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Las alergias alimentarias son enfermedades con una elevada prevalencia en nuestra sociedad y 

suponen una reducción de la calidad de vida de los pacientes, así como una importante carga asis-

tencial para los sistemas de salud. 

El aumento constante de la temperatura global, resultado de la combustión de combustibles 

fósiles y la acumulación de gases de efecto invernadero, está cambiando la distribución de mu-

chas especies, así como la cinética de polinización de muchos vegetales, con gran repercusión 

en las alergias alimentarias. También se ha visto que los altos índices de dióxido de carbono 
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(CO2) y la polución en las ciudades aumentan la producción de alérgenos de algunas de estas 

plantas. 

Los cambios en el clima y la necesidad de una mayor superficie cultivable están aumentando la 

ocupación de nuevos espacios naturales, provocando una reducción de la biodiversidad ambiental, 

así como de la disponibilidad de alimentos, lo que puede resultar en un aumento de la disbiosis 

intestinal y, por tanto, una reducción de la tolerancia y un incremento de las alergias alimentarias. 

Por último, la necesidad de aumentar la vida media de los alimentos y del transporte de estos a 

larga distancia, ha extendido el uso de agentes químicos conservantes, y el uso de derivados del 

petróleo como envases. Hoy en día, hay pocas evidencias, pero se empieza a confirmar que algunos 

de los compuestos utilizados tienen un efecto directo sobre nuestro sistema inmune, dando como 

resultado una mayor probabilidad de sensibilización alérgica. Por otra parte, los residuos de esta 

actividad humana generan partículas y nanopartículas que, aunque diferentes en su mecanismo de 

actuación, ambas tienen efecto sobre las mucosas, activándolas y aumentando la probabilidad de 

padecer alguna enfermedad alérgica. 

En este contexto, el Comité Científico de la Agencia Española de Seguridad Alimentaria y Nutri-

ción (AESAN) ha realizado una revisión de la evidencia existente sobre la relación entre los efectos 

directos e indirectos del cambio climático y el desarrollo de alergias alimentarias, basándose en las 

evidencias científicas publicadas hasta el momento. 

Palabras clave

Cambio climático, alergia alimentaria, disbiosis, biodiversidad.

Report of the Scientific Committee of the Spanish Agency for Food Safety 

and Nutrition (AESAN) on the effects of climate change on food allergy

Abstract

Food allergies are diseases with a high prevalence in our society, and they represent a reduction in 

the quality of life of patients, as well as a significant health care burden for health systems. 

The constant increase in global temperature, resulting from the combustion of fossil fuels and the 

accumulation of greenhouse gases, is changing the distribution of many species as well as the po-

llination kinetics of many plants with a major impact on food allergies. High levels of carbon dioxide 

(CO2), as well as pollution in cities, have also been shown to increase the production of allergens 

from some of these plants. 

Changes in climate and the need for more arable land are increasing the occupation of new na-

tural areas, leading to a reduction in environmental biodiversity as well as food availability, which 

may result in an increase in gut dysbiosis, and thus a reduction in tolerance, and an increase in food 

allergies. 

Finally, the need to increase the half-life of food and to transport them over long distances, has 

extended the use of chemical preservatives, and the use of petroleum products as packaging. Today 
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there is little evidence, but it is beginning to be confirmed that some of the compounds used have 

a direct effect on our immune system, resulting in an increased likelihood of allergic sensitization. 

On the other hand, the residues of this human activity generate particles and nanoparticles which, 

although different in their mechanism of action, both have an impact on the mucous membranes, 

activating them and increasing the likelihood of suffering from allergic disease. 

In this context, the Scientific Committee of the Spanish Agency for Food Safety and Nutrition 

(AESAN) has carried out a review of the existing evidence on the relationship between the direct 

and indirect effects of climate change and the development of food allergies, based on the scientific 

evidence published to date.
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Climate change, food allergy, dysbiosis, biodiversity.
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1. Introducción

La piel, la mucosa y los tractos respiratorio y digestivo componen una gran superficie inmunológi-

camente activa que interactúa directamente con el entorno externo. Las alergias alimentarias son 

reacciones adversas hacia determinados alimentos, que surgen de una respuesta inmune especí-

fica, incluyendo reacciones mediadas por inmunoglobulinas (Ig)E, por células inmunes o por am-

bas (Sampson, 2003). Con frecuencia, un alérgeno desencadena una respuesta inmune patogénica 

que puede afectar a distintos órganos. Las alergias alimentarias se pueden producir por múltiples 

alérgenos y pueden dar lugar a una respuesta inmune con manifestaciones clínicas muy diversas, 

afectando a diferentes órganos y con intensidad variable, desde cuadros clínicos leves a situacio-

nes que pueden poner en riesgo la vida de la persona que la padece. 

Las alergias alimentarias son altamente prevalentes. Más de 17 millones de personas en Europa 

padecen alguna alergia alimentaria, y uno de cada cuatro niños en edad escolar, convive con al-

guna (Spolidoro et al., 2023). El número de reacciones alérgicas graves y potencialmente mortales 

(anafilaxia) debidas a alergias alimentarias que se producen en niños está aumentando (Spolidoro 

et al., 2023) y ya es la primera causa de atención en urgencias hospitalarias en Europa en este grupo 

de edad (Higgs et al., 2021). 

En condiciones óptimas de salud, en el organismo existen vías de regulación y de tolerancia 

que impiden que los componentes de los alimentos originen daño o provoquen reacciones inmu-

nológicas adversas. Sin embargo, en condiciones específicas como la exposición a determinados  

factores ambientales, algunos patrones dietéticos o la exposición a ciertos alimentos, se rompe 

la tolerancia y acontecen respuestas inmunológicas excesivas y aberrantes a alérgenos de los 

alimentos. La comprensión de los complejos mecanismos presentes durante el establecimiento 

(fase de sensibilización) y evolución de la alergia alimentaria (fase de síntomas) permite identificar 

dianas terapéuticas potenciales y desarrollar terapias más efectivas, dirigidas a modificar el curso 

natural de la alergia y mejorar la calidad de vida de los pacientes. 

Aunque las causas subyacentes de la tendencia al alza de las enfermedades alérgicas no están 

claras, se han relacionado con diversos factores climáticos (por ejemplo, con el aumento de la 

temperatura o de las concentraciones de dióxido de carbono (CO2)) y su impacto en la producción y 

distribución de alérgenos (polen, moho y alimentos) (Bielory et al., 2012), con el uso de agentes quí-

micos como conservantes de los alimentos, así como con el uso de derivados del petróleo como en-

vases y almacenaje para la prolongación de la vida útil de los alimentos cuando son transportados. 

Estos nuevos agentes tienen un efecto directo sobre la salud humana a corto y largo plazo, lo que 

ha dificultado su estudio y su evidencia. Sin embargo, cada vez hay más estudios que confirman su 

relación con el desarrollo de alergia alimentaria. Independientemente de la causa, el impacto de 

las alergias, incluidas las alergias alimentarias, en la calidad de vida de las personas y sus reper-

cusiones económicas suponen una carga sanitaria y social bien conocida (Verhoeckx et al., 2020). 

2. Principales familias de proteínas alergénicas de los alimentos

Los alérgenos alimentarios son, habitualmente, proteínas estables al calor, a los ácidos y a las pro-

teasas. Existe una gran variabilidad en cuanto a las propiedades bioquímicas de los alérgenos des-



29

revista del com
ité científico nº 38

critos, y esto hace difícil prever qué alimentos, especialmente entre los de nueva incorporación en 

nuestros mercados, se puedan comportar como alergénicos en el ser humano (Bianco et al., 2023). 

Muchos de los alérgenos alimentarios vegetales son proteínas relacionadas con la patogénesis 

(PR, Pathogenesis-related proteins), proteínas que son inducidas por patógenos, por heridas o por 

determinadas tensiones ambientales como la sequía, el aumento de las temperaturas, el aumento 

de la concentración de CO2 o la presencia de ciertos agentes químicos. Algunos ejemplos de alér-

genos PR son las quitinasas (familia PR-3) del aguacate, el plátano y el castaño, que se expresan 

tras el ataque de herbívoros; proteínas antifúngicas, como las taumatinas (PR-5) del kiwi y la man-

zana; las proteínas homólogas al principal alérgeno del polen de abedul Bet v 1 (PR-10), de verduras 

y frutas; y las proteínas de transferencia de lípidos (PR-14), de frutas y cereales. Los alérgenos 

distintos de los homólogos PR pueden asignarse a otras familias de proteínas bien conocidas, como 

los inhibidores de α-amilasas y tripsina de semillas de cereales, las profilinas de frutas y verduras, 

las proteínas de almacenamiento de semillas de frutos secos y semillas de mostaza, y las proteasas 

de frutas (Breiteneder y Ebner, 2000). 

Entre las alergias alimentarias más prevalentes en adultos en España destaca la alergia a las fru-

tas, que representa un 44,7 % del total, siendo una de las que más se ha incrementado en las últimas 

décadas, según datos del informe Alergológica de la Sociedad Española de Inmunología y Alergo-

logía Clínica (SEIAC, 2015). Muchas frutas y hortalizas provocan cuadros clínicos especialmente 

graves, como reacciones de tipo anafiláctico, aunque no están incluidas en la lista de alimentos 

causantes de alergias y/o intolerancias del anexo II del Reglamento (UE) Nº 1169/2011 (UE, 2011). 

En el área mediterránea, las frutas más relacionadas con alergias alimentarias son las de la fami-

lia de las Rosáceas (manzana, pera, melocotón, albaricoque, ciruela, cereza) y las Cucurbitáceas 

(melón, sandía, pepino, calabaza, calabacín), así como el plátano y el kiwi. Este grupo de alimentos 

presentan, como alérgenos principales, proteínas de naturaleza muy diversa, siendo las proteínas 

de transferencia de lípidos los alérgenos más frecuentes (SEIAC, 2015). A menudo presentan reac-

tividad cruzada con diversos pólenes, por ejemplo, entre el polen de abedul y la alergia a manzanas, 

avellanas, apio o zanahorias (AESAN, 2007) (EFSA, 2014) (Siekierzynska et al., 2021) (Suriyamoorthy 

et al., 2022) (Koidl et al., 2023).

Por otra parte, en nuestro país también destacan como alérgenos vegetales, los frutos secos o 

frutos de cáscara (como almendra, avellana, anacardo, cacahuete, nuez, nuez de Brasil, nuez de 

pecán, pistacho, piñón, semilla de girasol), así como otras semillas, como es el caso del sésamo 

(SEIAC, 2015). Entre sus alérgenos principales, se encuentran las proteínas de almacenamiento, 

como albúminas, globulinas o vicilinas, así como las proteínas transportadoras de lípidos y profili-

nas (Bianco et al., 2023). 

Entre los alimentos de origen animal, los más relacionados con alergias alimentarias son la leche 

y el huevo, siendo estas alergias las más frecuentes en los niños menores de 2 años (51,2 % y 28,2 

%, respectivamente (SEIAC, 2015)). La alergia a la leche de vaca está causada, principalmente, por 

lactoglobulinas y albúminas (Martorell-Aragonés et al., 2015). La leche de vaca presenta reactivi-

dad cruzada con otros tipos de leche de mamíferos como la de oveja, la de cabra y la de búfala, 

siendo los productos derivados, como el queso, la fuente más común de alérgenos. Por otro lado, 
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los principales alérgenos de la leche de burra y yegua parecen ser también las proteínas del suero, 

como la lisozima, la α-lactoalbúmina y la α-lactogloblina, debido a la baja proporción de caseína/

proteínas de suero en la leche equina (Lajnaf et al., 2023).

En relación con los alérgenos de huevo de gallina, los cinco principales son el ovomucoide, la 

ovoalbúmina, la ovotransferrina, la lisozima y la albúmina, encontrándose, la mayoría de ellos, en la 

clara de huevo. La ovomucoide es resistente al calor y a la degradación de las enzimas digestivas, 

por lo que es la proteína más alergénica, mientras que la ovoalbúmina es la proteína más abundante 

(Tan et al., 2014).

Como en los casos anteriores, la alergia a mariscos también se ha incrementado en las últimas dé-

cadas, representando actualmente en torno al 14,8 % de las alergias alimentarias en España (SEIAC, 

2015). Los alimentos responsables de la misma pertenecen a diferentes especies de crustáceos y 

moluscos que pueden presentar reactividad cruzada entre ellos, e incluso con algunas especies de 

insectos y ácaros. Sus alérgenos principales suelen ser derivados de tropomiosina (como es el caso 

de los alérgenos del pulpo, ostras o camarones), arginin-quinasa (por ejemplo, en bogavante o pota), 

cadenas ligeras de miosina (en algunas especies de langostinos) o también de troponina C (Bianco 

et al., 2023). Estas proteínas suelen ser muy termoestables, aunque algunos tratamientos a altas 

temperaturas pueden llegar a reducir parcialmente su alergenicidad (Koidl et al., 2023).

3. Impacto del cambio climático en el desarrollo de la alergia alimentaria

El cambio climático se refiere a los cambios, a largo plazo, de las temperaturas y los patrones 

meteorológicos. Como resultado del aumento de las concentraciones de gases de efecto inverna-

dero, como el CO2, la Tierra es ahora más cálida que a finales del siglo XIX. Debido a la actividad 

humana, la temperatura media mundial de los últimos 10 años alcanzó 1,14 ºC por encima de los 

niveles preindustriales, en 2013-2022, desencadenando cambios climáticos y ambientales globales 

que plantean una amenaza inequívoca, inmediata y cada vez mayor para la salud y la supervivencia 

de las personas en todo el mundo. Los últimos 8 años han sido los más cálidos jamás registrados; 

eventos climáticos extremos sin precedentes ocurrieron en todos los continentes en 2022; y el mes 

de julio de 2023 fue el mes más caluroso jamás registrado; con estudios de detección y atribución 

que muestran la influencia del cambio climático sobre muchos de estos eventos, cada vez más 

graves o con más probabilidad de que ocurran. La temperatura media global está aumentando 

actualmente a un ritmo de 0,2 ºC por década (rango probable: 0,1 a 0,3 ºC) debido a las emisiones 

pasadas y presentes (Pacheco et al., 2021) (Romanello et al., 2023). 

Los cambios de temperatura en una zona pueden afectar a cambios meteorológicos en otras y 

pueden incluir sequías intensas, escasez de agua, incendios forestales, aumento del nivel del mar, 

inundaciones, deshielo polar, tormentas catastróficas y disminución de la biodiversidad. La conta-

minación atmosférica y los factores de estrés ambiental acompañantes, como el ozono, el CO2, la 

alta concentración de sal y la falta de micronutrientes en el suelo o la sequía, pueden aumentar la 

alergenicidad debido a cambios directos en la producción de alérgenos-proteínas o a adaptaciones 

intrínsecas de los mismos por parte de las plantas, en distintos órganos de éstas (D’Amato et al., 

2015). En este sentido, destaca el aumento de la producción de polen, con un mayor contenido en 
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alérgenos, así como el aumento de éstos en alimentos de origen vegetal, debido a su impacto en el 

desarrollo de alergias alimentarias (El Kelish et al., 2014).

El cambio climático, la contaminación, la disminución de la biodiversidad, así como el estilo de 

vida de las personas, provocan, además, cambios en las barreras epiteliales del organismo, en su 

microbiota y en la diversidad de su nutrición, lo que se traduce en un aumento de la prevalencia de 

alergias, en general, y alergias alimentarias en particular (Pali-Schöll et al., 2017, 2019) (Venter et 

al., 2020) (Korath et al., 2022) (Trujillo et al., 2022). 

Por tanto, en este informe se van a comentar evidencias que se han encontrado sobre el efecto 

del cambio climático y su impacto en el desarrollo de alergias alimentarias, distinguiendo los si-

guientes apartados:

1. Efectos secundarios al aumento de las emisiones de CO2, que favorecen el incremento de la 

temperatura, y como consecuencia, provocan una reducción en la biodiversidad de especies, 

a nivel global.

2. Efectos debidos a nuestro estilo de vida, con una menor diversidad en el consumo de alimen-

tos, desde la primera infancia, lo que ha derivado en una creciente disbiosis. 

3. Efectos causados por la necesidad de alimentar a una población cada vez más numerosa, lo 

que conduce al uso de agentes conservantes de los alimentos y al uso de derivados del petróleo 

(plásticos en envases) para la protección y transporte de estos. Todo ello, además, ha tenido 

como consecuencia un efecto secundario que está siendo preocupante: la generación de micro-

plásticos y nanoplásticos que se acumulan en el agua, formando verdaderas islas en el océano. 

3.1 Efectos del cambio climático sobre la alergia alimentaria

3.1.1 Aumento de la temperatura media anual e incremento de las emisiones de CO2

El incremento de la temperatura y de los niveles de CO2 han afectado negativamente a la producción 

de cultivos agrícolas, a la diversidad y distribución de las especies naturales y a los patrones bioló-

gicos, como la época de floración y la polinización, así como a la productividad, especialmente de 

los cultivos básicos y comerciales (Raza et al., 2019) (Sharma, 2019). La consecuencia más evidente 

está siendo un incremento de la sintomatología que presentan las personas alérgicas (más crisis y 

más duraderas), y muy posiblemente, un incremento de la prevalencia de las alergias, en general. 

Sin embargo, hay que tener en cuenta que la distribución y la prevalencia de las alergias están su-

jetas a variaciones, tanto geográficas como cronológicas, lo que dificulta extraer patrones globales 

(Seth y Bielory, 2021). La mayoría de la información que se ha publicado al respecto se centra en el 

efecto sobre la polinización, y no en su relación directa con las alergias alimentarias. Sin embargo, el 

polen es una fuente de sensibilización a alergias alimentarias, dado que existe una gran reactividad 

cruzada entre alérgenos de polen y algunos alérgenos alimentarios (EFSA, 2014) (Koidl et al., 2023). 

Por lo tanto, aunque el incremento de temperatura afecte directamente al polen, esto también podría 

afectar a la alergia alimentaria de forma indirecta (Loraud et al., 2021). De igual modo, y como se 

ha descrito anteriormente, muchos de los alérgenos de alimentos vegetales son proteínas PR cuya 

expresión/producción viene condicionada por los cambios abióticos o ambientales, que se expresan 

tanto en polen como en otras partes de los vegetales que constituyen alimentos habituales. 
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Por otra parte, el aumento de la temperatura ha provocado que determinadas especies foresta-

les, como el ciprés, la clemátide o vidriera (Clematis cirrhosa) y el olivo, hayan ampliado la duración 

de su polinización y distribución geográfica , invadiendo regiones en el centro y el norte de Europa, 

donde no se encontraban hace 50 años (Rasmussen et al., 2017) (Grosch et al., 2022) (Perera y 

Nadeau, 2022). Un estudio en Liguria occidental (Noroeste de Italia; 1981-2007) (Ariano et al., 2010) 

reveló que la duración de las estaciones polínicas se había prolongado para parietaria (en 85 días), 

para olivo (en 18 días) y para ciprés (en 18 días). Estas variaciones han dado como resultado un au-

mento de sensibilización (alergias) al polen, con una carga de este cada vez mayor, en comparación 

con otras sensibilizaciones no dependientes del clima (ácaros del polvo). Esto había derivado, ade-

más, en un aumento de las alergias alimentarias relacionadas con esos pólenes (Ariano et al., 2010). 

Este hecho tiene consecuencias directas sobre los pacientes con alergia, que sufren los síntomas 

durante más tiempo, debido a la que la presencia de polen en el ambiente se prolonga, pero también 

por la aparición de nuevas sensibilizaciones, que conducen a un aumento de la prevalencia de esta 

enfermedad. Y este fenómeno es global. Como otro ejemplo, Anderegg et al. (2021) han demostrado 

un aumento global en la concentración de polen del 21 % y un alargamiento medio, de más de 20 

días en la estación polínica, entre 1990 y 2018 en Estados Unidos. Es urgente realizar estudios como 

este en otras partes del planeta, como, por ejemplo, en España.

Pero los cambios en el clima también favorecen que ciertas especies aumenten su distribución 

geográfica. Es el caso de la evolución que ha tenido en los últimos años la especie vegetal Am-
brosia artemisiifolia L. (ambrosía común), con un polen altamente alergénico (Schiele et al., 2019). 

La ambrosía, originaria de Estados Unidos, ha invadido grandes zonas de Sudamérica y Europa 

en las últimas décadas y se ha identificado como una de las principales causas de enfermedades 

alérgicas respiratorias graves. La especie se ha naturalizado en toda Europa a un ritmo rápido. En 

Alemania, por ejemplo, el 8,2 % de los adultos están sensibilizados a A. artemisiifolia, prevalencia 

que está aumentando en las últimas décadas (Sikoparija et al., 2017). Pero, además de su capacidad 

invasora, se ha visto que el incremento de los niveles de CO2 conduce a un aumento significativo del 

recuento de polen y de la concentración del alérgeno principal en éste, Amb a1, sin cambios en el 

nivel total de otras proteínas (Singer et al., 2005). Así, el polen de esta especie, recogido a lo largo de 

carreteras con mucho tráfico, muestra una mayor alergenicidad que el polen muestreado en zonas 

de vegetación. El impacto global resulta en una alteración del calendario y la carga de la estación 

polínica y, por tanto, un cambio en la exposición (D’Amato et al., 2017). 

El caso de ambrosía no es un caso aislado. En ambientes urbanos, donde hay mayor contami-

nación ambiental, se ha demostrado que los pólenes cambian su perfil alergénico, aumentando la 

concentración de determinados alérgenos. Por ejemplo, en el polen de abedul, aumentó la concen-

tración, no sólo del alérgeno principal (Bet v 1), sino también de sustancias coadyuvantes (como 

mediadores lipídicos asociados al polen o lipopolisacáridos), induciendo efectos sobre los meca-

nismos inflamatorios e inmunes, y exacerbando su alergenicidad (Lucas et al., 2019) (Rauer et al., 

2021) (Luchkova et al., 2022). El polen de abedul ha sido descrito como una de las rutas de entrada 

de alergias alimentarias a frutas en centro y norte de Europa, como la manzana y el apio, por incluir 

alérgenos similares al mayoritario del polen de abedul (Biedermann et al., 2019). 
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De la misma manera, se ha demostrado la relación entre una mayor polución ambiental con una 

menor eficiencia de la fotosíntesis y un aumento del estrés oxidativo en el polen de gramíneas, como 

en Lolium perenne, de modo que este tipo de tensiones favorecen el aumento de ciertos alérgenos 

y, por tanto, dan lugar a una mayor alergenicidad del mismo (Lucas et al., 2019). En España, la alergia 

al polen de gramíneas está íntimamente relacionada con la alergia a melón y otras cucurbitáceas. 

Se sabe que, a mayor duración de la estación polínica de gramíneas, mayor número de casos de 

anafilaxia por consumo de melón en los servicios de urgencias (Rodríguez Del Río et al., 2017). 
Por último, y aunque con una evidencia más limitada, se ha observado que el incremento de las 

concentraciones de CO2 provoca un aumento directo de la concentración de alérgenos en otras 

partes de las plantas que constituyen alimentos, como es el caso del principal alérgeno del ca-

cahuete (Ara h 1) (Burks et al., 1995) (Ziska et al., 2016) o de los alérgenos homólogos de Bet v 1 

presentes en frutas y frutos secos.

3.1.2 Disminución de la biodiversidad ambiental (reducción del número de especies)

En 1992, en el Convenio sobre la Diversidad Biológica de las Naciones Unidas se definió la biodiver-

sidad ambiental como “la variabilidad de organismos vivos de cualquier fuente, incluyendo entre 

otros, los ecosistemas terrestres, marinos y otros ecosistemas acuáticos, y los complejos ecológi-

cos de los que forman parte; comprende la diversidad dentro de cada especie, entre las especies 

y de los ecosistemas” (ONU, 1992). El aumento de población humana que se ha registrado desde 

finales del siglo XIX, pero especialmente desde la última mitad del siglo XX, ha implicado que cada 

vez se ocupen más espacios naturales, eliminando hábitats naturales de numerosas especies sil-

vestres. Esto ha dado lugar a la mayor extinción de especies producida desde el periodo Cámbrico.

La pérdida de biodiversidad está directamente relacionada, no solo con una menor diversidad 

de lo que comemos, sino también con un menor número de antígenos a los que nos exponemos, lo 

que afecta a la educación de nuestro sistema inmune desde el nacimiento y, por tanto, genera una 

mayor posibilidad de desencadenar enfermedades alérgicas (Hanski et al., 2012).

La disminución de la biodiversidad se debe a varios factores. La urbanización, ligada a las zonas 

donde el cemento predomina, provoca islotes de calor e impacta en la biodiversidad. La agricultura 

intensiva (plaguicidas, fertilizantes) y los monocultivos (cultivos de crecimiento rápido y animales 

de cría fácil) reducen la biodiversidad de las especies animales tradicionales y de las tierras de 

cultivo. 

La pérdida de variedad en el número de especies que encontramos en nuestro entorno, exterior e 

interior, impacta en las comunidades y ecosistemas. Los diferentes organismos responden de manera 

diferente a los cambios en las condiciones climáticas; sin embargo, este impacto diferente puede im-

plicar consecuencias en las distintas especies que interaccionan en cada comunidad, afectando, por 

ejemplo, a las relaciones entre plantas e insectos polinizadores, o a las relaciones entre plantas y ani-

males herbívoros, entre otras relaciones más complejas (Bradshaw y Holzapfel, 2006). Estudios como 

el de Hanski et al. (2012) ponen de manifiesto la interacción entre biodiversidad ambiental, microbiota 

comensal y sistema inmune, observando, en población adolescente, la relación entre la exposición a 

una microbiota menos diversa y el desarrollo de enfermedades alérgicas a alimentos. 
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Según se reduce el número de especies con las que convivimos, se reduce el número de antí-

genos a los que nos exponemos, y, por tanto, se favorece la aparición de alergias. La pérdida de 

biodiversidad está relacionada con un aumento en las alergias alimentarias. 

3.2 Efectos del estilo de vida occidental sobre el desarrollo de alergias 

alimentarias

3.2.1 Reducción en la diversidad en la dieta y disbiosis (reducción de la variedad de especies de 

nuestra microbiota)

La pérdida de la biodiversidad ambiental está también relacionada con una menor diversidad en 

nuestra dieta. A modo de ejemplo, la ingesta de fibra alimentaria hace aproximadamente 10 000 

años era de 150-250 g/día a partir de una enorme variedad de plantas. Hoy en día es una décima 

parte de dicha cantidad (Leach y Sobolik, 2010). Desde hace tiempo existen pruebas que relacionan 

las dietas ricas en fibra con una mejor salud y una menor incidencia de alergia alimentaria (Morri-

son y Preston, 2016).

Las deficiencias nutricionales resultantes, la obesidad y una menor variedad en el microbioma 

conducen directa o indirectamente a enfermedades alérgicas (Roth-Walter et al., 2017) (Venter et 

al., 2022). Como se ha comentado anteriormente, la menor diversidad en los alimentos que con-

sumimos resulta en un menor número de antígenos y, por tanto, en una menor diversidad para el 

aprendizaje de nuestro sistema inmune en etapas tempranas del desarrollo. Además, esta menor 

variedad tiene un efecto directo en la diversidad de nuestro microbioma y, por tanto, en nuestra ca-

pacidad de tolerar los alimentos. Si limitamos el aprendizaje de nuestro sistema inmune, reducimos 

nuestra capacidad de tolerar, lo que favorece la aparición de alergias alimentarias. 

La pérdida de la diversidad en la dieta se debe a varios factores. Uno de ellos es la disponibilidad 

de los alimentos. Cada vez hay que extremar más las condiciones de cultivo debido a los cambios 

en el clima que están aconteciendo. A esto hay que sumarle la creciente población humana que 

obliga a producir más en menor superficie agrícola mediante técnicas de cultivo extensivo. Pero no 

todos los alimentos pueden cultivarse en esas condiciones, lo cual reduce el número de alimentos 

disponibles para la mayoría de la población. 

Por otra parte, las superficies cultivables suelen encontrarse a larga distancia del consumidor; lo 

que obliga al transporte de alimentos, en envases especiales, con agentes químicos conservantes y 

con tratamientos especiales para aumentar el tiempo de almacenamiento o el aspecto atractivo (por 

ejemplo, el encerado de las manzanas). Todos estos tratamientos provocan una reducción en biodi-

versidad del microbioma de los alimentos, lo que puede afectar al microbioma del intestino humano, 

resultando en un profundo impacto en la barrera intestinal (Wassermann et al., 2022), que favorece 

la aparición de alergias alimentarias. En conjunto, una menor biodiversidad del medio ambiente, el 

suelo, las plantas, los alimentos y, posiblemente, un menor contacto social, pueden afectar al micro-

bioma de la piel y el intestino y, por tanto, al equilibrio inmunitario de las personas, resultando en una 

sensibilización alérgica (Haahtela, 2013) (Haahtela et al., 2021) (Borbet et al., 2022).

La microbiota (microbioma) presente en la superficie del cuerpo (piel y mucosas) es determi-

nante para el desarrollo del sistema inmune adaptativo tras el nacimiento. Esto implica que tiene 
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un papel esencial en el establecimiento de la tolerancia alimentaria (Zheng et al., 2020). El tracto 

gastrointestinal humano contiene aproximadamente 100 billones de microorganismos de, al menos, 

160 especies diferentes, incluyendo bacterias, hongos y virus. La composición del microbioma se 

define al principio de la vida, influida por factores externos como el entorno materno y ambiental y 

la dieta. Al llegar a la edad adulta, el perfil del microbioma suele estabilizarse (Walker, 2014). Cada 

vez hay más estudios que muestran que la alteración del microbioma, conocida como disbiosis, 

puede provocar diversos efectos adversos en el organismo y es especialmente relevante en el 

desarrollo de la alergia alimentaria (Ling et al., 2014) (Bunyavanich et al., 2016) (Hua et al., 2016) 

(Fazlollahi et al., 2018) (Abdel-Gadir et al., 2019) (Goldberg et al., 2020) (Berin, 2021). Por ejemplo, se 

ha podido confirmar que los niños con alergia alimentaria tienen una diferente, y menos diversa, 

composición microbiana que la de los niños sanos (Azad et al., 2015) (Savage et al., 2018) La baja 

riqueza microbiana intestinal a los 3 meses de edad puede predecir el desarrollo de alergia alimen-

taria a los 12 meses (Azad et al., 2015) (Aitoro et al., 2017) (Blázquez y Berin, 2017). Curiosamente, la 

exposición a un perro en el hogar durante el primer año de vida se asocia sistemáticamente con la 

protección frente a la alergia alimentaria (Peters et al., 2015).

Mckenzie et al. (2017) describen el “eje nutrición-microbioma intestinal” como un vínculo esen-

cial entre la dieta, la microbiota intestinal y las enfermedades alérgicas. Como ejemplo de este eje, 

se encuentran los ácidos grasos de cadena corta (SCFA, Short Chain Fatty Acids), metabolitos pro-

ducidos por las bacterias intestinales mediante la fermentación de fibras no digeribles y que se han 

destacado como moléculas de señalización clave que permiten la “comunicación cruzada” entre el 

microbioma intestinal y el huésped (Morrison y Preston, 2016). 

Por tanto, la disbiosis está íntimamente relacionada con el desarrollo de la alergia alimentaria. 

Queda por determinar si es el origen o es la consecuencia de esta. Sin embargo, parece que hay 

especies bacterianas que estimulan la producción de metabolitos que favorecen la tolerancia in-

mune y la reducción de las alergias alimentarias. 

3.3 Efectos causados por la necesidad de alimentar a una población cada 

vez más numerosa

3.3.1 Uso de conservantes y agentes químicos 

Como se ha explicado en apartados anteriores, la pérdida de superficie cultivable, los cambios de 

tiempo meteorológico en los últimos años y el aumento de la población (generando la necesidad 

de producir más en menos espacio y tiempo) han obligado a buscar formas de conservación para 

que los alimentos perduren más en el tiempo. El uso de aditivos, conservantes o plásticos para 

empaquetar los alimentos es muy frecuente en nuestros días. Sin embargo, algunos de ellos están 

afectando a nuestro sistema inmune, nuestro microbioma, y, por tanto, a nuestra barrera epitelial, 

favoreciendo el desarrollo de enfermedades alérgicas alimentarias.

Los emulgentes como la lecitina, la carboximetilcelulosa y el monoestearato de sorbitol son adi-

tivos alimentarios que se utilizan con frecuencia para reducir la tensión superficial y obtener una 

dispersión homogénea de los alimentos (Chassaing et al., 2015) (Pressman et al., 2017) (Viennois y 

Chassaing, 2018). En modelos experimentales animales, se ha observado que estos compuestos 
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espesan también la mucosidad presente en las barreras epiteliales, atrapando las bacterias co-

mensales, evitando una interacción saludable entre el epitelio y las bacterias comensales, alteran-

do la microbiota y perturbando las interacciones moco-bacterias para inducir la inflamación del 

intestino, como paso previo a la sensibilización alérgica (Chassaing et al., 2015) (Pressman et al., 

2017) (Viennois y Chassaing, 2018). 

Otro agente conservante que se ha relacionado con enfermedades alérgicas es el triclosán 

(TCS), que es un agente antimicrobiano sintético de amplio espectro, que forma parte de la formu-

lación de productos domésticos, de cuidado personal e industriales. Además, se encuentra, con 

frecuencia, en alimentos y en el ambiente acuático (AESAN, 2023). El triclosán se asoció con una 

mayor probabilidad de desarrollo de sensibilización a los alimentos en una cohorte de 860 niños, 

aunque el efecto solo fue evidente en los varones (Savage et al., 2012).

Del mismo modo, los ftalatos pueden actuar como adyuvantes en niveles que probablemente 

sean relevantes para una exposición medioambiental, induciéndose efectos respiratorios e infla-

matorios en presencia de un alérgeno, actuando como adyuvantes. Asimismo, algunos trabajos in 
vitro indican que los ftalatos pueden alterar la funcionalidad de las células inmunes innatas y adap-

tativas (Bølling et al., 2020). Stelmach et al. (2015) mostraron que altas concentraciones urinarias 

de monobencilftalato en las madres durante el embarazo podía incrementar el riesgo de alergia 

alimentaria en los niños durante los 2 primeros años de vida.

Resumiendo, en los últimos años han aparecido diferentes estudios que han analizado la relación 

entre la exposición a conservantes, aditivos y derivados de plásticos y el desarrollo de alergia ali-

mentaria. Muchos de estos compuestos, además, han sido descritos como disruptores endocrinos 

cuyo efecto en el sistema inmune está más estudiado, destacando el papel del bisfenol A (BFA) y 

los ftalatos (AESAN, 2023).

3.3.2 Las partículas y nanopartículas como contaminación secundaria humana

Por último, y como consecuencia del aumento del uso de productos derivados del petróleo, debe-

mos considerar la actividad de partículas PM (Particulate Matter) y nanopartículas contaminantes 

de aguas y suelos, derivadas de la actividad humana o derivadas del proceso de degradación de 

envases y plásticos.

Las partículas PM son una mezcla de partículas sólidas y gotículas líquidas que se encuentran 

en suspensión en la atmósfera. Se forman a través de reacciones químicas entre gases como el 

dióxido de azufre, los óxidos de nitrógeno y determinados compuestos orgánicos originados por 

procesos industriales, vehículos de motor de combustión, calefacción doméstica e incendios fo-

restales. Todos los tipos de partículas PM se comportan como gases debido a su pequeño tamaño 

y son capaces de activar nuestro sistema inmune, favoreciendo la aparición de enfermedades, 

especialmente en el tracto respiratorio y de la mucosa intestinal. La presencia de estas partículas 

en el ambiente o en el agua potable se ha asociado con mayor probabilidad de desarrollar alergia 

alimentaria, favoreciendo la inflamación, y la disminución de la diversidad del microbioma en el 

intestino (Chuang et al., 2015) (Pan et al., 2015) (Ngoc et al., 2017) (Tang et al., 2017) (Wang et al., 

2017) (Piao et al., 2018). 
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En el caso de los microplásticos y nanoplásticos, partículas poliméricas derivadas del petróleo e 

insolubles en agua, se forman cuando los “macroplásticos” de mayor tamaño se encuentran en la 

naturaleza y son degradados en fragmentos de menor tamaño por la acción de los rayos ultravioleta 

del sol, las olas, la lluvia o el viento. Estos microplásticos y nanoplásticos se pueden acumular en el 

agua, formando verdaderas islas en el océano (Monteiro et al., 2018). 

Los seres humanos están fácilmente expuestos a estos en la vida cotidiana, bien por contacto, 

por inhalación o por ingestión a través del agua, el suelo y el aire. Estos productos pueden penetrar 

fácilmente en los tejidos e interactuar con las células y moléculas estructurales, perdurando y 

activando la inflamación, como paso previo a la sensibilización alérgica (Wright y Kelly, 2017) (Yee 

et al., 2021).

De igual modo, pueden penetrar en otros seres vivos pasando a la cadena alimentaria. En la ac-

tualidad, se detectan niveles crecientes de plástico en peces y criaturas marinas. Se han detectado 

microplásticos incluso en el agua de bebida y en alimentos como mejillones, gambas, pescado, sal, 

azúcar, miel y cerveza. Tienen una gran capacidad de absorción en el tracto gastrointestinal, y los 

efectos deletéreos de los microplásticos se han observado tanto en estudios in vitro como in vivo 

(Yee et al., 2021). En modelos experimentales con animales se ha demostrado que los microplásticos 

de poliestireno reducen la secreción de moco intestinal y dañan la función de barrera intestinal (Jin 

et al., 2019). De hecho, cuando se utilizaron diferentes tamaños de partículas esféricas de poliesti-

reno fluorescente (1, 4 y 10 μm) en modelos celulares crecidos en monocapa (linear celular epitelial 

CaCo2), se observó que las partículas más pequeñas (<1,5 μm) podían atravesar la barrera epitelial 

gastrointestinal (Stock et al., 2019). 

Resumiendo, la presencia de estos productos derivados de la actividad humana se ha encontra-

do en distintas fuentes (tanto en el aire o el agua potable, como en especies de consumo humano), 

pudiendo entrar en nuestro organismo provocando la activación de nuestro sistema inmune y favo-

reciendo la aparición de alergias alimentarias.

Conclusiones del Comité Científico

El cambio climático global puede influir en la aparición de alergias alimentarias  por distintos me-

canismos. El aumento de la temperatura está provocando una floración más temprana, una mayor 

dispersión del polen en el aire y una temporada de florescencia más larga, lo que se traduce en 

una temporada más duradera en la cual los pacientes polínicos sufren síntomas, pero también un 

aumento en la prevalencia y la gravedad de los síntomas de las alergias relacionadas con estos 

alérgenos. Por otro lado, una polinosis, o sensibilización al polen, supone una mayor posibilidad de 

sufrir alergia alimentaria debido a la reactividad cruzada de alérgenos comunes en ambas fuentes.

Además, el aumento de las emisiones de gases de efecto invernadero induce la expresión de de-

terminados alérgenos, alterando su concentración tanto en polen como en los alimentos de origen 

vegetal directamente. Las secuelas de la crisis climática contribuyen al aumento de los niveles de 

contaminación del aire exterior, la exposición al polen y los fenómenos meteorológicos extremos, 

eventos que en conjunto aumentan el riesgo de desarrollo o exacerbación de los trastornos alér-

gicos. 
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Por otra parte, como consecuencia del cambio climático se ha producido una menor biodiver-

sidad en el ambiente y en la microbiota que está presente en algunos alimentos. Esto resulta en 

una considerable reducción del número de antígenos a los que está expuesto nuestro organismo, 

alterando nuestro sistema inmunitario y afectando potencialmente su capacidad de tolerancia. 

Se ha observado que la reducción en la diversidad de alimentos en nuestra dieta, especialmente 

en las primeras etapas del desarrollo, se asocia con una mayor predisposición para desarrollar 

alergias alimentarias. La disbiosis es consecuencia de estos cambios en la dieta, entre otros facto-

res, y está directamente relacionada con el desarrollo de sensibilizaciones alimentarias. 

Del mismo modo, la necesidad de alimentar a una población cada vez más aumentada, junto 

con la reducción de terrenos agrícolas, consecuencia del cambio climático y, por tanto, el uso de 

métodos de agricultura extensiva (que reduce el número de cultivos posibles ya que no todos los 

cultivos se pueden adaptar a este tipo de agricultura y, por tanto, se reduce la diversidad en nuestra 

dieta) ha obligado a usar agentes conservantes (que aumentan la vida media de los alimentos) y 

derivados del petróleo como envases para transportes largos. Los restos de sustancias químicas 

presentes en los alimentos pueden provocar una absorción de estos productos en la mucosa intes-

tinal, con un deterioro de la barrera epitelial y disbiosis del microbioma intestinal, lo que favorece el 

desarrollo de alergias alimentarias. Sin embargo, no se debe llegar a la conclusión de que debemos 

desestimar el uso de agentes y productos para el mantenimiento saludable de los alimentos. Muy 

por el contrario, habría que apoyar la búsqueda de sustitutos que garanticen nuestro estilo de vida 

actual, sin que se viera perjudicada nuestra salud.

Finalmente, debemos tener en cuenta que el cambio climático ya no es un problema de las ge-

neraciones futuras. Afecta a todas las personas, ahora. Si no actuamos de inmediato, su impacto 

empeorará la salud humana. Nuestro organismo, aun teniendo una increíble capacidad de adapta-

ción, necesitará varias generaciones para ello. Por eso es necesario que trabajemos para detener 

o reducir los cambios en el clima, no solo para salvar nuestro planeta, sino también para proteger 

nuestra salud y nuestras vidas. Las decisiones que tomemos hoy, incluidas nuestras acciones e 

inacciones individuales y colectivas, afectarán a toda la población a nivel mundial y a las gene-

raciones futuras. Por ello, tenemos la responsabilidad de proteger a las personas que padecen 

enfermedades alérgicas y a la población en general, y de instar, tanto a la sociedad como a los 

organismos públicos, a que se reduzca el impacto del cambio climático en la salud pública.
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