    • Códigos deontológicos de asociados y sectoriales.


    • Aplicación de estos códigos por el Jurado, cuando hay una reclamación.


    • Servicio de consulta previa o Copy Advice®, que asesora sobre la corrección ética y legal de las campañas antes de su emisión.


    • Servicio de consultoría técnica y jurídica de cookies o Cookie Advice®, que ayuda a las empresas a adecuarse a las nuevas exigencias legales establecidas en el artículo 22.2 de la Ley de Servicios de la Sociedad de la Información y de Comercio Electrónico.


    Los consumidores se benefician de la autorregulación, que les garantiza una publicidad responsable, a través del sistema gratuito de reclamaciones, que resuelve un jurado formado por expertos independientes de forma ágil y eficaz.


    Nota. Además de ser un punto en el que poder reclamar para los consumidores, ofrecen a los anunciantes la posibilidad de consultar, antes de ser emitido, si su anuncio se ajusta a la normativa vigente. Sería el equivalente español de la ASA. Y eso significa que es un órgano de la propia industria, no lo olviden.


    El único dato sobre las similitudes y diferencias respecto a actuaciones, entre la ASA y la AUC, lo encontramos en el estudio de Muela y Perelló sobre cuñas publicitarias en radio. Muela apunta que, en 2009, sólo el 2% de los casos estudiados por la Asociación para la Autorregulación de la Comunicación Comercial (AACC) tenían que ver con la radio. Y ello sobre un total de 192 resoluciones. Y compara que la homóloga británica (ASA) revisó en ese tiempo 785 reclamaciones, de las que el 56,6% tenían que ver con este medio.


    No sé si esta información les ayudará a valorar.


    Biblioteca Nacional de Medicina Medline


    http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/spanish/aboutmedlineplus.html


    MedlinePlus es el sitio web de los Institutos Nacionales de la Salud Americana. Producida por la Biblioteca Nacional de Medicina, MedlinePlus le brinda información sobre enfermedades, condiciones y bienestar en un lenguaje fácil de leer. MedlinePlus ofrece información confiable, actualizada en todo momento, en cualquier lugar y de forma gratuita.


    Es el portal de internet de información de salud para el público de la Biblioteca Nacional de Medicina, la biblioteca médica más grande del mundo. Los profesionales de la salud y el público en general pueden depender de su contenido confiable y actualizado. MedlinePlus ofrece información proveniente de los Institutos Nacionales de la Salud y otras fuentes de confianza sobre más de 900 temas de salud. MedlinePlus también cuenta con tutoriales interactivos de educación de salud, una enciclopedia médica, información sobre medicamentos de receta y venta libre, y las últimas noticias de salud.


    MedlinePlus no contiene ningún tipo de publicidad ni endosa compañía o producto alguno.


    Nota. Como les he dicho en la introducción, son ellos mismos los que se presentan, pero me encanta el uso que han hecho de la palabra «endosar».


    CEACCU


    http://www.ceaccu.org/


    CEACCU (Confederación Española de Organizaciones de Amas de Casa, Consumidores y Usuarios) es la primera organización de consumidores de España. Somos una organización independiente, sin ánimo de lucro, dedicada a la información, formación, representación y defensa de los consumidores.


    Desde sus inicios, esta organización ha trabajado en la formación, representación y defensa del consumidor desde diversos frentes.


    CEACCU, además de sus recursos propios, financia parte de sus actividades a través de las ayudas públicas que recibe del Ministerio de Sanidad, en cumplimiento del mandato constitucional previsto en el art. 51.2 de la CE por el que se establece la obligación de los poderes públicos de fomentar las organizaciones de consumidores y usuarios.


    Las subvenciones que recibe CEACCU tienen carácter finalista, es decir, deben ir destinadas íntegramente a la ejecución de un programa o actividad, previamente aprobados en función de criterios como la repercusión social del proyecto y la relevancia para los consumidores, el número de socios y la implantación territorial, la presencia en órganos de consulta o la participación en el sistema arbitral de consumo


    Cochrane


    http://www.cochrane.es/


    La Colaboración Cochrane es una organización internacional, independiente y sin ánimo de lucro, establecida en el Reino Unido. Su principal objetivo es asegurar que exista información sobre los efectos de las intervenciones sanitarias realizada de forma rigurosa y periódicamente actualizada, y que ésta se encuentre fácilmente disponible para todo el mundo. Para ello produce y divulga revisiones sistemáticas de intervenciones sanitarias y promueve la búsqueda de evidencias en forma de ensayos clínicos y otros estudios confiables que estudian los efectos de las intervenciones.


    Para llevar a cabo la misión de producir las revisiones sistemáticas, una pequeña administración central da apoyo a los grupos editoriales que trabajan desarrollando revisiones sistemáticas sobre una enfermedad o estado de salud (grupos Cochrane de revisión). A nivel geográfico, 13 centros prestan apoyo a las actividades de la Colaboración Cochrane, que cuenta con presencia en los cinco continentes.


    La Colaboración Cochrane involucra más de 13.000 personas en todo el mundo: la mayoría de ellos contribuyen de forma voluntaria a la organización.


    Código de autorregulación PAOS


    http://www.naos.aesan.msssi.gob.es/naos/publicidad/


    El 26 de diciembre de 2012 la ministra de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad y la presidenta de la AESAN han suscrito con FIAB, la Asociación para la Autorregulación de la Publicidad (Autocontrol), el sector de la distribución (ANGED, ASEDAS y ACES), la hostelería (FEHR) y la restauración (FEHRCAREM), el nuevo Código PAOS en un paso adelante en el cumplimiento de la Ley de Seguridad Alimentaria y Nutrición aprobada por las Cortes en 2011, que en sus artículos 45 y 46 obligaba a promover acuerdos de corregulación y códigos de conducta con los operadores económicos para regular la publicidad de alimentos y bebidas dirigida a niños y jóvenes de 15 años, con el fin de prevenir la obesidad y promover hábitos saludables.


    En 2005 el Ministerio de Sanidad, la AESAN y la Federación Española de Industrias de la Alimentación y Bebidas (FIAB), dentro de la naciente Estrategia NAOS, firmaron un primer Código de Autorregulación que establecía las reglas que rigen el desarrollo, ejecución y difusión de los mensajes publicitarios dirigidos a menores de 12 años.


    Las Televisiones también se adhirieron al Código PAOS, con objeto de reforzar el cumplimiento del código en la publicidad de alimentos y bebidas en televisión, dirigida a menores de hasta 12 años.


    La Federación de Organismos de Radio y Televisión Autonómicos (FORTA) y la Unión de Televisiones Comerciales Asociadas (UTECA), esta última en representación de Antena 3 Televisión, Gestevisión, Telecinco, Grupo Sogecable, La Sexta Televisión, Veo y NET Televisión, se adhirieron al Código PAOS en el 2010, con el compromiso de que todos los anuncios de alimentos y bebidas dirigidos a menores o que se emitieran en las franjas de protección reforzada de la infancia, cumplieran con las normas establecidas en el Código PAOS. Su colaboración ha sido decisiva en la mejor implantación de este código.


    El nuevo Código PAOS conlleva en esencia importantes mejoras al extender su campo de aplicación al mundo de internet a menores de 15 años para adecuarse a la realidad actual, ya que internet es el medio en donde se ha incrementado significativamente la publicidad dirigida a adolescentes.


    Nota. Como ven, es una normativa nacional que además obedece a órdenes de la Unión Europea. Valoren si nuestra industria alimentaria patria la está cumpliendo íntegramente.


    Consejo Superior de Investigaciones Científicas


    http://www.csic.es/


    La Agencia Estatal Consejo Superior de Investigaciones Científicas (CSIC) es la mayor institución pública dedicada a la investigación en España y la tercera de Europa. Adscrita al Ministerio de Economía y Competitividad, a través de la Secretaría de Estado de Investigación, Desarrollo e Innovación, su objetivo fundamental es desarrollar y promover investigaciones en beneficio del progreso científico y tecnológico, para lo cual está abierta a la colaboración con entidades españolas y extranjeras. Según su Estatuto (artículo 4), tiene como misión «el fomento, coordinación, desarrollo y difusión de la investigación científica y tecnológica, de carácter pluridisciplinar, con el fin de contribuir al avance del conocimiento y al desarrollo económico, social y cultural, así como a la formación de personal y al asesoramiento de entidades públicas y privadas en esta materia».


    Sus principales funciones son:


    • Investigación científica y técnica de carácter multidisciplinar.


    • Asesoramiento científico y técnico.


    • Transferencia de resultados al sector empresarial.


    • Contribución a la creación de empresas de base tecnológica.


    • Formación de personal especializado.


    • Gestión de infraestructuras y grandes instalaciones.


    • Fomento de la cultura de la Ciencia.


    • Representación científica de España en el ámbito internacional.


    Nota. Como organismo perteneciente al ministerio, es público; no obstante, avala y colabora en investigaciones de la empresa privada, como la de Proceliac.


    Consumer Eroski


    http://www.eroski.es/conoce-eroski/responsabilidad-social/fundacion-eroski/


    Desde Eroski, revertimos a la sociedad el 10% de nuestros beneficios anuales, desarrollando múltiples actividades de interés social y ciudadano. De gestionar parte de esta inversión se ocupa la Fundación Eroski, constituida en 1997 por Eroski. 


    Fundación Eroski tiene los siguientes objetivos:


    • La promoción y defensa de los consumidores y, en especial, la formación e información al consumidor.


    • El impulso de las relaciones intercooperativas.


    • La promoción educativa, cultural y profesional, en especial en materia consumerista y de compromiso con el entorno y el medio ambiente.


    • La solidaridad y la promoción asistencial.


    • La investigación, desarrollo e innovación en relación con el consumerismo, la alimentación, el medio ambiente y los hábitos de vida saludables.


    Su máximo patronato gestiona las actividades de la Fundación teniendo en cuenta criterios de imparcialidad y no discriminación respecto a sus beneficiarios, y de independencia, eficacia y responsabilidad en la consecución de sus fines. Para ello, actúa por iniciativa propia o mediante el establecimiento de convenios de colaboración con instituciones, ONG, asociaciones y otras entidades.


    Nota. Grupo privado, como ven. No obstante, tienen algunos estudios interesantes, aunque sospecho que no tiran piedras sobre su propio tejado.


    Didier Raoult


    http://es.wikipedia.org/wiki/Didier_Raoult


    Didier Raoult (nacido en 1952 en Francia) es un investigador de biología. Tiene en su haber maestrías y doctorados, y está especializado en enfermedades infecciosas. La publicación Nature lo nombró uno de los 10 principales investigadores franceses por el número de publicaciones que ha escrito (se le acreditan más de mil).


    En 1984, formó la Unidad Rickettsia en la Universidad Aix-Marseille. También es profesor de enfermedades infecciosas en la Facultad de Medicina de la Universidad del Mediterráneo; desde 1982 ha asesorado 74 proyectos de tesis para maestría y desde 1989, 38 tesis para doctorado. A partir del 2010, cuenta con 1.531 publicaciones indexadas, con un total de 35.526 veces mencionado en citas y 83 veces en índices, incluyendo 7 artículos en Science y 2 en Nature, las dos publicaciones más representativas según la evaluación académica de universidades del mundo.


    Desde 2008, el profesor Raoult ha sido director de URMITE, la Unidad de Investigación en Enfermedades Emergentes Tropicales e Infecciosas, en colaboración con CNRS (Centro Nacional de Investigación Científica), IRD (Instituto de Investigación para el Desarrollo), INSERM (Instituto Nacional de Salud e Investigación Médica) y la Universidad Aix-Marseille en Marsella. Su laboratorio cuenta con 140 empleados, entre ellos 45 investigadores muy activos que publican entre 150 y 200 artículos al año y han producido 29 patentes hasta la fecha.


    EFSA (Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria)


    http://www.efsa.europa.eu/


    La Autoridad Europea de Seguridad Alimentaria (EFSA) es la piedra angular de la evaluación y la comunicación del riesgo en la Uni­ón Europea en relación a la seguridad de alimentos y piensos. Es una agencia independiente financiada con el presupuesto de la Unión Europea que opera separadamente de la Comisión Europea, el Parlamento Europeo y los Estados Miembros.


    La Autoridad se creó en enero de 2002, tras una serie de crisis alimentarias que se sucedieron a finales de los años 90 (Reglamento [CE] No 178/2002 del Parlamento Europeo y del Consejo). Surgió como fuente independiente de asesoría científica y comunicación sobre riesgos asociados a la cadena alimentaria. Se creó como parte de un extenso programa dirigido a la mejora de la seguridad alimentaria en la UE, cuyo objetivo era asegurar un elevado nivel de protección al consumidor y reestablecer y mantener la confianza de los europeos en el suministro alimentario.


    En el sistema europeo de seguridad alimentaria, la evaluación del riesgo se realiza separadamente de la gestión del riesgo. EFSA, como evaluador del riesgo, elabora opiniones científicas y ofrece asesoramiento para proporcionar una base sólida a las políticas y a la legislación europeas, y para apoyar a la Comisión, al Parlamento y a los Estados Miembros de la Unión a la hora de tomar decisiones eficaces y oportunas de gestión del riesgo.


    Los campos de actuación de EFSA cubren la seguridad de alimentos y piensos, la nutrición, la sanidad y el bienestar animal y la protección de las plantas y sanidad vegetal. En todas estas áreas, el compromiso más crítico de EFSA es asesorar de la manera más objetiva y científicamente independiente y comunicar de manera clara, basándose en la información y conocimientos científicos más actualizados. Su objetivo es llegar a ser considerada el organismo de referencia para la evaluación del riesgo en sus áreas de actuación («de la granja a la mesa»).


    Los Paneles Científicos de EFSA están formados por expertos independientes y son responsables del trabajo de evaluación de riesgo y de la elaboración de opiniones científicas. El Comité Científico coordina su trabajo. Cada Panel es responsable de un área diferente de la cadena alimentaria. Dos directorados científicos con personal de EFSA les apoyan en su trabajo: Evaluación de Riesgo y Cooperación, y Asistencia Científica.


    Nota. La EFSA parece la peor pesadilla de la industria alimentaria. Recientemente, cuando se decidió a regular el tema de las alegaciones de salud y los alimentos funcionales, la Comisión encargada recibió más de 44.000 solicitudes que redujo a 4.637 agrupando las que eran iguales. Rechazó 19 de cada 20 supuestos beneficios.


    ENRICA, estudio


    http://www.aesan.msc.es/AESAN/web/destacados/enrica.shtml


    El estudio proporciona información única sobre la alimentación, la obesidad, la hipertensión arterial y el colesterol en España, incluyendo examen físico y obtención de muestras biológicas en 12.000 adultos españoles de 18 y más años de edad.


    Este estudio ha sido promovido por la compañía farmacéutica Sanofi con el patrocinio del Ministerio de Sanidad, Política Social e Igualdad (Agencia Española de Seguridad Alimentaria y Nutrición) y el Departament de Salut de la Generalitat de Catalunya. Los investigadores principales han sido los Dres. José Ramón Banegas y Fernando Rodríguez Artalejo, del grupo de epidemiología cardiovascular y nutricional de la Universidad Autónoma de Madrid. Las determinaciones analíticas se han realizado en el Centro de Diagnóstico Biológico del Hospital Clínic de Barcelona, siendo el investigador coordinador el Dr. Antonio Coca Payeras.


    Nota. Como ven, a pesar de ser un estudio avalado por una institución pública, ha sido financiado por la empresa privada, los laboratorios Sanofi. Recuerden el epígrafe «Comprando cerebros».


    Estrategia Naos


    http://www.naos.aesan.msssi.gob.es/naos/estrategia/que_es/


    En el año 2005 se puso en marcha la Estrategia NAOS (Estrategia para la Nutrición, Actividad Física y Prevención de la Obesidad) desde el Ministerio de Sanidad y Consumo, a través de la Agencia Española de Seguridad Alimentaria y Nutrición (AESAN), con el objetivo de sensibilizar a la población del problema que la obesidad representa para la salud, y de impulsar todas las iniciativas que contribuyan a lograr que los ciudadanos, y especialmente los niños y los jóvenes, adopten hábitos de vida saludables, principalmente a través de una alimentación saludable y de la práctica regular de actividad física.


    La Estrategia NAOS pretende servir como plataforma de todas las acciones que ayuden a la consecución de dicho objetivo, integrando los esfuerzos y la participación más amplia posible de todos los componentes de la sociedad, administraciones públicas, expertos en el tema, empresas del sector privado, consumidores y toda la población. De este modo, los ámbitos y los campos de actuación e influencia de la Estrategia NAOS son múltiples: la familia, el entorno escolar, el mundo empresarial y el sistema sanitario.


    FACUA


    http://www.facua.org/es/sobrefacua.php?Id=29


    FACUA-Consumidores en Acción es una organización no gubernamental, sin ánimo de lucro, dedicada desde sus orígenes, en 1981, a la defensa de los derechos de los consumidores.


    Independiente de gobiernos, partidos políticos, confesiones religiosas e intereses empresariales, FACUA tiene un carácter marcadamente progresista, democrático, plural y participativo.


    Somos hombres y mujeres comprometidos que reivindicamos mejoras en la regulación y el control del mercado, la calidad, etiquetado y publicidad de los productos y servicios.


    Cuestionamos el actual modelo de sociedad de consumo, sustentado en el fomento del acaparamiento y ostentación de productos de forma irracional y despilfarradora, la explotación de los países pobres y el agotamiento de los recursos naturales del planeta.


    Los órganos de gobierno y áreas de trabajo de FACUA están compuestos por mujeres y hombres que combinan veteranía y juventud. Veteranos que, en muchos casos, sufrieron la represión del franquismo al jugar un activo papel en la defensa de las libertades y la democracia en las diferentes etapas de la dictadura. Y jóvenes que han visto en nuestro movimiento consumerista la forma de contribuir a mejorar la sociedad.


    Nota. Pese a declararse apolíticos, a mí me da la impresión de que escoran a babor. Pero, les aclaro, es una impresión personal y no es relevante para tener en cuenta sus estudios; lo que importa realmente es la labor que realizan.


    FDA (Dirección de Alimentos y Medicamentos de Estados Unidos)


    http://www.fda.gov/default.htm


    La Food and Drugs Administration es la encargada de supervisar la seguridad de alimentos (tanto para personas como para animales), medicamentos (humanos y veterinarios), cosméticos, aparatos médicos (humanos y animales), productos biológicos y derivados sanguíneos.


    El presupuesto de la FDA para aprobar, etiquetar y controlar medicamentos es de unos 290 millones de dólares al año. Los «Equipos de Revisión» emplean alrededor de 1.900 empleados que evalúan los nuevos medicamentos. El «Equipo de Seguridad» cuenta con 72 empleados para determinar si un nuevo medicamento es inseguro o presenta riesgos no declarados en la ficha técnica del producto. El Equipo de Seguridad controla los efectos de más de 3.000 medicamentos de venta con receta sobre una población de 200 millones de personas con un presupuesto de 15 millones de dólares. La FDA requiere que cada nuevo medicamento sea evaluado a través de una serie sucesiva de 4 fases de ensayos clínicos, siendo la fase 3 la más extensa, y en la que se realizan pruebas en 1.000 a 3.000 pacientes (198).


    Nota. Es el equivalente americano de nuestra AESAN.


    Food Standards Agency


    http://www.food.gov.uk/


    La Food Standards Agency (FSA) o Agencia de Normas Alimentarias del Reino Unido es una agencia independiente del Gobierno del Reino Unido y responsable de la protección de la salud pública relacionada con los alimentos.


    Contraria a la publicidad de productos con alto contenido de azúcar, sal y grasas dirigida a un público infantil, logró en 2007 que la Oficina de Comunicaciones (OFCOM), encargada de regular la publicidad en el Reino Unido, restringiera dicha publicidad.


    Nota. Es el equivalente británico de nuestra AESAN.


    Foodwatch


    http://www.foodwatch.org/de/


    Es una organización alemana centrada en la protección de los derechos del consumidor y la calidad de los alimentos. Fue fundada en octubre de 2002 en Berlín por el ex director ejecutivo de Greenpeace Thilo Bode.


    Cada año Foodwatch entrega el Goldener Windbeutel («El Profiterol Dorado»), un premio a la mentira publicitaria más insolente según el resultado de una votación abierta a través de internet (199).


    Fundación Cerveza y Salud


    http://www.cervezaysalud.es/nos_presentacion.php


    El Centro de Información Cerveza y Salud (CICS) es una entidad de carácter científico, que promueve la investigación sobre las propiedades nutricionales del consumo moderado de cerveza y su relación con la salud, en colaboración con diferentes universidades y centros de investigación.


    Al mismo tiempo, difunde los conocimientos adquiridos a profesionales del ámbito sanitario, a distintas administraciones públicas y a consumidores.


    Desde su fundación en 1998, el CICS ha querido dar respuesta a la demanda informativa existente en torno a la cerveza proporcionando información objetiva, contrastada y novedosa sobre los efectos de su consumo moderado en la salud. Para ello, participa en los principales puntos de encuentro de la comunidad científica, en foros y congresos del ámbito de la nutrición y del ámbito médico, y organizando conferencias con distintas instituciones.


    Con el objetivo de impulsar la investigación, el Centro de Información Cerveza y Salud convoca anualmente dos becas para la realización de dos trabajos experimentales sobre las propiedades nutricionales de la cerveza. Asimismo, dispone de una publicación trimestral, Cerveza y Salud Al Día, a través de la cual se difunden las distintas actividades y los últimos estudios en relación al consumo moderado de cerveza.


    En todo momento, el Centro de Información Cerveza y Salud recomienda que el consumo de cerveza vaya asociado a la responsabilidad y a la moderación.


    Nota. Es posible que me pase de malpensada si apunto que hay una tremenda similitud entre CICS y CSIC (Centro Superior de Investigaciones Científicas). De todas maneras, sin entrar en conjeturas, lo de información objetiva no me lo voy a acabar de creer hasta el día que publiquen un estudio en el que salga que la cerveza es mala para algo. Lo que sea. Aunque sea para regar las plantas.


    Fundación Española de la Nutrición (FEN)


    http://www.fen.org.es/


    La Fundación Española de la Nutrición (FEN) es una Institución sometida al Estatuto de las Fundaciones culturales privadas, de acuerdo con la normativa española vigente.


    Su objetivo es el estudio, conocimiento y mejora de la nutrición de los españoles, a cuyo fin coordina estamentos científicos e industriales en las tareas investigadoras en el campo de la nutrición, impulsando una corriente de comunicación en sentido doble entre ambos sectores científico e industrial.


    Tiene particular importancia la faceta de difusión, en diversos niveles de la opinión, de la temática nutricional en general o de problemas específicos de la misma, siempre referidos a la alimentación humana. Desea mantener un enlace y cooperación estrechos con las organizaciones nacionales e internacionales que desarrollan su actividad en el mismo campo o en zonas de investigación conexas con la nutrición.


    La Fundación Española de Nutrición es el único miembro español de la Red Europea de Fundaciones de Nutrición (ENF).


    Nota. Ya explican ellos que son una Fundación privada, yo me voy a limitar a nombrar a sus patrocinadores: Bimbo, Calvo, Campofrío, Capsa (Central Lechera Asturiana), Carretilla, Coca-Cola, Isabel, Grefusa, Cune, Grupo Eulen, McDonald’s, Nestlé, Puleva, Reny Picot, Telepizza y Vega Sicilia.


    La FEN ha colaborado con la AESAN en la creación del Libro Blanco de la Nutrición en España. Les comento, además, que el libro es muy bueno. La pena es que no se sigan sus prescripciones.


    Grande Covián


    Fue un médico e investigador español. Su trabajo principal fue en el área de nutrición y bioquímica, siendo fundador y primer presidente de la Sociedad Española de Nutrición.


    Leamos su biografía… Se dedica a la docencia en Valencia donde crea el Instituto de Alimentación de esa ciudad, del que fue subdirector. Una de las consecuencias de la guerra civil y de la posguerra fue la aparición del hambre y otros trastornos nutricionales, por lo que Grande Covián y Francisco Jiménez García estudian casos de pelagra, aun cuando la población no consumía maíz. El estudio que llevaron a cabo abarcaba 3.116 casos de enfermedades carenciales, de las cuales 2.279 fueron atribuidas a deficiencias de complejo B.


    En estos años de la guerra, y debido a su relación de los años de especialidad con Juan Negrín, debe refugiarse en Oviedo hasta el fin de la contienda. En ese año de 1939 se traslada nuevamente a Madrid y empieza a desarrollar su actividad dentro del Instituto Ibys trabajando en la preparación de vitaminas.


    A partir del año 1940 empieza a investigar dentro del centro del Instituto de Investigaciones Jiménez Díaz de Madrid. Durante estos años se dedica al estudio de la bioquímica del sistema nervioso haciendo numerosos viajes a Inglaterra. En la década de los años cincuenta empieza a trabajar en Estados Unidos comenzando una prolífica carrera que se desarrolla desde 1953 hasta 1975 en la Universidad de Minnesota. Durante esta época realiza trabajos de gran calidad sobre nutrición para el ejército estadouni­dense; también realiza estudios sobre los efectos de los componentes de la dieta sobre los lípidos del plasma, sobre los factores hormonales que regulan el metabolismo de las grasas, relación entre tejido adiposo y termorregulación, calorimetría, efectos fisiológicos del hambre o la obesidad en las personas.


    Regresa a España una vez acabada la dictadura y se instala de nuevo en Zaragoza, donde en los años cincuenta, antes de su periplo por Estados Unidos, había obtenido mediante oposición una cátedra de Fisiología en la Facultad de Medicina de la universidad de dicha ciudad. En este su regreso ocupa la cátedra de Bioquímica y Biología molecular del Departamento de Bioquímica y Biología molecular y celular de la Facultad de Ciencias de Zaragoza. En 1986 es nombrado profesor emérito de la misma cátedra hasta el año de su fallecimiento en 1995.


    En vida publicó una extensa obra, con numerosos libros y artícu­los, y está considerado como el padre de la dietética. Fue el fundador y primer presidente de la SEN (Sociedad Española de Nutrición) (200).


    GREP-AED-N ( Grupo de Revisión, Estudio y Posicionamiento de la Asociación Española de Dietistas-Nutricionistas)


    El Grupo de Revisión, Estudio y Posicionamiento de la Asociación Española de Dietistas-Nutricionistas (GREP/AED-N) es un grupo que se formó en el año 2005 en el seno de la AED-N. Publican estudios y revisiones, su página explicita: «Esta página web es de carácter científico, sanitario, divulgativo y sin fines comerciales».


    Nota. Como ya explican ellos, pertenece a la AED-N (Asociación Española de Dietistas-Nutricionistas, y la AED-N tiene entre sus colaboradores a: Aramark, Beneo, Bicentury, Caprabo, Danone, Fundación Eroski, Fundación Española del Corazón, Gullón, Gustino Food, Instituto de la Galleta, Instrumental Diet, Laboratorios Ordesa, Laboratorios Zambón, Nestlé, Nueces de California, Observatorio Nutrición y Salud, Truvia, Unilever y Vichy Inneov.


    Instituto de Biología y Genética Molecular (IBGM)


    http://www.ibgm.med.uva.es/


    El Instituto de Biología y Genética Molecular es un centro mixto de la Universidad de Valladolid (UVA) y el Consejo Superior de Investigaciones Científicas (CSIC) constituido en 1998. El Instituto inició su andadura en la Sección de Medicina del Departamento de Bioquímica, Biología Molecular y Fisiología de la UVA, cuando se integró su proyecto científico con el de grupos de investigación de los Departamentos de Pediatría y Anatomía. Su relación con el CSIC se inició en 1994 cuando pasó a ser Unidad Asociada del CSIC y se incorporaron dos grupos de investigación del CSIC. El IBGM articula su actividad alrededor de casi una veintena de líneas de investigación, centradas en el estudio de la Fisiopatología molecular y celular de enfermedades de alta incidencia, como son las cardiovasculares, respiratorias, metabólicas, neurodegenerativas y tumorales.


    Nota. Depende del Ministerio de Economía y Competitividad, como tal está financiado con dinero publico, y también del Consejo Superior de Investigaciones Científicas (CSIC), que, como les he dicho en páginas anteriores, avala y colabora en investigaciones de la empresa privada.


    Instituto Nacional del Consumo (INC)


    www.consumo-inc.gob.es/


    El Instituto Nacional del Consumo es el organismo de la Administración General del Estado que, en desarrollo del artículo 51 de la Constitución y del texto refundido de la Ley General para la Defensa de los Consumidores y Usuarios, ejerce las funciones de promoción y fomento de los derechos de los consumidores y usuarios.


    Con la promulgación de la Constitución de 1978, la protección de los consumidores y usuarios se convierte en un principio básico que obliga al Estado a asegurar a los ciudadanos sus derechos y libertades en este ámbito. Así, en su artículo 51 se ordena a los poderes públicos que:


    • Garanticen la defensa de los consumidores y usuarios.


    • Protejan su seguridad, salud e intereses económicos.


    • Promuevan la información y la educación de consumidores y usuarios.


    • Fomenten las organizaciones de consumidores y usuarios y las oigan en lo que pueda afectar a éstos.


    Esta disposición constitucional está desarrollada, actualmente, en el Real Decreto Legislativo 1/2007, de 16 de noviembre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley General para la Defensa de Consumidores y Usuarios y otras leyes complementarias (BOE núm. 287, de 30 de noviembre).


    La protección de los derechos de los consumidores y usuarios está respaldada fundamentalmente por este Real Decreto y por las normas de protección del consumidor promulgadas por las Comunidades Autónomas en función de sus respectivas competencias; todo ello sin perjuicio de otras normas de carácter sectorial que regulan productos o servicios concretos.


    Derechos básicos de los consumidores


    a) La protección contra los riesgos que puedan afectar su salud o seguridad.


    b) La protección de sus legítimos intereses económicos y sociales; en particular, frente a la inclusión de cláusulas abusivas en los contratos.


    c) La indemnización de los daños y la reparación de los perjuicios sufridos.


    d) La información correcta sobre los diferentes bienes o servicios, y la educación y divulgación para facilitar el conocimiento sobre su adecuado uso, consumo o disfrute.


    e) La audiencia en consulta, la participación en el procedimiento de elaboración de las disposiciones generales que les afectan directamente y la representación de sus intereses, a través de las asociaciones, agrupaciones, federaciones o confederaciones de consumidores y usuarios legalmente constituidas.


    f) La protección de sus derechos mediante procedimientos eficaces, en especial ante situaciones de inferioridad, subordinación e indefensión.


    Nota. Por si no se han dado cuenta, en última instancia, ésta es la institución que debería amparar y proteger a los consumidores en este país, una especie de Fiscal General del Consumo.


    JAMA


    http://jama.jamanetwork.com/journal.aspx


    Una de las dos revistas médicas más prestigiosas del mundo. Pertenece a la American Medical Association. Engloba las principales publicaciones de todas las especialidades médicas.


    La American Medical Association es una asociación independiente, sin financiación privada, compuesta exclusivamente por médicos; sus publicaciones se caracterizan por la exigencia técnica y metodológica.


    Nature


    http://www.nature.com/


    Es una de las más antiguas y famosas revistas científicas. Especializada en biología y medicina, como JAMA, tiene fama de ser muy estricta en los criterios a la hora de publicar cualquier investigación, siendo tremendamente estricta en la metodología.


    Para la mayoría de los científicos, publicar en Nature constituye un hito en su carrera profesional. Los artículos previamente se someten a un riguroso sistema de arbitraje por expertos internacionales. Y se rechazan en torno al 95% de los artículos que son enviados. En casos dudosos, algunos de los experimentos son repetidos por otros científicos confidencialmente antes de la publicación para corroborar el método y los resultados.


    Publicar en Nature te convierte, casi automáticamente, en un referente mundial en investigación científica.


    OMS (Organización Mundial de la Salud)


    http://www.who.int/es/


    La OMS es la autoridad directiva y coordinadora de la acción sanitaria en el sistema de las Naciones Unidas.


    Es la responsable de desempeñar una función de liderazgo en los asuntos sanitarios mundiales, configurar la agenda de las investigaciones en salud, establecer normas, articular opciones de política basadas en la evidencia, prestar apoyo técnico a los países y vigilar las tendencias sanitarias mundiales


    La OMS cumple sus objetivos mediante las siguientes funciones básicas:


    • ofrecer liderazgo en temas cruciales para la salud y participar en alianzas cuando se requieran actuaciones conjuntas;


    • determinar las líneas de investigación y estimular la producción, difusión y aplicación de conocimientos valiosos;


    • establecer normas y promover y seguir de cerca su aplicación en la práctica;


    • formular opciones de política que aúnen principios éticos y de fundamento científico;


    • prestar apoyo técnico, catalizar el cambio y crear capacidad institucional duradera;


    • seguir de cerca la situación en materia de salud y determinar las tendencias sanitarias.


    Programa PERSEO


    http://www.perseo.aesan.msssi.gob.es/es/programa/secciones/programa_perseo.shtml


    Una de las mayores preocupaciones de la sociedad española es la necesidad de que, desde la infancia, se adopten hábitos de vida adecuados que permitan el desarrollo de una vida sana y plena.


    La elevada prevalencia de obesidad que padecemos en España tiene su origen en múltiples factores, pero los más importantes se relacionan con el progreso tecnológico, las condiciones sociales y laborales y el estilo de vida actual. Estos cambios han modificado los hábitos alimentarios y han disparado el sedentarismo.


    Dado que los hábitos de vida se forman durante los primeros años de la vida, la escuela constituye un lugar óptimo para desarrollar programas de educación y promoción de la salud.


    Por esta razón, los Ministerios de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, y Ministerio de Educación, Cultura y Deporte, junto a las Consejerías de Sanidad y Educación de seis Comunidades Autónomas, han puesto en marcha el Programa PERSEO (Programa Piloto Escolar de Referencia para la Salud y el Ejercicio, contra la Obesidad).


    Este programa piloto consiste en un conjunto de intervenciones sencillas en los centros escolares que pretenden promover hábitos de vida saludables entre los alumnos, implicando también a las familias y actuando simultáneamente sobre el comedor y el entorno escolar para facilitar la elección de las opciones más sanas.


    Los principales objetivos del programa son los siguientes:


    • Promover la adquisición de hábitos alimentarios saludables y estimular la práctica de actividad física regular entre los escolares, para prevenir la aparición de obesidad y otras enfermedades. 


    • Detectar precozmente la obesidad y evitar que progrese con evaluaciones clínicas realizadas por profesionales sanitarios de atención primaria. 


    • Sensibilizar a la sociedad en general, y sobre todo al entorno escolar, de la importancia que los educadores tienen en este campo. 


    • Crear un entorno escolar y familiar que favorezca una alimentación equilibrada y la práctica frecuente de actividad física. 


    • Diseñar indicadores sencillos fácilmente evaluables.


    Algunas de las actividades previstas son:


    • Valoraciones antropométricas al inicio y al final del programa. 


    • Formación para los escolares y sus familias, los equipos directivos de los centros y los profesores. 


    • Intervenciones sobre los comedores escolares. 


    • Intervención sobre actividades extraescolares. 


    • El programa incluye material didáctico y de formación, propio o ya elaborado por los Ministerios de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, y de Educación, Cultura y Deporte, una página web y una campaña de comunicación y sensibilización


    Nota. Ésta es la explicación sobre el Programa Perseo que pueden leer en la página del Ministerio de Sanidad. Como ven, dan una gran importancia a la adquisición de hábitos alimentarios en la infancia. Y apuntan a la importancia de los comedores escolares, un gran tema para otro libro; después de todo, tenemos unas «pequeñas razones de peso».


    SEMFYC (Sociedad Española de Medicina de Familia y Comunitaria)


    http://www.semfyc.es/


    La semFYC es la federación de las 17 Sociedades de Medicina de Familia y Comunitaria que existen en España, y agrupa a más de 19.500 médicos de familia. Su organización está articulada en vocalías, secciones, comités, grupos de trabajo y programas específicos.


    La semFYC es una sociedad científico-médica, cuyo fin principal es contribuir a la efectividad, eficiencia, viabilidad y equidad del Sistema Nacional de Salud a través del desarrollo de la Medicina Familiar y Comunitaria, promoviendo la excelencia mediante la oferta de servicios que respondan a las necesidades y expectativas de los médicos de familia, así como mediante la innovación y la mejora de la calidad, sustentada en la integración de la acción como federación de sociedades


    […] El Médico de Familia es exigente con la Administración Sanitaria y con el resto de actores del sistema sanitario, reivindicando su buen funcionamiento. Las limitaciones de dicho sistema no le impiden mantener una actitud ética irreprochable en sus relaciones con los pacientes, con la sociedad en general, con la empresa sanitaria para la que trabaja y con la industria farmacéutica:


    • En sus actuaciones clínicas y teniendo en cuenta su ámbito de actuación, antepone de manera especial el principio de no-maleficencia al de beneficencia del paciente. Además, respeta la autonomía del paciente, asegurando su derecho a la intimidad y a la confidencialidad de su proceso.


    • En sus relaciones con la industria farmacéutica y en sus tareas de docencia y de investigación, el Médico de Familia es especialmente cuidadoso y honesto, evitando que sus lícitos intereses particulares se antepongan a las necesidades de la población que atiende.
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OEBPS/Images/16_fmt.jpeg
= ;Y 10, en qué lado VObOIGX'

quieres estar? Probistico + Fibra

Complomento alimentico. focabook comobolexayer ¢
Vo sperriadovs oo rocormndodo No o oo sus do o e ltrods H
et s e QOB  un a5 G 5 SN i






OEBPS/Images/6RANKING_fmt.jpeg
Elimina lineas de expresion, proporciona

firmeza y devuelve la luminosidad...
una piel de aspecto mds joven
en 15 minutos’

7 de cada 10 mujeres lo prefiere

frente al suero anti-envejecimiento

lider del mercado’”

NUEVO

PREVAGE® Suero
Reparador Intensivo
Antienvejecimiento+

de Uso Diario

Elizabeth Arden

NEW YORK





OEBPS/Images/13_fmt.jpeg





OEBPS/Images/5_fmt.jpeg





OEBPS/Images/1 y 2_fmt.jpeg





OEBPS/Images/25_fmt.jpeg
CENTRAL LECHERA






OEBPS/Images/6269.png
CHOCO KRISPIS

1606 kj
379 keal
Proteinas 5g

Hidratos de carbono
Total
Azicar
Almidén
Grasas
Total
Saturadas
Fibra Alimentaria
Sodio
Sal

SMACKS

FROSTIES

1606 kj
379 keal

Hidratos de carbono

Grasas
Total
Saturadas

Fibra Alimentaria
odio

Sal

MIEL POPS





OEBPS/Images/28_fmt.jpeg
Venta en Farmacias selectas y en Parafarmacias de EL Corte Inglés.
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Tabla Nu L

Valores medios 100g 159
Energia kJ 1.946 290
kcal 462 69
Proteinas g 9,8 1,5
Hidratos de Carbono g 70,3 10,5
de los cuales azucares g 1,8 0,3
Grasas g 15,5 2,3
de las cuales saturadas g 2,7 0,4
Fibra g 1,4 0,2
Vitamina B1 mg 0,6 trazas

\Sodio g 0,1 trazas)
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HOME  QUIENES

'SOMOS

QUIEN SABE
BEBER
SABE VIVIR

EL VINO SOLO SE DISFRUTA
CON MODERACION [

QUIEN SABE BEBER
SABE VIVIR

Directrices para un consumo moderado de bao riesgo:

- Hasta 2 unidades e bebidas al dia para las mujeres

+ Hasta 3 unidades e bebidas al dia para los hombres
No més do 4 unidades do bebidas en cualquier ocasion

- Deberia evitarso ol consumo de slcohol en determinadas situaciones
‘como, por ejemplo, durante el embarazo, cuando se toman
‘medicamentos o se manejan maquinas

‘Consumo de alcohol: términos de medicion

1 unidad de bebida (UB)" que contiene 10 gramos de alcohol puro.
equivale a

+ 10l de vino con un grado alcohdlico volumétrico del 12%
10c] de vino espumoso con un grado alcohdlico volumétrico del 12%

+ 6cl de vino de licor con un grado alcoholico volumétrico del 20%

+ 76l do vino aromatizado con un grado alcoholico volumetrico del 15%

* Esto t6rmino indica el contenido medio en alcohol puro oxprosado en las
unidades més comunes de consumo, i blen 105 voldmenos servidos y las
directrices rlativas al consumo sulen variar sogin los paises.
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