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An assessment of the totality of scientific evidence

Thorning TK, Raben A, Tholstrup T, Soedemah-Muthu SS, Givens |, Astrup A.
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Mucho se ha comentado sobre los efectos del consumo de le-
che y derivados lacteos sobre la salud. En la mayorfa de oca-
siones se manejan fuentes inconsistentes o poco contrastadas.
Y en la préctica se ha traducido en un descenso en el consumo
de estos productos y su sustitucion, en muchas ocasiones, por
bebidas vegetales.

El trabajo comentado tiene como objetivo valorar la eviden-
cia cientifica, fundamentalmente en metaanalisis de estudios
observacionales y ensayos clinicos, sobre la ingesta de lacteos
y el riesgo de padecer obesidad, diabetes mellitus tipo 2 (DM2),
enfermedad cardiovascular, cancer y mortalidad por todas las
causas.

Los autores revisan el estado de la ciencia en relacion con
cada una de las enfermedades citadas, y establecen las si-
guientes conclusiones:

1. Una dieta rica en lacteos reduce el riesgo de obesidad infan-
til y mejora la composicién corporal en los adultos. Parece
disminuir el riesgo de padecer DM2, en especial los lacteos
fermentados. También ayuda al control del peso cuando se
siguen dietas restrictivas.

2. El consumo de 200-300 mL/dia de productos l4cteos no au-
menta el riesgo de padecer una enfermedad cardiovascular.
Especificamente, existe una asociacion inversa con la hiper-
tension arterial y el riesgo de accidente cerebrovascular.

3. La ingestion de leche y derivados lacteos tiene un efecto
positivo sobre la salud 6sea durante la infancia y la adoles-
cencia, pero sélo una eficacia limitada en la edad adulta y
en el riesgo de fractura en la ancianidad.

4. De acuerdo con los estudios mas recientes, el consumo de
lacteos probablemente tenga un efecto protector frente al
cancer colorrectal, el cancer de vejiga, el cancer gastrico y
el cancer de mama. No parece estar asociado a una mayor
incidencia de cancer de pancreas, de pulmén o de ovario, y
su relacion con el cancer de prdstata es poco consistente.

5. No se ha demostrado ninguna asociacién entre el consumo
de leche y derivados lacteos y la mortalidad por todas las
causas.

Es curioso que la carga de la prueba se haya pedido a los ali-
mentos que forman parte de la dieta europea desde hace miles
de afios y ninguna sobre los productos que los sustituyen (be-
bidas de soja, almendra o avena). Es més, existe una gran pre-
ocupacion por la sustitucion de los lacteos por estos productos,
especialmente en los nifios.

Los autores concluyen que los datos cientificos apoyan que
el consumo de leche y otros lacteos contribuye a cubrir los re-
querimientos nutricionales y puede proteger frente a las enfer-
medades no transmisibles mas prevalentes, con muy pocos
efectos adversos. Il

Lo que aporta este trabajo:
El ruido que rodea el consumo de algunos alimentos hace
que, a veces, «el arbol no nos deje ver el bosque». Sin una
explicacion cientifica clara, en los medios de comunicacion
y la literatura cientifica gris se ha levantado una verdadera
campanfa contra el consumo de leche y otros derivados lac-
teos. Muchas veces detrds sélo hay humo. Esta revision
pretende recoger de una forma narrativa, facil de seguir, las
conclusiones que los datos cientificos publicados permiten
obtener respecto al consumo de leche y sus derivados.
Llama también la atencion sobre la liviandad de su susti-
tucién por bebidas vegetales, muchas de ellas ajenas a
nuestra cultura y tradicion gastronémica. Cuando menos,
habria que exigirseles resultados similares a los productos
lacteos.
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En esta ocasion la puesta al dia de esta buena revista de ac-
tualizaciones en pediatria se centra en las alergias alimenta-
rias, y nunca mas oportunamente, pues éstas constituyen un
problema creciente en todo el mundo (hasta el 10% de los ni-
fios las presentan segun algunos de los informes recientes).

Junto a la bien tipificada alergia mediada por IgE, en la dlti-
ma década se ha avanzado en el conocimiento y la deteccién
de alergia a alimentos no mediada por IgE (son buenos ejem-
plos de ella el sindrome de enteracolitis inducida por proteinas
alimentarias, la enteropatia inducida por alimentos, la protoco-
litis o la esofagitis eosinofilica). Ya sea uno u otro tipo, conlle-
van el requerimiento de una dieta restrictiva.

Cuando la restriccion abarca varios grupos de alimentos,
puede verse comprometido el crecimiento o la ingesta de de-
terminados nutrientes, como el calcio y la vitamina D. Cuanto
mayor es el nimero de alimentos prohibidos, mayor es el ries-
go de que se presenten deficiencias nutricionales, de los que
en este articulo se comentan algunos casos paradigméticos
(deficiencia de yodo, déficit de acidos grasos esenciales, xerof-
talmia por deficiencia de vitamina A o raquitismo por déficit de
vitamina D).

En el seguimiento de los pacientes con alergias alimentarias
es preciso un abordaje multidisciplinario. Deben recibir infor-
macion y consejo sobre los alimentos que hay que evitar, dénde
pueden estar presentes y la interpretacién del etiquetado, asi
como sobre las alternativas para alcanzar los requerimientos o
cuando y qué tipo de suplementos se pueden utilizar. Las fami-

lias de estos nifios deben conocer también los planes de pro-
vocacién/introduccion de los alimentos prohibidos. Se revisa
también la recomendacion sobre la vacuna de la gripe en nifios
con alergia al huevo, y se recomienda el uso de la vacuna in-
tranasal o las vacunas inactivadas no basadas en cultivos. No
hay ninguna contraindicacion para usar la vacuna triple virica.

Los autores revisan también el estado actual de la inmuno-
terapia oral de desensibilizacién y otras alternativas, como la
inmunizacion epicutanea. Finalmente, hacen una reflexién so-
bre los resultados de estudios recientes (LEAP, con introduc-
cién muy precoz en la dieta de alimentos potencialmente aler-
génicos), que obligaran en un futuro préximo a la actualizacion
de las guias de introduccion de la alimentacion complementa-
ria.

Lo que aporta este trabajo:

Los pediatras se enfrentan cada dia a mas casos y nuevas
formas de presentacion de la alergia alimentaria. Surgen
nuevos métodos diagndsticos, alternativas de tratamiento y
medidas de prevencién. En la practica, una alergia alimen-
taria cambia la vida diaria del nifio y su familia. El profesio-
nal encargado de su atencién debe anticiparse a los posi-
bles problemas y buscar el apoyo de servicios de referencia
para los casos mas complejos. jAh!, y habra que estar aten-
tos a las nuevas recomendaciones sobre el momento y la
forma de introducir los alimentos en la dieta del lactante.

M.J. Galiano Segovia

e2b9



