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A mis hijos, a los que les he hipotecado un tiempo 
que pagaré gustosamente con intereses

Espero que aprendan a valorar todo en la vida 
contrastando las luces y las sombras, sin excepciones





INTRODUCCIÓN

Hay una conversación que llevo años teniendo conmigo misma. La que aparece cada vez que alguien me enseña un bote y me pregunta si vale la pena, si funciona, si tomarlo «no hace daño». Y la respuesta nunca es fácil.

La suplementación se ha colado en nuestra vida sin que (casi) nos hayamos parado a pensar cómo ha pasado. Antes, había vitamina C en invierno y poco más. Hoy, hay armarios enteros con botes que prometen energía, descanso, juventud, defensas, calma, foco, longevidad y belleza. Más de uno conviven a la vez. Y pocas personas saben si realmente lo que toman está respaldado por la ciencia o si se están fiando más de lo que pone en el envase o lo que ven en redes sociales.

Este libro nace de ahí. De querer poner un poco de orden, en donde, incluso con una mirada profesional, hay mucho ruido. De reconocer que entre lo que tiene evidencia real y lo que vive del marketing hay un abismo y de que el lector merece herramientas para distinguir una cosa de la otra. No para que dejes de tomar suplementos, sino para que sepas cuándo sí, cuándo no y por qué.

Lo que vas a leer aquí no es un manual, ni una lista de los suplementos que funcionan ni una cruzada contra la industria. Es un recorrido honesto por lo que dice la ciencia cuando se lee completa, los estudios que dicen sí y los que dicen no, los entusiastas y los críticos, los recientes y los clásicos. Es lo que sale al comparar todas las voces antes de hablar.

Como farmacéutica y nutricionista, llevo años trabajando con la suplementación. La he recomendado cuando ha tenido sentido y he visto cómo se compra sin sentido más veces de las que quisiera. Escribir este libro me ha obligado a revisar lo aprendido, a despojarme de cosas que daba por buenas y a desaprender para volver a aprender. Eso es lo que la ciencia exige a quienes nos dedicamos a ella y eso es lo que he intentado hacer aquí. Sin maquillar, sin morderme la lengua y sin dejarme llevar por el bote más bonito ni por el estudio más optimista.

Quiero que tú, como lector o lectora, salgas de estas páginas con algo que no se vende junto a un suplemento. Y eso es el criterio. La capacidad de mirar un bote, hacerle las preguntas que importan y decidir con cabeza. Porque la salud no puede ser una teletienda en redes, ni la palabra del profesional puede competir en igualdad de condiciones con la del gurú de internet sin conocimientos de salud de turno.

Mientras nadie ponga orden en ese caos, lo único que tenemos a mano es aprender a pensar por nosotros mismos. Pues bien, este libro es mi pequeña contribución para que así sea.





CAPÍTULO 1

¿CUÁNDO NOS VOLVIMOS LOCOS CON LOS SUPLEMENTOS?

El día que la cocina se convirtió en una farmacia

Suena el despertador y, con los ojos todavía medio cerrados, el cuerpo se dirige en modo piloto automático a la cocina. Así empieza el ritual de todas las mañanas. Sin casi ser consciente de ello, hace un café y su característico olor inunda la estancia anunciando que comienza un nuevo día. Prepara unas tostadas, otras veces, un bol de avena o un batido verde, y mientras acaba de salir el café, abre el armario que hace años estaba destinado a las tazas y a las especias, las cuales ya no están. En su lugar, aparece una estantería llena de botes, los hay de todos los tipos: frascos, cajas, blíster, unos más sobrios y discretos y otros más llamativos, con etiquetas que hablan de equilibrio, salud y bienestar.

Al ritual del café, se suma la selección y organización de cápsulas, pastillas, gotas y polvos que ya forman parte del día a día. Junto con el primer sorbo del despertador líquido se toman las cápsulas, que en principio eran pocas, pero con el tiempo han ido en aumento y se han ido integrando en la rutina del mismo modo que mirar las notificaciones del móvil. No es nada extraordinario, tampoco algo puntual, para algunas personas es pura lógica del bienestar, para otros es la sensación de autocuidado, para otros es algo que simplemente hay que hacer (porque se lo han dicho), sin embargo, para todos ellos se ha convertido ya en una rutina.

Esta escena podemos imaginarla de mil maneras distintas, pero hay que reconocer que hoy en día resulta de lo más normal. Algo que habría sido difícil de imaginar hace unas décadas, ahora forma parte de la cotidianidad de la mayoría de los hogares españoles. Y es que, aunque el suplemento ya existía, no ocupaba el mismo lugar que lo hace hoy. Te lo recomendaba el médico, lo tomabas durante una temporada concreta y siempre vinculado a una circunstancia específica, como una anemia o alguna otra carencia. Eso sí, una vez finalizado, nos olvidábamos de él si la siguiente analítica mostraba todos los valores establecidos como saludables. Vamos, que no era un elemento más de nuestro desayuno (o ritual a la hora de irse a dormir), ni tampoco ocupaba un estante entero de nuestra cocina. En sentido literal, era un complemento. Ahora, en muchos casos, parece una muleta en la cual tenemos la necesidad de apoyarnos.

Entonces, la diferencia en estos años en los que ha cambiado tanto el escenario no es la existencia o no del producto en sí, sino el papel protagonista que le hemos dado en nuestra vida. Ya no es «me lo tomo hasta acabar el bote», ahora lo vemos como algo de uso indefinido y acumulativo (porque cada vez necesitamos más) y esta continuidad puede parecer una chorrada, pero no, transforma de manera profunda cómo categorizamos los suplementos.

Así pues, las cifras nos dan una radiografía de la situación actual y, en los últimos 20 años, el consumo de complementos alimenticios ha crecido de forma sostenida en Europa, Estados Unidos y, desde luego, España no ha sido una excepción. Gran parte de la población adulta declara que consume suplementos de manera habitual y lo que más llama la atención es que no lo hace por un problema de salud concreto, sino como parte de su cuidado diario o, al menos, esa es la intención. Por tanto, ya no hablamos de una moda pasajera o un fenómeno puntual, se trata de un consumo que está ampliamente extendido, socialmente normalizado e incluso bien visto.

Poco a poco, hemos ido incorporando los suplementos, creando en nuestras cocinas pequeños o grandes dispensarios, primero un bote, luego dos y así la acumulación se ha vuelto constante y la reposición, automática, cambiando el ecosistema de nuestra cocina, que, si hace años era territorio del alimento, este va dejando paso a los suplementos. Lo cual me hace pensar en si hemos perdido la confianza en el alimento como fuente de nutrientes. Quizás esa es la pregunta que deberíamos hacernos antes que cualquier otra...

Volviendo a lo que nos interesa, sin darnos cuenta, hemos pasado del punto de plantarnos delante de la nevera con la puerta abierta preguntándonos qué comemos, al armario de los suplementos y decidir qué tomamos. Y ese pequeño cambio, aunque nos resulte inocente, no lo es. Porque, cuando un complemento deja de ser algo puntual y pasa a quedarse en nuestra rutina, cambia inmediatamente la manera en que entendemos cómo cuidarnos. Deja de ser una ayuda en un caso puntual o un momento concreto para convertirse en un apoyo permanente, es casi como haber asumido que la alimentación no es del todo suficiente o como si el cuerpo siempre necesitara un extra. En otras palabras, este cambio de botiquín ocasional a perpetuo en la cocina no solo nos habla de consumo, nos dice que hemos sufrido una transformación más profunda como sociedad.

Durante años, el corazón de la cocina se basaba en consumir un buen aceite de oliva virgen extra, las legumbres, hacer un buen caldo a fuego lento, esos guisos que aportan energía, un buen pan, carnes y pescados frescos..., es decir, que la salud se sostenía con unos buenos hábitos en los que, por supuesto, la alimentación tenía un papel protagonista. Sin embargo, hoy en día, al lado de la tostadora y la cafetera coinciden, con toda la naturalidad del mundo, el bote de magnesio, de glutamina y los probióticos, convertidos en uno más de los habituales de la cocina y esto pone de manifiesto que tenemos una forma de pensar distinta de nuestro cuerpo («siempre hay capacidad de mejora»). Aquí es donde radica la verdadera transformación. Los suplementos han pasado de ser un recurso más a ser una pieza base del puzle que conforma nuestra salud. Por ello, para entender cómo hemos llegado hasta este punto, hay que mirar atrás, ya que el suplemento no aparece ni de golpe ni con un objetivo de bienestar tan amplio como lo entendemos hoy. Veámoslo pues.

Antes no era así

Hay una imagen que me parece muy útil a la hora de explicar este cambio del que venimos hablando. Es la siguiente: si piensas en el botiquín de tu madre o de tu abuela, lo más seguro es que tuviera unas tiritas, algún analgésico, quizás un jarabe para la tos y poca cosa más. En el caso de que hubiera un suplemento, lo más probable es que el médico se lo hubiera recetado y, por supuesto, por un motivo concreto, que habría contrastado con una analítica y con la frase de «tómese una cajita y volveremos a hacer un análisis para ver cómo ha ido». En casa de mi madre era exactamente así. Aún recuerdo el hierro que nos daban de pequeñas cuando tocaba, que, por cierto, era un suplicio porque estaba malísimo. Por suerte, desaparecía en cuanto la analítica volvía a la normalidad. Nadie lo tomaba ni por gusto ni por si acaso ni por sistema y mucho menos nadie lo pedía. En cambio, hoy, los niños y los no tan niños toman vitaminas en formato gominola como si fueran chuches, sin receta, de Amazon a la puerta de casa, con forma de osito y sabor a fresa riquísima. Por lo que el suplemento ha dejado de ser algo que se consume cuando hace falta; está ahí, en el carrito de la compra a un clic de llegar al estante de tu cocina.

Ahora bien, hay que ser justos y recordar que las herboristerías siempre han estado ahí. Ese local atestado de botes y tarros llenos de plantas secas, con carteles escritos a mano y con un olor supercaracterístico a menta, madera y mil especias más. Existía mucho antes de los estantes repletos de botes minimalistas de magnesio glicinato. Estaba la tila, la valeriana, la equinácea, el ginseng y las famosas bayas de goji que tanto se popularizaron años atrás. Infusiones para dormir, para el dolor de estómago e incluso para mejorar las defensas. Todo esto también formaba parte de nuestro paisaje, no es nuevo, pero sí distinto.

La herboristería era una forma más de entender la salud y cómo nos cuidábamos que venía de mucho antes, quizás de las madres o abuelas que sabían qué planta iba bien para cada cosa. Se iba allí cuando tenías una dolencia o algo no funcionaba bien, como el estreñimiento, la retención de líquidos, el insomnio... o cuando no se quería recurrir en una primera instancia al medicamento tradicional. Algunos acudían por tradición, otros por convicción y otros porque preferían explorar campos más naturales antes de llegar a la farmacología. No era moda, era una forma distinta de entender la salud y tenía sus fieles (y los sigue teniendo); era una decisión más consciente que ahora. No era algo que te encontraras por el camino ni cada vez que abrieras tus redes sociales.

A día de hoy, lo que ha cambiado no es que haya productos naturales o de bienestar, es que ahora los añadimos para todo, no solo cuando son necesarios, sino como un trámite indispensable para rendir más, descansar mejor o envejecer con más calidad de vida. Todo ello sin una valoración clara de si lo necesitamos de verdad.

En el tiempo que trabajé en una farmacia, la imagen que recuerdo de los suplementos era un estante o un expositor itinerante que no ocupaba mucho espacio. Pocas marcas y variedad, la justa. Quizás en aquel entonces lo que más se vendían eran los extractos de plantas y alimentos. Como los extractos de piña o el de alcachofa (este último se hizo muy popular a principios de los años 2000 ya que lo publicitaban todos los famosos de la época, previo pago, obviamente). Quien tenga ya cierta edad como yo, no puede olvidar esos photocalls con Rocío Carrasco (entonces, Rociito), Terelu Campos y Rosa López entre otras, anunciando las bondades de la dieta de la alcachofa. Las recuerdo con toda la nostalgia del mundo porque forman parte de una época que también fue la mía y porque, en el fondo, todos queríamos lo mismo, encontrar respuestas donde nos las ofrecieran. Y es que un nombre propio y una cara conocida siempre da más seguridad y confianza. Si antes eran la tele y las revistas del colorín, ahora es Instagram. Antes era Rocío Carrasco, ahora es cualquiera con cien mil seguidores y un código de descuento.

Sí, los suplementos estaban, pero no tenían ni el espacio ni la variedad que tenemos en la actualidad. Por no hablar de la percepción que hoy en día tenemos de ellos, de la que hablaremos más adelante. En definitiva, que no solo ha aumentado la oferta que hay en el mercado, también la demanda. Por ejemplo, como nutricionista, en consulta, lo veo cada día y el cambio ha sido espectacular. Antes casi había que convencer al paciente de que tomara algo cuando lo necesitaba. Costaba, porque había cierto recelo, y más teniendo en cuenta que durante muchos años la imagen de la nutrición había estado estrechamente ligada a la pérdida de peso y, por ende, a los productos para adelgazar, de los que la gente ya estaba bastante escarmentada. Los pacientes no querían productos, querían consejos de nutrición y una pauta de alimentación para perder peso, mejorar su salud e incluso intentar reducir (siempre que fuera posible) la medicación que se estaban tomando y todo eso a través de unos hábitos saludables. Sin la necesidad ni la sensación de necesitar algo más.

Sin embargo, ahora, en muchas ocasiones es completamente al revés. Los pacientes llegan ya con su lista de suplementos que les ha recomendado la amiga, el cuñado o un vídeo que vieron de pasada en alguna aplicación. De esta manera, el profesional sanitario ha dejado de ser el punto de partida del mensaje de salud; inclusive, en muchas ocasiones, ni tan siquiera forma parte de la ecuación, porque estoy segura de que muchos médicos no conocen ni la mitad de los suplementos que se toman sus pacientes. Y esto en una sociedad que parece hiperinformada pone de manifiesto que no estamos tan bien informados como creemos.

A fin de cuentas, el recuerdo del botiquín de nuestras madres nada tiene que ver con el arsenal de botes que se amontonan en los armarios de hoy. Con todo, para entender cómo hemos llegado hasta aquí, conviene saber de dónde venimos. Y es que el origen de los suplementos no tiene nada que ver con el bienestar ni con el botiquín de tu madre. Tiene que ver con hombres muriendo en alta mar.

Cuando el suplemento era supervivencia

Para entender cómo los suplementos han llegado al lugar que ocupan hoy, conviene conocer su origen, el cual no tenía tanto que ver con el bienestar ni con las promesas de energía, rendimiento o descanso, ya que aparecieron como respuesta a problemas de salud graves que salvaron muchas vidas.

Aunque no lo parezca, la idea de encerrar la salud en una pequeña cápsula no es de ahora. Mucho antes de que existieran los suplementos como los conocemos hoy en día, ya se utilizaban ungüentos, gotas, tónicos, extractos y jarabes que prometían fuerza y vitalidad. Los seres humanos llevamos siglos intentando concentrar lo que nos resulta valioso en un pequeño frasco, así que la intención existe desde hace mucho, si bien el contexto es distinto. Por aquel entonces, todos estos intentos de concentración estaban más relacionados con la supervivencia que con el bienestar. Remontémonos unas cuantas centurias atrás.

En los siglos XVI y XVII, el escorbuto se convirtió en la pesadilla de tripulaciones enteras. Durante las largas travesías veían cómo las encías se les ennegrecían, las heridas no cicatrizaban y los dientes se les caían; lo cual no era casualidad. Ya en 1536, el explorador Jacques Cartier, durante una expedición a Canadá, comenzó a ver cómo su tripulación moría a causa del escorbuto cuando los miembros de una comunidad indígena local le ofrecieron una infusión de hojas de cedro blanco y en tan solo unos días, como por arte de magia, se recuperaron. No obstante, aún pasarían unos cuantos siglos hasta que entendieran qué los había curado. Fue en 1747, cuando el médico escocés James Lind decidió investigar y comparar posibles tratamientos con 12 marineros del HMS Salisbury, para ello los separó por parejas y probó 6 remedios distintos:


	Sidra (aproximadamente, un litro al día).

	Una solución diluida de ácido sulfúrico (elixir de vitriolo).

	Vinagre (varias cucharadas al día).

	Agua de mar.

	Una pasta medicinal a base de ajo, mostaza y otros ingredientes.

	Dos naranjas y un limón al día.



En cuestión de días, los marineros que habían consumido los cítricos se recuperaron, los demás no lo hicieron. No fue casualidad, fue encontrar un problema, probar y observar. Este fue el comienzo, el primer «suplemento» no nació para mejorar la concentración ni para reforzar el sistema inmune, nació para que los hombres no murieran en mitad del océano.

Durante los siguientes siglos el patrón se fue repitiendo: una persona enfermaba, se observaba y finalmente alguien conectaba los puntos. Así se descubrió que el beriberi, la pelagra y el raquitismo no eran enfermedades tan misteriosas: eran carencias. Al cuerpo le faltaba algo y lo estaba gritando a su manera.

No fue hasta 1912 que Casimir Funk acuñó el término «vitamine», con el que se asentó la idea de que existen sustancias esenciales que pueden faltarnos (ya sea en pequeñas cantidades, lo que llamamos «micronutrientes») y, aunque no lo notemos de inmediato, pueden afectar gravemente a nuestra salud. Y aquí es donde la historia da un giro, la ciencia avanza a pasos agigantados y la industria lo ve venir: a los pocos años comienzan a aparecer las primeras tabletas comerciales. En 1916, se vendían preparados como Mastin’s Yeast Vitamon Tablets, que era una mezcla de levaduras (rica en vitamina B), calcio y hierro para personas que querían ganar peso, mejorar la fuerza y aumentar la energía. Aquí, como vemos, la vitamina ya se empieza a asociar a algo más personal que la enfermedad. Más tarde, en 1930, se logra aislar la vitamina C en laboratorio y a partir de ahí la molécula se fabrica, se comprime y se dosifica. Ya no dependemos en exclusiva del alimento para obtener los nutrientes necesarios. Diez años después se fabricaría el primer multivitamínico (en el Reino Unido), Vimms, de la mano de Lever Brothers; en una única dosis encuentras todo lo que necesitas, vitaminas y minerales.

Entonces llegó la Segunda Guerra Mundial y la nutrición se convirtió en un punto estratégico, ya que la capacidad física de los soldados, e incluso de los civiles, era clave en la victoria o la derrota. Así, en 1941, Estados Unidos formalizó las primeras cantidades recomendadas (RDA) de nutrientes necesarios para mantener una buena salud. Este hecho abre la posibilidad de que, si la ciencia dice que hay que alcanzar una cantidad determinada, también existe una solución: suplir con una pastilla lo que nos falta. En consecuencia, el suplemento se muda del ámbito de la enfermedad para instalarse en el de la previsión.

A su vez, el músculo también quería su parte y desde finales de los años treinta, aunque especialmente en los años cuarenta y cincuenta, Bob Hoffman y Joe Weider comenzaron la comercialización de las proteínas en polvo como suplemento para atletas y culturistas. De este modo, la proteína pasó de ser un componente de los alimentos a convertirse en una herramienta específica para construir masa muscular. Con la llegada de los años setenta y ochenta y, aunque pueda parecer una referencia popular, que lo es, Arnold Schwarzenegger convirtió el cuerpo musculado en un icono, ya que hizo que la proteína fuera un producto nicho, trasladándose del vestuario al estante de nuestra cocina. En esta misma línea, en 1970, el bioquímico Linus Pauling publicó Vitamin C and the Common Cold, lo cual tuvo un gran impacto cultural, puesto que la vitamina C pasó de asociarse al escorbuto a popularizarse como posible remedio contra el resfriado común. En resumen, los nutrientes ya no se comían, se dosificaban.

Visto con distancia, la evolución es clara, ya que el suplemento nació para hacer frente a carencias extremas, en las que estaba en juego algo tan básico como la supervivencia y poco a poco fue tomando un papel muy distinto en nuestra rutina. De salvar vidas en alta mar a formar parte del desayuno. He ahí la verdadera magnitud del cambio. Hoy, por el contrario, muchos de los productos que tenemos en el mercado no están solo para cubrir algo que falta de forma clara y concisa, sino que los utilizamos para prevenir, reforzar o para sentir que nos estamos cuidando. Sin duda, el recorrido de un punto a otro es enorme. Hemos pasado de corregir un déficit a incorporar pequeñas moléculas encapsuladas como un gesto más de autocuidado. Y en este trayecto ocurrió algo decisivo: el suplemento dejó de estar necesariamente ligado a un consumo puntual para pasar a un uso asiduo.

El giro silencioso

Si miramos con distancia la evolución de los suplementos, hay un pequeño detalle que lo cambia todo y que casi no se percibe: el final del tratamiento se desvanece. Durante siglos, los preparados solucionaban un problema concreto que, una vez resuelto, se cerraba. Kaputt, c’est fini. Tomábamos el suplemento porque nos faltaba algo, se resolvía el problema y el frasco volvía al cajón. Sin embargo, hoy en día ese final se ha diluido y esas píldoras de colores ya no están ligadas ni a una carencia ni a una enfermedad clara, se sitúan en terrenos mucho más difusos: la prevención, la mejoría, la hiperproductividad y el bienestar. Como digo, ya no se trata solo de evitar el escorbuto o llegar a las recomendaciones oficiales que se plantean. La situación comenzó a desplazarse cuando empezamos a ser más ambiciosos, por eso ya no basta con estar sanos, sino que queremos estar mejor. Y ese «mejor» es donde se halla el punto de inflexión.

Si el objetivo deja de ser corregir una carencia concreta o la falta de salud y pasamos a optimizarla, la duración del tratamiento cambia. Siempre se puede descansar más y mejor, estar más fuerte, más concentrados y menos estresados, lo cual tratamos de cubrir con una pastilla. Así nace un modelo de consumo que lo podríamos comparar a una suscripción de Netflix. Esto es, cuando alguien se suscribe a Netflix no lo hace con la certeza de quedarse para siempre. Te apetece ver una serie, te suscribes y cuando la serie acaba, seguramente, te apetecerá ver otra; y así, de una manera muy sutil, sin darte cuenta, sigues en la plataforma porque cancelarla requiere una decisión activa que puede tardar en llegar. Pues con el suplemento pasa lo mismo. Si el bote se ha acabado, lo repones o, mejor, te llega, porque muchos de los suplementos se venden por suscripción y de esa forma no te da tiempo a valorar si el motivo inicial por el que lo compraste persiste o ya no es necesario seguir consumiéndolo. En consecuencia, la reposición se automatiza y pasamos a tomarlos sin cuestionarnos nada, y lo que no se cuestiona se convierte en una rutina de consumo que poco se acerca al objetivo de salud inicial que teníamos cuando decidimos empezar a tomarlos.

Ahí nace el uso indefinido. Compras un multivitamínico porque pasas por un periodo de estrés y sientes cansancio, luego vas al gimnasio, alguien te dice que necesitas proteínas y glutamina, así que, ¿por qué no?, lo añades a tu rutina. Se supone que no va a ser para siempre; pero el suplemento se convierte ahora en un compañero que se asume y puede acumularse. Pues bien, ahí es donde sucede algo que me parece muy revelador, porque un suplemento llama a otro. No por capricho, sino basado en una lógica que, en un principio, parece tener sentido en cada paso. Veámoslo.

Se comienza con el magnesio. Alguien lo toma porque ha oído o leído que es bueno para dormir mejor y reducir el estrés. Funciona o, al menos, eso parece; pero luego descubre que el magnesio es necesario para que la vitamina D se active correctamente. Y si el magnesio activa la vitamina D, ¿no habría asegurarse de que la vitamina D también esté en buen estado? La lógica quizás podría discutirse, no obstante, en ese momento encaja, así que añadimos el frasco de vitamina D. Sin embargo, resulta que la vitamina D debe ir acompañada de K2, porque mejora la absorción de calcio y la K2 asegura que ese calcio vaya a los huesos y no a las arterias. Hay evidencia de esto, pero más indirecta que concluyente. Ya vamos por tres botes. Y, oye, ya que está cuidando su salud cardiovascular, el omega-3 es la pieza que encaja a la perfección. Estupendo, ahora son cuatro.

Sí, la lógica detrás de cada suplemento tiene una base. Lo que ya no siempre tiene tanta lógica es toda la cadena completa. Porque la evidencia de que tomar los cuatro juntos, sin una analítica previa que nos indique que es necesaria, no nos va a asegurar que exista una mejoría en un caso concreto. Esa evidencia no existe. El asunto no es que el eslabón o protocolo que se ha creado sea falso, el problema es que nadie ha decidido la cadena entera. Esta ha ido creciendo sola, paso a paso, en silencio, hasta que un día abres el armario y tienes cuatro botes donde antes solo había uno. Y así esta cadena puede ir creciendo, pues siempre va a haber un argumento lo suficientemente razonable como para añadir un componente más a esta ecuación.

Esto lo podemos llamar «efecto arrastre». Además, es difícil de identificar, porque en ningún momento se ha tornado una decisión irracional, al contrario, todo es de lo más lógico. Y como la mayoría de las veces esta cadena no ha sido supervisada por un profesional que valore el conjunto de lo que estás tomando, teniendo en cuenta tu situación de salud, tu alimentación, hábitos, estilo de vida y análisis clínicos, no eres consciente de si realmente es necesario en su conjunto o quizás te estés suplementando de más.

Pues bien, este punto me parece interesante señalarlo. Porque nadie piensa de forma consciente «me voy a tomar esto para siempre», sencillamente, pasa. Primero, compras uno, luego, te compras otro más que te han recomendado, luego, añades un tercero y cada vez que añadimos uno lo vemos con sentido, tiene un objetivo y beneficio que queremos aprovechar; y cuando te descuidas, tienes el armario lleno sin ser del todo consciente de cómo se han acumulado tantos botes. Lo peor de todo es que tampoco podemos valorar con certeza si están cumpliendo su función.

En consulta lo veo todo el tiempo. De hecho, me llama la atención que siempre les pregunto a los pacientes por la suplementación y muchas veces, de manera inconsciente, me dicen que no toman nada, pero al rato me comentan: «Bueno, sí, tomo creatina, proteínas, vitamina C y omega-3». Ya me ha pasado tantas veces que no creo que sea un despiste, sino algo más revelador y es que llega un momento en el que el hábito está tan arraigado que no somos conscientes de la decisión diaria de tomarlos. Ha dejado de ser algo que decides y simplemente pasa a ser algo que haces. Lo cual dice mucho de cómo hemos llegado a este punto. El cuerpo ha pasado de percibirse como sano o enfermo a ser un proyecto mejorable o biohackeable, como dicen los gurús de las redes sociales, y esta sensación de continua mejora (sabemos) nunca se acaba.

El problema de convertir el cuerpo en un proyecto de mejora permanente es que nunca termina. Siempre se puede dormir mejor, rendir más, estar menos inflamado, tener más energía, frenar el envejecimiento un poco más... El listón sube constantemente y, con él, la lista de suplementos. No porque el cuerpo los necesite todos, sino porque la cultura del rendimiento nos ha convencido de que siempre podemos estar mejor. Y si siempre podemos estar mejor, siempre nos falta algo.

Sin embargo, esto no ha pasado de la noche a la mañana, ha sido una transición cultural progresiva que ha pasado de curar a fortalecer y, finalmente, a prevenir y optimizar. Cuando convertimos la mejora en un objetivo permanente, el suplemento deja de ser una intervención puntual para transformarse en parte de la maquinaria que necesitamos para cumplir el objetivo; que más que un objetivo es una espiral, porque la mejora nunca se acaba, siempre podemos pasar a otro nivel. Como decía, se convierte en algo que está ahí, sin ser cuestionado, no evaluado y, al final, lo que no se evalúa, seamos sinceros, tampoco se sabe si funciona.

No es una percepción

Podría parecer que todo lo que he descrito en el apartado anterior es una exageración. Quizás puedas pensar que el armario repleto de botes es una imagen caricaturizada que solo les pasa a unos cuantos, pero créeme cuando te digo que no he exagerado lo más mínimo. En este caso, los datos acompañan.

Antes que nada, quiero dejar patente que las cifras no son una opinión. Son lo que son. Y aquí lo que dicen es bastante claro: el consumo de suplementos lleva años creciendo y no da señales de querer parar. Y, mira, no te lo digo yo sola. Los números lo confirman. Previo a la pandemia, en Estados Unidos, el 58,5 % de la población adulta confirmaba que había tomado al menos un suplemento en el último mes. Aun así, lo que más llama la atención no es esa cifra, es que un 14,7 % consumía cuatro o más suplementos a la vez. Así que lo del armario lleno de botes no era una caricatura ni una exageración.

Cuando llegó la pandemia, ya contaba con un terreno fertilizado. El estado tan vulnerable en el que estábamos y la necesidad que sentíamos de aumentar nuestro sistema inmunitario fueron el caldo de cultivo perfecto para que se disparara el interés y se popularizaran las rutinas del «por si acaso». Con esto no quiero tratar de defender o juzgar si ese impulso estaba justificado (ya que lo hablaremos en próximos capítulos), pero sí entender cómo culturalmente, en un contexto de amenaza, aquello medible y dosificado nos daba una sensación de control y protección. Sin embargo, aquello duró meses, lo que empezó como una excepción acabó quedándose en nuestra vida.

En España, el patrón tiene su propio ritmo y en 2025 la OCU publicó una radiografía que encaja con lo que estamos viendo. Un 58 % de los españoles confirmó que había consumido algún suplemento alimenticio en el último año, frente a un 42 % en 2021, con un gasto medio anual de 139 euros. Los más consumidos han sido las vitaminas, los probióticos y las proteínas. Así que podemos mirar para otro lado, pero la realidad nos dice que más de la mitad de la población española consume algún complemento de forma puntual o habitual.

Por su parte, hay un dato que, a mí, como nutricionista, me parece especialmente revelador. Fíjate, mientras el consumo de suplementos no para de crecer, el de pescado lleva casi dos décadas en descenso en España. En 2024 se alcanzó el mínimo histórico: 17,99 kilos por persona al año, lo que supone un 36 % menos que en 2008 (MAPA, Informe de Consumo Alimentario 2024). Mientras que el omega-3 en cápsula es uno de los suplementos más vendidos en nuestro país. Solo para que te hagas una idea, vamos a hacer

[image: Imagen comparando la caída del consumo de pescado en España (-36% desde 2008) con el aumento imparable del mercado de suplementos; destaca el bajo coste de las sardinas frente a cápsulas de omega-3.]




	169 euros por persona en fruta fresca,

	y unos 117 euros en hortalizas.




[image: Comparativa del gasto medio anual por persona en España: 169 € en fruta fresca, 117 € en hortalizas y 139 € en suplementos alimenticios, según datos de 2024 y 2025.]


¿De verdad me falta algo... o me lo han hecho creer?











La sensación de carencia como motor de venta. Redes, miedo y marketing




	Cansancio.

	Estrés.

	Cambios de ritmo intestinal.

	Falta de concentración.

	Dificultad para dormir.

	Caída de pelo.

	Problemas en la piel.







Consumir salud también se ha puesto de moda













La promesa de estar siempre al cien por cien




	Magnesio, para dormir mejor.

	Colágeno, para las articulaciones y la piel.

	Vitamina D.

	Probióticos, «por si acaso».

	Omega-3, que es bueno para todo.

	Y un multivitamínico, que estoy «plof».










	No puede compensar una alimentación poco saludable.

	No puede compensar dormir 5 horas.

	No puede compensar una vida sedentaria.

	No puede compensar hábitos tóxicos como el tabaco.

	No puede compensar el estrés continuado al que estamos acostumbrados.
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