
:: FERMÍN APEZTEGUIA
BILBA0. La leche entera es uno de
los alimentos más completos que
puede tomar el ser humano por su
capacidad para protegernos frente a
enfermedades tan diversas como el
colesterol, el infarto, la diabetes, in-
cluso diversos cánceres. No la des-
natada, ni la semidesnatada, «la bue-
na es la entera», la que contiene la
grasa, que es donde la evidencia cien-
tífica señala que se encuentran las
sustancias protectoras contra éstas
y otras patologías. Las personas de-
beríamos consumir entre medio li-
tro y tres cuartos al día; y sin embar-
go los españoles apenas tomamos la
mitad. «Tendemos a creernos más
los muchos mitos que existen en tor-
no al consumo de este alimento, que
como todo mito, por definición, son
falsos», advirtió ayer el profesor Cal-
samiglia Blancafort, catedrático de
la Facultad de Veterinaria de la Uni-
versidad Autónoma de Barcelona,
que participó en la jornada de home-
naje celebrada Bilbao al veterinario
y nutricionista Jesús Llona Larrau-
ri, colaborador de EL CORREO, fa-
llecido el pasado agosto.

Más de un centenar de profesiona-
les de la salud y vecinos de Bilbao par-
ticiparon en la sesión, organizada por
el Colegio de Veterinarios de Bizkaia,
la Academia de Ciencias Médicas de
Bilbao y el Ayuntamiento de la villa,
en colaboración con este periódico y
la Escuela de Hostelería de Artxanda.
Calsamiglia rompió en su interven-

ción, una de las más aplaudidas de la
jornada, no sólo con creencias popu-
lares muy extendidas en torno a la le-
che, sino con algunas de las más clá-
sicas recomendaciones médicas. «Si
le da el colesterol alto, su médico le
dirá: tome leche desnatada. Error. La
leche entera está en la base de la pi-
rámide alimenticia. Aporta el 10% de
la grasa de nuestra dieta diaria. La cien-
cia –añadió– ha demostrado que el
colesterol baja al cuarto mes y a par-
tir de un año está en los mismos ni-
veles del principio. O cambiamos la
genética, que no podemos, o toma-
mos pastillas», advirtió a la sala.

El catedrático explicó que no sólo
la toma de leche entera tiene «mu-
chísimos beneficios» para la salud,
sino que el uso continuado de leches
semidesnatada o desnatada priva al
organismo de proteínas y sustancias,
fundamentalmente el calcio, que
son absolutamente necesarias en di-
ferentes procesos metabólicos. «¿Se
siente usted mejor tomando leche
desnatada?», preguntó a la sala. «Ade-
lante, tómela», se contestó. «El prin-
cipal problema lo tiene con el calcio
que deja de ingerir».

El calcio protege contra las enfer-
medades cardiovasculares y contri-
buye a bajar la tensión. «Lo bueno
de la leche es que, además, no engor-
da. Es lo primero que se cae de la lis-
ta en la ‘operación bikini’ –bromeó–,
cuando está demostrado que pier-
den más peso quien bebe leche en-
tera que desnatada».

Cada vez más estudios
científicos demuestran
la protección que los
productos lácteos dan
frente a las principales
enfermedades

La leche , mejor entera

� Incrementa el colesterol en
sangre. Sólo a corto plazo.

�Mayor riesgo de infarto. Falso,
la leche protege frente al infarto.

�Engorda. Al contrario, la leche
entera ayuda a regular el peso.

�Provoca diabetes. No. Contri-
buye al control de la enfermedad.

�Causa cáncer de colon. No es
cierto. Protege contra tumores.

�Genera cáncer de mama. Falso.

�Favorece el asma. Al contrario,
tiene un efecto protector.

�Desata alergias. Sólo la décima
parte de las que se le atribuyen.

�Produce indigestión. Menos de
lo que se cree. Si quiere saberlo,
hágase un test de intolerancia.

MITOS SOBRE LA LECHE

La relación de mitos rotos ayer
por el catedrático catalán, que in-
cluye su presunta relación con va-
rios tipos de cáncer, aparece en la
parte superior de esta información.
Y aún hay otro más. Los contrarios
a su consumo defienden que el
hombre es el único mamífero que
la toma durante toda su vida y que,

en consecuencia, eso no debe ser
bueno. «La evolución nos ha per-
mitido beneficiarnos de continuo
de los efectos de la leche. ¿Sómos
los humanos los únicos que la to-
mamos? Sí. Y somos los también
los únicos que cocinamos la comi-
da, que nos vestimos y que hemos
llegado a la Luna», ironizó.

«El mayor mérito de
Jesús Llona fue su
bondad», dice el
alcalde de Bilbao

«Jesús Llona tuvo méritos extraor-
dinarios como profesional, un
hombre que procedía de la Veteri-
naria, pero que luego se fue espe-
cializando en Gastronomía y tam-
bién en Nutrición», dijo ayer el al-
calde de Bilbao, Iñaki Azkuna, en
el homenaje al desaparecido espe-

cialista, colaborador de EL CO-
RREO. El acto estuvo presidido por
la esposa de Llona Larrauri, Garbi-
ñe Badiola, y los hijos del matri-
monio. «Por encima de premios y
medallas», Azkuna destacó del ho-
menajeado su enorme humanidad.
«Pío Baroja habló de ‘txapelhaun-
dis’ y ‘txapeltxikis’ para referirse a
las personas de corazón abierto y a
los mezquinos, que también los
hay. Jesús Llona –sentenció– era
un ‘txapelhaundi’ con mayúscu-
las. Era sobre todo un hombre bue-
no; y yo me quedo con eso».

Garbiñe Badiola recibe un ramo en presencia de Azkuna. :: M. BARTOLOMÉ

«La obesidad se está
convirtiendo en la
dolencia de las personas
con menos recursos,
porque es más barato
comer comida basura»

:: F. APEZTEGUIA
BILBAO. Los cigarrillos están de-
jando de ser el enemigo número uno
de la salud humana para dejar paso
al azúcar, que según los especialis-
tas tomamos en cantidades indus-
triales. El condimento más dulce re-
sulta ser también el más peligroso.
Su consumo está directamente re-
lacionado con algunas de las enfer-
medades que más matan, como los
infartos, la diabetes, la insuficien-
cia cardiaca y la toxicidad hepática;
y otras que pueden complicar mu-
cho la vida como la hipertensión,
dolores articulares, la caries... El re-
conocido cardiólogo británico Mark
Kearney, investigador de la Univer-
sidad de Leeds financiado por la Bri-

tish Heart Foundation, llegó ayer a
Bilbao para abrir el ciclo de confe-
rencias ‘Las principales causas de
muerte, organizado por el centro de
investigación CIC Biogune y la Fun-
dación BBVA. Su mensaje no deja
lugar a dudas. «El consumo de chu-
cherías debería perseguirse igual que
el del tabaco», afirmó.
– Ustedes, los especialistas, llevan
décadas recomendando dieta sana
y ejercicio para luchar contra las
enfermedades ligadas a la obesi-
dad y el sedentarismo. Pero, por lo
visto, eso solo no funciona. ¿Qué
más se puede hacer?
– No hay una respuesta sencilla. Ha-
bría que empezar en la escuela fo-
mentando el ejercicio entre los ni-
ños. Que coman bien es algo difici-
lísimo. La diabetes viene del sobre-
peso. Hay que abordar las consecuen-
cias de la obesidad para prevenirlas.
– Un reto imposible. La escuela
dice que eso se aprende en casa y
los padres, que los niños donde co-
men es en la escuela...
– La responsabilidad es de los pa-

dres, pero también de los países, de
los gobiernos.
– ¿Habría que adoptar medidas...
de tipo general?
– En Reino Unido tenemos ahora
mismo un debate en torno al con-
sumo de azúcar. Si miramos la legis-
lación vigente, la prohibición de fu-
mar permitió reducir los infartos de

miocardio. La salud de los niños es
responsabilidad de todos nosotros.
– ¿Dice usted que hay que regular
las chucherías igual que el tabaco?
– Igual sí. Ese debería ser el siguien-
te paso a la regulación del tabaco.
– ¿Qué propone?
– Está visto que la educación no fun-
ciona. Habrá que legislar.

Cuestión de tiempo
– ¿Prohibiría las gominolas?
– Más que eso, hay que intervenir
en la cantidad y el tipo de azúcares
que se utilizan y que van en ese tipo
de productos.
– ¿El abuso del azúcar es tan noci-
vo como el de sal?
– Sí, son bastante parecidas.
– ¿Qué podemos esperar?
– Son medidas que, como ocurrió
con el tabaco, necesitarán tiempo
antes de ponerse en marcha, pero
es inevitable que los gobiernos ha-
gan algo al respecto.
– Con la crisis, la gente tiene me-
nos tiempo para hacer ejercicio y
menos dinero para llevar una vida
sana. ¿Qué se puede esperar?
– El problema es que la obesidad se
está convirtiendo en la enfermedad
de las personas con problemas eco-
nómicos. Es más barato comer a base
de comida basura.
– La prevención del infarto es una
de las áreas donde mejores resul-
tados se han logrado en los últi-
mos años...
– Sí, pero en los diabéticos no tene-
mos tan buenos resultados; y toda-
vía no sabemos por qué.

«Debería perseguirse el
consumo de chucherías
igual que el del tabaco»
Mark Kearney Cardiólogo Universidad de Leeds

Kearney, en la sede de la fundación BBVA en Bilbao. :: PEDRO URRESTI

«La prevención del infarto
no funciona igual en las
personas diabéticas y aún
no sabemos por qué»
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