Natacion y adaptacion del sistema
cardiovascular en grupos de edad avanzada

En Europa Occidental y Ameérica del Norte,
las enfermedades mas frecuentes son las coro-
nariopatias e infarto de miocardio. Algunos 013-
servadores. consideran estos procesos como €pi-
démicos (1).

El concepto de factores de «riesgo de enfer-
medad coronaria» se ha ido desarrollando a tra-
vés de unos estudios efectuados sobre animales
los cuales revelaron datos interesantes, observa-

ciones clinicas, y, en particular, 1nvestigac%6¥1
prospectiva comparativa epidemiolégica (se vigl-
la y se sigue paso a paso a un grupo de hom-
bres, sanos al principio del estudio, y sus carac-
teristicas se comparan a las de otro grupo de
homhres enfermos). Estos factores de «riesgo
coronario» se pueden definir como «anormalg-
dades aparecidas en unas personas que en reali-
dad no padecen de ninguna enfermedac‘l car-
diaca, pero que llevan en potencia el significati-
vo riesgo de que esta enfermedad se ira df;sarro-
llando en ellas en unos afios, quizas proximos».

A continuacién ,detallaré estos factores recien-
temente resumidos por STAMLER vy otros (2):

1. Edad avanzada.

2. Sexo masculino.

3. Hipercolesterinemia.

Se ha experimentado que los individuos con
altos niveles de colesterol son 3 6 4 veces mas
propensos a sufrir ataques cardiacos que otros
individuos con bajos niveles. Un reciente es-
tudio ha demostrado que la tercera parte de
la poblacién americana que ha sobrepasado la
edad de 50 afios, tiene unos niveles de coleste-
rol elevados en su sangre (250 mg./100 c.c. y a
veces mas). )

4. Hipertension: Una alta presion sanguinea
se asocia a un aumento del riesgo de- ’ataqu.es
cardiacos, pero, el riesgo puede tamble.n’ exis-
tir tan s6lo con leves aumentos de presion.

5. Diabetes mellitus.

6. Obesidad: Este es un factor que s h.a
discutido bastante, pues no se sabe si la obc;sx-
dad por ella misma es un factor de puro ries-
go o bien si, sencillamente, aumenta la proba-
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bilidad de que se desarrollen otros factores de
riesgo tales como: alta presion, diabetes, y alte
nivel de colesterol.

7. Dieta: En general la clase media ameri-
cana, o por lo menos la mayor parte de ella,
parece alimentarse con alimentos ricos en ca-
lorias, —colesterol, grasas, azicares y sal—,
que. tomados en grandes cantidades, favorecen
la hipertensién, la hipercolesterinemia, la obe-
sidad y la diabetes.

8. El fumar: Muchos estudios han demos-
trado que su abuso aumenta el riesgo de la apa-
ricion de -alguna enfermedad del corazon.:

9. Aumentos del nivel de dcido iirico en la
sangre.

10. Ciertos disturbios del rifion y del tiroi-
des.

11. Enfermedad coronaria en otros miembros
de una misma familia.

12. Comportamiento emocional: FRIED-
MAN y ROSEMAN (3) han descrito dos tipos
de personalidades diferentes: La primera que
llamaremos de tipo «A» esta asociada a un ries-
go definido creciente, y la otra de tipo «B» a
un riesgo menor. Los individuos tipo «A» re-
presentan a los seres impacientes, perpetuamen-
te en lucha contra el tiempo y siempre pendien-
tes de él. Los individuos tipo «B», al contrario,
representan a los seres mas placidos que los
de tipo «A», menos impacientes, mas contcm-
platives, y no sujetos a esta continua presién
y lucha contra el tiempo.,

La personalidad del individuo, asi como las
circunstancias en las que vive ayudaran a clasi-
ficarle tipo «A», o bien tipe «B».

Asi, por ejemplo, una persona predispuesta
a acercarse al tipo «A», puesta en una atmésfe-
ra tranquila y sin agitacién de ninguna clase,
no tendra todas las caracteristicas que definen
el verdadero tipo «Anx.

13. Ciertas anormalidades electrocardiegra-
ficas.
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14. Disminucion de la capacidad vital.

15. Un bajo nivel de actividad fisica.

Estos factores de riesgo son aditivos. de tal
manera que la gente obesa, diabética, fumado-
ra, sedentaria y con alta presion sanguinea o
con alto colesterol, tienen una probabilidad
mucho mas grande de padecer de alguna enfer-
medad coronaria, que los individuos que no tie-
nen estas caracteristicas. Segin los factores de
riesgo que presenta el individuo, dependera el
grado de la enfermedad.

Es evidente que estos riesgos no constituyen
obligatoriamente una sentencia para todos los
individuos que presentan estas caraclerislicas
mencionadas, pero representa una norma muy
general. En efecto, nadie puede estar seguro
que tal persona quc sea obesa, diabética o te-
niendo cualquier otro sintoma, tendra un ata-
que cardiaco en un plazo de 10 afos, por ejem-
pla; pero, se puede decir con certeza que si
un grupo de mil personas presentan tales ca-
racteristicas, un gran numero de ellas presenta-
ran alguna enfermedad cardiaca.

Hay una pregunta de gran interés, que es la
siguiente: ;El ejercicio (en este caso concreto,
Ja natacion) puede producir un beneficioso
efecto. no solamente en el sistema cardiovascu-
lar, sino también en la capacidad vital de Jos
pulmones?

Con relacion al ejercicio, existe una reciente
Tevision, por cierto excelente, sobre el ejercicio
y el sistema cardiovasecular, escrita por ALTER-
KROSE, y especialmente dedicada a los médi-
cos (4).

Hace unos aiios, el distinguido epidemislogo
britanico, Dr. J. N. MORRIS, hizo un estudio
sobre unos empleados de transportes en Lon-
dres, y sobre otras clases de empleados, en los
cuales suponia una cierta sobrecarga fisica en
su trabajo. Demostré que los hombres que te-
nian una actividad fisica en sus empleos, como
por ejemplo los cobradores de los autobuses
londinenses de dos pisos (que se desplazan con-
tinuamente para cobrar en un piso u otro), los
carteros, etc., eran menos propensos en contraer
enfermedades cardiacas que otros empleados
con oficios sedentarios, y edades similares: cho-
feres de autohuses, empleados de oficinas...

Ha habido mdis estudios después del que
cfectué el pionero Dr. MORRIS. Algunos han
sido contradictorios, pero la mayoria han con-
firmado que la patologia coronaria era menos
frecuente en las personas que tienen una activi-
dad fisica asociada a su trabajo, que en aque-
llas que tenian un empleo sedentario, teniendo
en cuenta edad, clase social, ete....

En cuanto a la longevidad de los antiguos
atletas formados en las escuelas, durante mu-

cha tiempo cste tema se ha debatido. intere-
sando lanto a los competidores como a los en-
trenadores. Uno de los primeros en tratar este
tema fue el Dr. MORGAN, en Inglaterra, que
hize un estudio sobre unes cuantos remeros que
pertenccian a las Universidades de Oxford y
Cambridge. y que participaron en competicio-
nes de remo entre los aiios 1829 y 1869. Nada
probo que estos antiguos atletas vivieran mas
tiempo que otros hombres. de clase y educacion
similares, ingleses también, y contemporancos
suyos,

POMEROY y WHITE estudiaron la inciden-
cia de enfermedades coronarias en antiguos ju-
gadores de fatbhol de Harvard (6). De entre 355
homhres sobre los cuales se hicieron investiga-
ciones, 87 de ellos murieron por causa conoci-
da, y se descubrio que de estos 87, un 25 6 29
por eiento murieron de enfermedades corona-
rias. La suma de ejercicio efectuado durante la
vida de un individuo, segin estudios profundos
realizados, puede servir de indice seguro para
estudiar las probabilidades de que se pueda des-
encadenar o no en él alguna enfermedad car-
diaca: Los del «grupo coronario» practicaban
ejercicio con menos vigor que los demas, pu-
diéndose comprobar que ni uno de los indivi-
duos que seguian un programa de ejercicios.
aunque fueren muy intensos, contraia cualquier
enfermedad coronaria.

El doctor ALBERT DAMON de la Universi-
dad de Harvard demostré, en un estudio efec-
tuado sobre graduados de dicha Universidad.
nacidos en el siglo pasado y ya muertos, que
los que habian practicado deporte, pero no
habian obtenido grades en sus estudios univer-
sitarios, tuvieron una longevidad mucho mas
larga que los no atletas e incluso que los atletas
que obtuvieron sus grados universitarios, en la
Universidad donde el deporte se practicaba. Los
atletas universitarios, seglin su investigacion.
fueron los que menos vivieron. Ahora hien, no
se sabe si siguieron o no practicando el ejerci-

_ecio cuando acabaron sus estudios.

Otros estudios realizados en Suecia sohre in-
dividuos que habian llegado a los 100 ailos, in-
dicaron que todos ellos se habian dedicado dia-
riamente a la practica de muchos ejercicios.

DUBLIN realizd también unos estudios en
los Estados Unidos sobre los graduados de una
escuela salidos entre 1870 y 1905 ,asi como
ROCK analizd la historia clinica de unos atle-
tas de Cambridge que estuvieron en la Univer-
sidad entre 1860 y 1900, y, llegaron a la con-
clusion de que no existia una esencial diferen-
cia de longevidad entre los estudiantes que fue-

.ron atletas durante el tiempo que pasaron en

la Universidad y los que no lo fueron. Sin em-



bargo. tampoco se supo si estos estudiantes si-
ruieron practicando el ejercicio después de
haber dejado el colegio.

Se dedujo también. después de unos estudios
sobre esquiadores finlandeses. que su vida
habia sido mas larga que la de los demas hom-
bres integrantes de la poblacion finlandesa que
no habian practicado el esqui. Parece probable
que si un duro ejercicio practicado por una per-
sona joven. se deja de repente de practicar du-
rante la adolescencia. no sera de ningan benefi-
¢io y no alargara la vida del corazon. Al con-
trario. si el ejercicio se sigue practicando du-
rante toda la vida del individuo. puede ser
que si.

CLARENCE DEMAR («Mr. Marathon»)' fue
un corredor de marathon que siguio practican-
do este deporte durante toda su vida, M“rlo. a
la edad de 70 afios de un cincer. Unos esl'udlos
fisiolégicos que se hicieron cuando tenia 65
afios, indicaron que se encontraba en exce’leflte
condicion en cuanto a su bajo mivel de acld?
lactico en su sangre y la utilizacién de su oxi-
geno después de hacer ejercicios en el «tapis-
roulanty. .

Al momento de la autopsia, un examen mi-
croscopico de sus arterias coronarias revelo
que eran muy dilatadas y absolutamente per-
meables. EI nivel de arteriosclerosis de sus ar-
terias era mucho menos elevado de lo que se
Podia esperar en un hombre de esta edad (7).
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Hay vun niimero de mecanismos gracias a los
cuales. la prédctica continua de ejercicios duros
puede ser beneficiosa al corazén.

1. Ejercicio v componentes de la sangre.

En la literatura médica, se pone en eviden-
cia que el ejercicio rebaja el nivel de coleste-
rol en la sangre. Pero, para llegar a rebajarlo,
parece que el ejercicio haya de ser intenso cuan-
ti y cualitativamente y con gran participaciéon
muscular (8).

Sobre unos individuos sujetos a duros entre-
namientos. se ohservé que el ejercicio entrafia-
ba en ellos un descenso de sus niveles de coles-
terol hasta alecanzar un nivel normal bajo. Otre
estudio sobre nadadores. que ya tenian niveles
de colesterol bajos. revelé que después del en-
trenamiento hahian hajado muy poco (9).

En su estudio sobre unos lefiadores, KARVO-
NEN demostré que estos duros trahajadores que
tomaban gran cantidad de calorias y grasa, man-
tenian unos niveles de colesterol en la sangre,
similares a los de otros hombres de su misma
edad. viviendo en la misma localidad y con un
trabajo mucho menos duro. Similarmente .se
observé que en unos pequefios pueblos de los
Alpes suizos, unos aldeanos que realizaban tra-
bajos fisicamente muy duros, tenian un bajo ni-
vel de colesterol a pesar de las grandes canti-
dades de leche y otros productos derivados asi-
milados (10).

Sin embargo. el ejercicio, por mas dure que
sea, no llegara a preservar de que se tenga un
alto nivel de colesterol si existen tensiones socia-
les y psicolégicas importantes.

En San Diego (California) la Unién del Cuer-
po Médico Naval Americano dedicado a la In-
vestigacion Neuropsiquidtrica, («The U.S. Navy
Medical Neuropsychiatric Research Unit»), se
dedico a estudiar las reacciones de unos indi-
viduos que practicaban un duro entrenamiento
de natacién submarina en una escuela de entre-
namiento durante una semana, llamada por es-
te motivo «la semana infernal». Estos estudios
revelaron una notable subida del nivel de co-
lesterol en la sangre de dichos individuos (al
mismo tiempo que una bajada de acido trico),
a pesar de unos esfuerzos fisicos absolutamente
sobrehumanos (11). Aparentemente, pues, la in-
tensa presién psicologica en la cual vivian fue
suficiente para movilizar el colesterol en la san-
gre a pesar del intenso esfuerzo fisico. -

Otro estudio, sobre este mismo problema,
efectuado sobre animales resulté algo ambiguo,
sin embargo, MAYER, establecié una inequivo-
ca relacion entre la inactividad y la obesidad
en los animales. Tanto en los hombres como en
los animales, para que una cierta influencia be-
néfica en el nivel del colesterol se manifieste,
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es preciso seguir practicando el ejercicio duran-
te un largo periodo.

2. Ejercicio y sistemas cardiovascular y
hemalico.

Se sahe muy bien que un programa de entre-
namiento fisico regular produce un aumento
de hemoglobina y de oxigeno en la sangre. Ade-
mas, al mismo tiempo que el «lonus vagal» va
aumeniando, la resistencia periférica va hajando.

Se ha comprobado que después de un ejerci-
cio regular, la presion de la sangre bhajaba. El
autor hizo un estudio sobre unos miembros de
su propio equipo de natacion del Centro Na-
val de entrenamientos de San Diego. Todos
ellos tenian mas de 30 afos. Pasado un perio-
do de 3 meses de entrenamiento, notéo un des-
censo de presion tanto sistolica como diastélica
cuando descansaban. Sin embargo, después de
una sesion de ejercicios, la presion puede ser
temporalmente elevada. Similarmente, después
de un largo entrenamiento. en los entrenados,
ge aprecia una franca hradicardia, en reposo,
demostrativa de un aumento en la eficiencia
cardiaca.

Ademas, otros experimentos han demeostrado
que el ejercicio podia estimular la apertura de
vasos coronarios colaterales (es decir que nue-
vos canales pueden desarrollarse o que los vie-
jos ya existentes se pueden ensanchar, y asi una
mayor cantidad de sangre irrigaria la muscula-
tura cardiaca, particularmente en el caso de que
se produzca un bloqueo en la vascularizacion
primaria) (12). Pero esta evidencia, de que se
pueda observar en un individuo cualquiera un
aumento de circulacion colateral, como reaccion
después del ejercicio, no estd aun totalmente
aceptada. También se ha demostirado que dos
beneficios mas podian ser frutes del ejercicio
programado: El primero es el aumento de la
miohemoglobina; y el segundo, una disminu-
cion del tiempo de coagulacion y por lo tanto
menos prohabilidad de que se formen coagulos
en las arterias coronarias (13).

3. El ejercicio v la obesidad.

Después de un programa de ejercicio conti-
nuo, se ha podido ecomprobar que el cuerpo
habia eliminado bastante grasa sin que el peso
del individuo haya sufrido un sensible cam-
bio (14). Se sabe también que la gente ohesa
es gente bastante inactiva, si se establece una
comparacion con la gente no obesa.

4. El ejercicio y la sensacion de bienestar
psiquico.

La mayoria de las discusiones sobre este pun-
to han de ser de naturaleza especulativa. Es po-
gible sin embargo que un régimen de ejercicio
procure no solamente wuna gran sensacion de
bienestar, sino también actie sobre mecanismos

hormonales, afectando los niveles de grasa circu-
lantes en la sangre. Existen las hormonas adre-
nales, secretadas durante situaciones ansiosas,
que movilizan grasas y substancias similares a
la grasa en la sangre,

UN PROGRAMA DE NATACION PARA
MEJORAR EL ESTADO DE CONDICION
DEL SISTEMA CARDIOVASCULAR

Si admitimos y estamos de acuerdo en que un
programa de larga duracion, con apropiado
ejercicio, puede actuar a la manera de un pro-
filactico contra la aparicion de enfermedades
coronarias, parece ser que el nadar seria el
ejercicio mas adecuado para este papel de pro-
filactico. COOPER, en su mas conocido libro
titulado «Aerobics», establece muy claramente
y con mucha meticulosidad varios regimenes de
ejercicios que, a la larga. permiten alcanzar
esta mejor forma y buena condicién del sistema
cardiovascular (15). Sus premisas, acerca del
valor del ejercicio a favor del cual predica,
pueden quizds parecer. establecidas con excesi-
vo optimismo, pero sus sugestiones practicas son
excelentes. Planifica esencialmente un progra-
ma escalonado para que puedan practicar ejer-
cicio hombres de cualquier clase de condiciéon
fisica., COOPER y otros, en la actualidad, da
muchisima importancia a la carrera; sin em-
hargo, yo creo que la natacion es uno de los
deportes de seguras y tinicas ventajas, a condi-
cion, naturalmente de tener una bhuena piscina
a su disposicion,

En primer lugar, para muchos nadadores, el
simple hecho de nadar produce en ellos una
verdadera sensacion de placer (aunque, proba-
blemente no sea asi con los que se han de en-
trenar con el equipe olimpico, teniendo que
efectuar 12.000 m. diarios). En la natacién, lo
mismo que en la danza, existe una influencia
ritmica, ademas de la agradable sensacion que
produce el agua. No se ha de olvidar que na-
dando trabajan muchos mas misculos que
corriendo. La fuerza del agua sirve para man-
tener las articulaciones y los musculos, y por
lo tanto, a menos que se trate de nadadores na-
dando verdaderamente duro, la posibilidad de
que se produzcan molestias articulares es mu-
cho menos probable en natacién que en la
carrera por ejemplo o bien en la practica del
tenis.

En otra comunicacion, el autor hara el esque-
ma de un programa de natacién dedicado al en-
trenamiento de un grupo de personas de edad
avanzada. Basta decir aqui, que en tal progra-
ma, se incluye un previo y exhaustivo examen
fisico, antes de empezar el plan, una cuidadosa



vigilancia del sistema cardiovaseular mediante
control frecuente del pulso. de la presion de la
sangre, ele.... Antes de empezar a nadar dura-
mente, ¢l nadador ha de calentarse durante un
buen rato. Se ha de vigilar con mucho cuidado
que el nadador no acumule demasiado cansan-
cio, lo que entranaria debilidad de resisteneia
a la enfermedad, particularmente a las enfer-
medades infecciosas. Con todas estas precaucio-
nes cuidadosamente tomadas, es perfectamente
posible entrenar a individuos de 30 a 40 anos,
los cuales seran capaces de efectuar unas buenas
carreras nadando. Naturalmente, sus tiempos
serain mucho peores que los de los nadadores
Jovenes, pero, mejores de lo que se podria su-
Poner,

Estos wltimos afios, en el Sur de California,
s¢ han montado muchos clubs de entrenamiento
especiales. donde nadadores de mas de 35 anos
S¢ entrenan y participan en competiciones. En
estos clubs, cada semana de la temporada, se
Organizan varias carreras para gente mayor. Du-
Tante el mes de julio, en San Diego, se progra-
Mmaron 2 dias de campeonatos reservados a na-
dadores de mas de 40 aiios.

En Alemania tiene lugar una carrera de ma-
rathon para hombres de mas de 45 afos. Este
#no, la gani un sefior de 80 afies.

También, en el Sur de California, existe un
8rupo de hombres de mas de 45 aiios (grupo po-
Pular que va siempre aumentando), que nadan
en mar libre la milla o la media milla.

En Australia asi como en Inglaterra, durante
sus galas anuales, los clubs de natacion organi-
zan generalmente una competicion para gente
Mmayor (en Australia, existe una division hasta
Para mayores de 70 aiios).

Creo que ya es tiempo que los nadadores
americanos hagan algo similar, pero mejor. Los
americanos son gente que aman mucho la com-
Peticion, lo que les predispone a sufrir ataques
cardiacos. Son también gente pragmatica, pues
o les gusta trabajar sin meta definida. Por lo
lanto, resulta muy dificil, en este pais, mante-
ner un régimen de entrenamiento que no pre-
Para para ninguna competicion. Entrenarse por
entrenarse, no les gusta. Ya sabemos que si el
€)ercicio se practica de una forma asidua y ca-
Paz de provocar exigencias al sistema respirato-
10, es un ejercicio fructifero, de lo contrario
sera un ejercicio completamente inutil.

Es obvio que el deber primario de Federacio-
nes y Escuelas de Entrenadores en la Natacion,
es el de conseguir cotas mas altas en la nataeién

€ compelicion para jovenes, y, el de mejorar
la formacion y preparacion de espléndidos cam-
Peones olimpicos. De todas formas, creo seria
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posible instituir una especie de compelicion
«senior» o «master» en grupos de 25-35 aios,
35-45, 45 para arriba, ete.

Mi propia experiencia, me hace sugerir las
siguientes pruebas como mas adecuadas: los 100
y 1.500 m. nado libre y los 200 m. braza y es-
palda. Para una competicién de nadadores de
edad avanzada, la mariposa y los relevos indi-
vidual parecen mno ser aconsejables. Estas com-
peticiones podrian facilmente aiadirse en los
Campeonatos nacionales.
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es preciso seguir practicando el ejereicio duran-
te un largo periodo,

2. Ejercicio v sistemas cardiovascular y
hematico.

Se sabe muy bien que un programa de entre-
namiento fisico regular produce un aumento
de hemoglobina ¥ de oxigeno en la sangre. Ade-
mas. al mismo tiempo que el «lonus vagal» va
aumentando, la resistencia periférica va bajando,

Se ha comprobado que después de un ejerci-
cio regular. la presion de la sangre bajaba. El
autor hizo un estudio sobre unos miembros de
su propio cquipo de natacion del Centro Na-
val de entrenamientos de San Diego. Todos
ellos tenian mas de 30 anos. Pasado un perio-
do de 3 meses de entrenamiento. noté un des-
censo de presion tanto sistolica como diastoliea
cuando descansaban. Sin embargo. después de
una sesion de ejercicios, la presion puede ser
temporalmente elevada. Sitmilarmente, después
de un largo entrenamiento. en los entrenados,
#e¢ aprecia una franca bradicardia. en reposo,
demostrativa de un aumento en la cficiencia
cardiaca,

Ademas. otros experimentos han demeostrado
que el ejercicio podia estimular la apertura de
vasos coronarios colaterales (es decir que nue-
vos canales pueden desarrollarse o que los vie-
jos ya existentes x¢ pueden ensanchar. y asi una
mayor cantidad de sangre irrigaria la muscula-
tura cardiaca. particularmente en el caso de que
se produzea un bloqueo en la vascularizacion
primaria) (12). Pero esta evidencia, de que se
pueda observar en un individuo cualquiera un
aumento de circulacion colateral, como reaceion
después del ejercicio, no esta ain totalmente
aceptada. También se ha demostrado que dos
bheneficios mas podian ser frutos del ejereicio
programado: El primero es el aumento de la
miohemoglobina; y el segundo, una disminu-
cion del tiempo de coagulacion y por lo tante
menos probabilidad de que se formen codgulos
en las arterias coronarias (13).

3. El ejercicio v la obesidad.

Después de un programa de ejercicio conti-
nuo, se ha podido comprobar que el cuerpo
habia eliminado bastante grasa sin que el peso
del individuo haya sufrido un sensible cam-
bio (14). Se sabe también que la gente obesa
es gente hastante inactiva, si se estableee una
comparacion con la gente no obhesa.

4. El ejercicio y la sensacion de bienestar
psiquico.

La mayoria de las discusiones sobre este pun-
to han de ser de naturaleza especulativa. Es po-
sible sin embargo que un régimen de ejercicio
procure no solamente una gran sensacion de
bienestar. sino también actiie sobre mecanismos

hormonales. afectando los niveles de grasa cireu-
lantes en la sangre. Existen las hormonas adre-
nales, secretadas durante situaciones ansiosas,
que movilizan grasas y substancias similares a
la grasa en la sangre.

UN PROGRAMA DE NATACION PARA
MEJORAR EL ESTADO DE CONDICION
DEIL SISTEMA CARDIOVASCULAR

Si admitimos y estamos de acuerdo en que un
programa de larga duracion. con apropiado
ejercicio, puede actuar a la manera de un pro-
filactico contra la aparicion de enfermedades
coronarias. parece ser que el nadar seria el
ejercicio mas adecuado para este papel de pro-
filactico. COOPER. en su mas conocido libro
titulado «A4erobics». establece muy claramente
y ¢on mucha meticulosidad varios regimenes de
ejercicios que, a la larga. permiten alcanzar
esta mejor forma y buena condicion del sistema
cardiovascular (153). Sus premisas, acerca del
valor del ejercicio a favor del cual predica,
pueden quizas parecer establecidas con excesi-
vo optimismo, pero sus sugestiones practicas son
excelentes. Planifica esencialmente un progra-
ma escalonado para que puedan practicar ejer-
cicio hombres de cualquier clase de condicion
fisica. COOPER y otros, en la actualidad, da
muchisima importancia a la carrera: sin em-
hargo, yo creo que la natacion es uno de los
deportes de seguras y unicas ventajas, a condi-
cion, naturalmente de tener una huena piscina
a su disposicion.

En primer lugar, para muchos nadadores, el
simple hecho de nadar produce en ellos una
verdadera sensacion de placer (aunque, proba-
blemente no sea asi con los que se han de en-
trenar con el equipo olimpico, teniendo que
efectuar 12.000 m. diarios). En la natacién, lo
mismo que en la danza, existe una influencia
ritmica, ademas de la agradable sensacion que
produce el agua. No se ha de olvidar que na-
dando trabajan muchos mas musculos que
corriendo. La fuerza del agua sirve para man-
tener las articulaciones y los musculos, y por
lo tanto, a menos que se trate de nadadores na-
dando verdaderamente dure, la posibilidad de
que se produzcan molestias articulares es mu-
cho menos probable en natacién que en la
carrera por ejemplo o bien en la practica del
tenis.

En otra comunicacion. el autor hara el esque-
ma de un programa de natacion dedicado al en-
trenamiento de un grupo de personas de edad
avanzada. Basta decir aqui, que en tal progra-
ma. se incluye un previo y exhaustivo examen
fisico, antes de empezar el plan, una cuidadosa



vigilancia del sistema cardiovaseular mediante
control frecuente del pulso. de la presion de la
sangre. ele.... Antes de empezar a nadar dura-
mente, ¢l nadador ha de calenlarse durante un
buen rvato. Se ha de vigilar con mucho cuidado
que el nadador no acumule demasiado cansan-
cio. lo que entranaria debilidad de resistencia
a la enfermedad, particularmente a las enfer-
medades infecciosas. Con todas estas precaucio-
nes cuidadosamente tomadas. es perfectamente
posible entrenar a individuos de 30 a 40 ahos,
lo¢ cuales serdn capaces de efectuar unas buenas
carreras nadando. Naturalmente. sus tiempos
seran mucho peores que los de los nadadores
Jovenes, pero. mejores de lo que se podria su-
Poner,

Estos Gltimos aiios. en el Sur de California,
se han montado muchos clubs de entrenamiento
especiales. donde nadadores de mas de 35 anos
¢ entrenan y participan en competiciones. En
estos clubs. cada semana de la temporada, se
Organizan varias carreras para genle mayor. Du-
rante el mes de julio, en San Diego, se progra-
maron 2 dias de campeonatos reservados a na-
dadores de mas de 40 afios.

En Alemania tiene lugar una carrera de ma-
r“_‘hﬂn para hombres de mas de 45 afos. Este
ano, la gand un seior de 80 aios.

ambién. en el Sur de California, existe un
grupo de hombres de mas de 45 aiios (grupo po-
pular que va siempre aumentando). que nadan
en mar libre la milla o la media milla.

En Australia asi como en Inglaterra, durante
Sus galas anuales. los clubs de natacién organi-
zan generalmente una competicién para gente
Mmayor (en Australia. existe una division hasta
Para mayores de 70 afios).

Creo que va es tiempo que los nadadores
americanos hagan algo similar, pero mejor. Los
am(.!ri(-anos son genle (que aman mucho la com-
beticion, lo que les predispone a sufrir ataques
cardiacos. Son también gente pragmalica. pues
no les gusta trabajar sin meta definida. Por lo
Tanto, resulta muy dificil, en este pais, mante-
ner un régimen de entrenamiento que no pre-
Para para ninguna competicion. Entrenarse por
entrenarse, no les gusta. Ya sabemos que st el
€)ercicio se practica de una forma asidua y ca-
Paz de provocar exigencias al sistema respirato-
™10, es un ejercicio fructifero, de lo contrario
5‘3"3 un ejercicio completamente inutil.

Es obvio que el deber primario de Federacio-
nes y Escuelas de Entrenadores en la Natacion,
s el de conseguir eotas mas altas en la natacion

€ compelicion para jovenes, ¥, el de mejorar
Ja formacion y preparacion de espléndidos cam-
Peones olimpicos. De todas formas, ereo seria
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posible instituir una especie de compelicion
«senior» o «master» en grupos de 25-35 afos,
35-45, 45 para arriba. ete.

Mi propia experiencia. me hace sugerir las
siguientes pruebas como mas adecuadas: los 100
y 1.500 m. nado libre y los 200 m. braza y es-
palda. Para una competicién de nadadores de
edad avanzada, la mariposa y los relevos indi-
vidual parecen no ser aconsejables. Estas com-
peticiones podrian facilmente afadirse en los
Campeonatos nacionales.
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es preciso seguir practicando el ejereicio duran-
te un large periodo.

2. Ejercicio v sistemas  cardiorvascular y
hemalico.

Se xabe muy bien que un programa de entre-
namienlo fisico regular produce un aumento
de hemoglobina v de oxigens en la sangre. Ade-
mas. al mismo tiempo que el «lonus vagal» va
aumenlando, la resistencia periférica va bajando.

Se ha comprobado que después de un ejerci-
cio regular. la presion de la sangre bajaba. El
autor hizo un estudio sobre unos micmbros de
su propio cquipo de natacion del Centro Na-
val de entrenamientos de San Diego. Todos
ellos tenian mas de 30 anos. Pasado un perio-
do de 3 meses de entrenamiento. noté un des-
censo de presion tanto sistolica como diastolica
cuando descansaban. Sin embargo. después de
una sesion de ejerciciosc la presion puede ser
temporalmente elevada. Stmilarmente, después
de un largo entrenamiento. en los entrenados,
¢e aprecia una franca bradicardia. en reposo,
demostrativa de un aumento en la cficiencia
cardiaca.

Ademas. otros experimentos han demostrado
que el ejercicio podia estimular la apertura de
vasos coronarios colaterales (es decir que nue-
vos canales pueden desarrollarse o que los vie-
jos ya existentes x¢ pueden ensanchar. y asi una
mayor cantidad de sangre irrigaria la muscula-
tura cardiaca. particularmente en el caso de que
se produzea un bloqueo en la vascularizacion
primaria) (12). Pero esta evidencia. de que se
pueda observar en un individuo cualquiera un
aumento de circulacion colateral. como reaceion
después del ejereicio, no esta ain totalmente
aceptada. También se ha demosirado que dos
beneficios mas podian ser frutos del ejercicio
programado: El primero es el aumento de la
miohemoglobina; y el segundo, una disminu-
cion del tiempo de coagulacion y por lo tante
menos probabilidad de que se formen codgulos
en las arterias coronarias (13).

3. El ejercicio v la obesidad.

Después de un programa de ejercicio conti-
nuo, se ha podido comprobar que el cuerpo
habia eliminado bastante grasa sin que el peso
del individuo haya sufrido un sensible cam.
bio (14). Se sabe también que la gente ohesa
es gente hastante inactiva, «i se establece una
comparacion con la gente no ohesa.

4. El ejercicio y la sensacion de bienestar
psiquico,

La mayoria de las discusiones sobre este pun-
to han de ser de naturaleza especulativa. Es po-
sible sin embargo que un régimen de ejercicio
procure no solamente una gran sensacion de
bienestar. sino también actiie sobre mecanismos

hormenales. afectando los niveles de grasa cireu-
lantes en la sangre. Existen las hormonas adre-
nales, secretadas durante situaciones ansiosas,
que moyvilizan grasas v substancias similares a
la grasa en la sangre.

UN PROGRAMA DE NATACION PARA
MEJORAR EL ESTADO DE CONDICION
DEI SISTEMA CARDIOVASCULAR

Si admitimos y estamos de acuerdo en que un
programa de larga duracion. con apropiado
ejercicio, puede actuar a la manera de un pro-
filactico contra la aparicion de enfermedades
coronarias. parece ser que el nadar seria el
ejercicio mas adecuado para este papel de pro-
filactico. COOPER. en su mas conocido libro
titulado «derobics». establece muy claramente
y ¢on mucha meticulosidad varios regimenes de
ejercicios que, a la larga. permiten aleanzar
esta mejor forma y buena condicion del sistema
cardiovascular (15). Sus premisas, acerca del
valor del ejercicio a favor del cual predica,
pueden quizas parecer establecidas con excesi-
vo optimismo, pero sus sugestiones practicas son
excelentes. Planifica esencialmente un progra-
ma escalonado para que puedan practicar ejer-
cicio hombres de cualquier clase de condicién
fisica. COOPER v otros, en la actualidad, da
muchisima importancia a la carrera: sin em-
hargo. yo creo que la natacion es uno de los
deportes de seguras y unicas ventajas, a condi-
cion, naturalmente de tener una huena piscina
a su disposicion.

En primer lugar, para muchos nadadores, el
simple hecho de nadar produce en ellos una
verdadera sensacion de placer (aunque, proba-
blemente no sea asi con los que se han de en-
trenar con el equipo olimpico, teniendo ue
efectuar 12.000 m. diarios). En la natacién, lo
mismo que en la danza, existe una influencia
ritmica, ademas de la agradable sensacion que
produce el agua. No se ha de olvidar que na-
dando trabajan muchos mas musculos que
corriendo. La fuerza del agua sirve para man-
tener las articulaciones y los musculos, y por
lo tanto, a menos que se trate de nadadores na-
dando verdaderamente dure, la posibilidad de
que se produzcan molestias articulares es mu-
cho menos probable en natacién que en la
carrera por ejemplo o bien en la practica del
tenis,

En otra comunicacion. el autor hara el esque-
ma de un programa de natacion dedicado al en-
trenamiento de un grupo de personas de edad
avanzada. Basta decir aqui, que en tal progra-
ma. se incluye un previo y exhaustivo examen
fisico, antes de empezar el plan, una cuidadosa



vigilancia del sistema cardiovaseular mediante
control frecuente del pulso. de la presion de la
sangre. ete.... Antes de empezar a nadar dura-
mente. ¢l nadador ha de calenlarse durante un
buen rato. Se ha de vigilar con mucho cuidado
que el nadador no acumule demasiado cansan-
cio. lo que entraiaria debilidad de resisleneia
a la enfermedad, particularmente a las enfer-
medades infecciosas. Con todas estas precaucio-
nes cuidadosamente tomadas. es perfectamente
posible entrenar a individuos de 30 a 40 anos,
lo¢ cuales seran capaces de efectuar unas buenas
carreras nadando. Naturalmente. sus tiempos
seran mucho peores que los de los nadadores
jovenes, pero. mejores de lo que se podria su-
Poner,

Estos altimos afios. en el Sur de California,
se han montado muchos clubs de entrenamiento
especiales. donde nadadores de mas de 35 anos
€ entrenan y participan en compeliciones. En
estos clubs. cada semana de la temporada, se
Organizan varias carreras para genie mayor. Du-
Tante el mes de julio, en San Diego, se progra-
Maron 2 dias de campeonatos reservados a na-
dadores de mas de 40 afos.

En Alemania tiene lugar una carrera de ma-
"1”’""1 para hombres de mas de 45 afos. Este
2no, la gano un sehor de 80 anos.

ambién. en el Sur de California, exisie un
grupo de hombres de mis de 45 aiios (grupo po-
pular que va siempre aumentando). que nadan
en mar libre la milla o la media milla.

En Australia asi como en Inglaterra, durante
sus galas anuales. los clubs de natacién organi-
zan generalmente una competicién para gente
mayor (en Australia. existe una division hasta
Para mayores de 70 afios).

Creo que va es tiempo que los nadadores
americanos hagan algo similar, pero mejor. Los
am(.!ri(-anm son gente (ue aman mucho la com-
Peticion, lo que les predispone a sufrir ataques
cardiacos. Son también gente pragmatica. pues
no les gusta trabajar sin meta definida. Por lo
lanto. resulta muy dificil. en este pais, mante-
ner un régimen de entrenamiento que no pre-
Para para ninguna competicion. Entrenarse por
entrenarse. no les gusta. Ya sabemos que si el
€)ercicio se practica de una forma asidua y ca-
Paz de provocar exigencias al sistema respirato-
T10, es un ejercicio fructifero. de lo contrario
*€ra un ejercicio completamente inutil. _

Es obvie que el deber primario de Federacio-
nes y Eccuelas de Entrenadores en la Natacion,
s el de conseguir cotas mas altas en la natacion

€ compelicion para jovenes, ¥, el de mejorar
la formacion y preparacion de espléndidos cam-
Peones olimpicos, De todas formas, ereo seria
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posible inslituir una especie de compelicion
«senior» o «master» en grupos de 25-33 anos,
35-45, 45 para arriba. ete.

Mi propia experiencia. me hace sugerir las
siguientes pruebas como mas adecuadas: los 100
v 1.500 m. nado libre y los 200 m. braza y es-
palda. Para una competicién de nadadores de
edad avanzada, la mariposa y los relevos indi-
vidual parecen no ser aconsejables. Estas com-
peticiones podrian ficilmente afadirse en los
Campeonatos nacionales.
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