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Dos casos recents la posen d'actualitat

La mort sobtada de I'esportista

La mort inesperada a primers de desembre de dos joves esportistes ha posat de manifest una de
les incognites que encara té per resoldre la medicina moderna: els casos de mort sobtada

aime Rulldn va

morir el passat

dia 9 de desem-
bre, a conseqiiéncia d'una aturada cardia-
ca, poc abans d'iniciar els exercicis d'es-
calfament d'un partit de basquet de la ca-
tegoria de cadets. Rulldn tenia 16 anys i
era fill de l'ex-jugador del Reial Madrid i
de la selecci espanyola, el mallorqui Ra-
fael Rullan. El mateix dia va morir Ferran
Naya, a Alzira (Valéncia), mentre jugava
un partit de basquet de la categoria junior.
Naya tenia 19 anys.

No sén els unics casos d'aquest tipus de
mort. Altres esportistes, persones que teo-
ricament estan sota un major control me-
dic, s'han trobat en les mateixes cir-
cumstancies. No obstant, els casos que
atriben als mitjans de comunicaci6 sén els
de la gent que pertany a una certa elit,
perd el major nombre de morts sobtades
es dona entre les persones que practiquen
certs tipus d'esports d'una manera no pro-
fessional.

"La mort sobtada és una mort natural
que succeeix en un maxim de temps d'una
hora des de 1'aparici6 dels primers simpto-
mes aguts. Pot tenir o no patologia prévia,
perd és una mort inesperada”, manifesta
la doctora Conxita Leal i Port, metge es-
pecialista en medicina esportiva de factor
fisic, del Centre de Medicina de 1'Esport.

A Testat espanyol no existeixen dades
concretes sobre el tema, perd segons estu-
dis realitzats als Estats Units, cada any
moren 400.000 persones per aquesta cau-
sa en el total de la poblaci6. Tanmateix,
les dades que els especialistes han obtin-
gut a Franga assenyalen unes 1.000 morts
per any, entre un total de 30 milions d'es-
portistes, entre federats i no federats. Fora
del mén de 'esport, el 90% d'aquestes
morts sén degudes patologies coronaries.
El 10% s6n degudes a causes diverses,
entre les quals els vessaments cerebrals.
De totes maneres, els experts afirmen que
aquestes dades son parcials ja que no tots
els casos surten a la llum publica.

La prevencio de la mot sobtada és dificil.

ARXIU

La mort sobtada no afecta igualment a
totes les persones. Els especialistes han
establert tres seqiiéncies d'edat:

—Nens fins a 18 anys: En els més joves
la mort sobtada és molt rara, perd la pri-
mera causa son les patologies congenites
no detectades amb anterioritat. "Els nens
que fan esport d'una manera regular acos-
tumen a passar revisions médiques, perd
tot i aixo hi ha causes que es poden esca-
par”, afirma la doctora Conxita Leal.
—Adults de 18 a 35 anys: Es tracta de la
seqiiéncia d'edat que presenta un risc me-
nor, perd també és la que té un major
resso dins dels mitjans de comunicacid,
molt especialment quan afecta un espor-
tista d'elit. "En aquests casos s'ha d'inten-
tar descartar la patologia previa", comenta
la doctora Leal. Els esportistes d'elit dis-
posen de mitjans capagos de detectar
qualsevol anomalia en el seu funciona-
ment organic. Els grans equips cuiden
molt les seves estrelles i en general sem-
pre tenen uns serveis medics a punt d'in-
tervenir en cas de necessitat.

—Adults majors de 35 anys: Es el grup de
persones que té un risc més elevat, En ge-
neral persones sense habits esportius con-
tinuats. Segons la doctora Conxita Leal,
“es tracta de gent que per exemple havia
jugat a tennis fins als 25 anys i que des-
prés per causes de la feina o altres deixen
de fer esport durant uns anys. Es conver-
teixen en fumadors, estan dos o tres qui-
los per sobre del seu pes ideal, beuen una
mica, i un bon dia decideixen tornar a fer
el que feien vuit o deu anys enrera. Es
aleshores quan les revisions medico-es-
portives s6n més necessaries”. Tot i aixo,
les estadistiques demostren que un 40%
de les persones afectades de mort sobtada
havien anat al metge 15 dies abans de mo-
Tir.

Entre els esports que tenen un index de
risc més elevat destaquen els de competi-
cid, ja que jugar contra algi obliga moltes
vegades a actuar per sobre de les possibi-
litats propies. "El squash és molt violent i
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Consell Superior de I'Esport.

moltes vegades el jugador esta sotmes a
una forta pressié psicologica, ja que juga
amb un superior o amb un client", afirma
la doctora Leal. El futbol-sala és un altre
dels esports de risc.

Els estudis demostren que per sobre dels
70 anys d'edat quasi no es donen casos de
mort sobtada per la practica d'un esport.

En el cas de les dones, la mort sobtada
¢és molt menys freqilent, tant entre la po-
blacié general com entre les esportives.
Entre aquest tltim grup la raé és una me-
nor participacié de la dona en les practi-
ques esportives, Altres raons poden ser
l'existéncia d'una menor incidéncia de
cardiopaties coronaries i un menor habit
de fumar entre les dones.

La prevencio de la mort sobtada és molt
dificil. En el cas dels nens, el pediatre, 1'd-
nic que pot fer s autoritzar que aquella
persona és apta per a fer un esport si des-
prés d'una exploraci6 no s'hi ha detectat
cap anomalia.

En el cas de 'edat compresa entre els 18
1els 35 anys, el metge pot donar consells
sobre dietetica 1 quins sén els esports i
l'entrenament més adequat a cada cas. Per
als integrants del grup de major risc, o si-
gui de més de 35 anys, tant si es volen ini-
ciar a un esport a aquesta edat com si vo-
len tornar a practicar-lo, €s necessaria una
revisié meédica completa.

Segons els especialistes, saber qui esta
en risc de mort sobtada per la practica
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d'un esport representa un cost social molt
elevat. Estudis realitzats a Alemanya han
demostrat que entre la poblacié general
que requereix proves d'esforg, probable-
ment per cardiopaties, de cada 40.000 es
déna una cas de mort sobtada. Entre els
esportistes no hi va haver cap cas en
300.000 proves d'esforg.

La nova Llei de 1'Esport, aprovada el
passat 15 d'octubre, representa un pas en-
davant per tal d'intenar acabar amb pro-
blemes d'aquest tipus, La Llei preveu un
programa de proves daptitud on almenys
es puguin detectar certes patologies que
podrien donar lloc a mort sobtada. No
obstant, al marge d'aquesta labor preventi-
va, un altre factor que s’ha de tenir en
compte son els serveis sanitaris de moltes
de les instal.lacions esportives del nostre
pais. En molts casos no hi ha infermeria,
pero si aquesta existeix acostuma a trac-
tar-se d'uns serveis minims, on en moltes
ocasions no hi ha ni un metge, i sense ca-
pacitat d'actuaci rapida.

Aquesta mateixa llei estableix que el
Consejo Superior del Deporte pot exigir
a les federacions, per tal de donar-les-hi
la lliceéncia esportiva corresponent, certi-
ficats medics sobre l'estat de salut dels
seus afiliats; tot 1 aixd, el complex siste-
ma burocratic fa que aquesta normativa
no pugui entrar en vigor fins d'aci a dos
anys.

Alfred Montserrat




