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MAN. 

Los autores hacen una revisión de la pre-exci-
tación (síndrome de Wolff - Parkinson - White) y 
síndrome de Lown - Ganong - Levine o del P. R. 
corto en relación con las actividades musculares. 
Ocho casos de pre-excítación (5 W.P.W. y L.G.L.) 
observado en deportistas son estudiados. La ap­
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* l í Ñ F A R T O DE MIOCARDIO EN UN D E P O R 
TISTA JOVEN». — J. M. MICHEL, J. GAU 
THIER, C. BRANDT, R. SCHNEIDER. 

Los autores estudian una observación de un 
infarto en un deportista de 23 años. El infarto 
se presentó al final de un partido de fútbol. Com­
parando su caso con los d¡e la literatura, recuer­
dan los problemas diagnósticos, etiológicos y fisio-
patológicos que poseen este tipo de infartos. 

En otro sentido, son recordadas las relaciones 
por una parte de las actividades deportivas y la 
enfermedad coronaria y por otra parte de la ar-
teriosclerosis y de las actividades físicas. 
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«PARA EL ABANDONO DEL VECTOCAR-
DIOGRAMA EN MEDICINA DEL DEPORTE». 
- MICHELE POTIRON. MICHEL HUBERT. 

Los autores han estudiado los protocolos de 
40 deportistas seguidos con regularidad en este 
servicio entre tres y siete años, la evolución del 
vectocardiagrama en función del entrenamiento. 

Los parámetros vectocardiográflcos varían efec­
tivamente entre uno y otro control. Estas varia­
ciones, en realidad, no están en relación con el 
entrenamiento sino con problemas técnicos: error 
de posición de los electrodos, influencia del fac­
tor respiratorio, variación del centro eléctrico del 
dipolo. 

Es pues imposible de controlar, de orientar el 
entrenamiento o de seleccionar un atleta basán­
dose en parámetros que han sido interpretados 
abusivamente, sin tener en cuenta el margen de 
error ligado a la técnica. Se debe abandonar, la 
utilización del vectocardiograma en medicina del 
deporte, tan extendido en Francia, abandonar los 
términos de corazón en resistencia, corazón en 
potencia y retirar el vectocardiograma del control 
médico olímpico. 
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•ÍN EL DEPORTISTA». — G. PUDDU Y COLB. 

Los autores describen una lesión que por la 
frecuencia con que se produce en la práctica de­
portiva, debe ser considerada como una lesión 
típica debida al deporte: la luxación de los ten-
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dones peroneos. Después de señalar la importan­
cia de hacer un diagnóstico exacto en el primer 
episodio con el fin de evitar las formas recidi­
vantes, describen el tratamiento quirúrgico que 
en los cinco casos estudiados ha permitido reem­
prender con absoluta normalidad la actividad de­
portiva. 
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* «ADAPTACIÓN DE llA CIRCULACIÓN PE­
RIFÉRICA EN EL ENTRENAÜVUENTO DE RE­
SISTENCIA». — A. PELLICCIA. 

El autor pasa revista a la literatura concer­
niente a la morfología tUe la red capilar de los 
atletas de los deportes de fondo y las variaxsio-
nes que sufre durante el entrenamiento. La red 
capilar es más rica alrededior de las fibras mus-
cidares de oí ía capacidad oxidativa. La densi­
dad capilar es más alta en los atletas en com­
paración con los sedentarios. Es también más 
alta en los sedentarios que siguen un entrena­
miento regular. El entrenamiento permite aumen­

tar la densidad capilar y la relación entre el 
número de capilares y de fibras. El entrenamien­
to aumenta, por otra parte la superficie de inter­
cambio entre los capilares y las fibras: la dis­
tancia media de difusión d'el oxigeno es menor 
y la cesión de oxigeno a las fibras es más rápi­
da. Se expone por otro lado dinámica temporal 
de estas adaptaciones en relación con los pará­
metros: VO, máx. actividades oxidativas. Se exa­
mina en fin los medios con los ctiales se puede 
llegar a estas variaciones de la red capilar. 
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*—{{Factores emocionales en la natación», A. Vaz 
Serra y colb. 

—«La psicología deportiva», A. de Paula Brito. 
—«Prolegómenos a una ciencia del hombre», 

Manuel Sergio. 
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Francisco Madeira. 
—«Souplesse». «Bases neurofisiológicas para una 

propuesta de metodología», Anábela Aleixo. 

* «FACTORES EMOCIONALES EN LA NATA­
CIÓN». — A. VAZ, E. PONCIANO y J. FIDAL-
GO DE FREITAS. 

Los autores estudian un grupo de 71 atletas fe­
derados, siendo 51 individuos del sexo masculino 
y 20 del otro sexo con varios años de práctica 
de natación. 

Utilisando un estudio de personalidad, Mauds-
ley Personality Inventory y otro cuestionario en 
que se señalan las características generales del 
comportamiento de los atletas durante los entre­
namientos y pruebas, se puede concluir que hay 
factores emocionales que interfieren en ellas, re­
lativos a características de la personalidad en 
los individuos y a la interferencia de los facto­
res ambientales. 

Sobre este punto de vista los autores estudian 
una serie de consideraciones sobre las caracte­
rísticas de los malos y de los buenos atletas y 
al mismo tiempo sugieren algunas lineas de la 
intervención terapéutica. 
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