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(Por qué mueren subitamente los deportistas jovenes?

Hay razones de tipo genético y congénito. También influyen el abuso de
energizantes y de ciertos medicamentos.

Muchos calefios se sorprendieron el pasado jueves al conocer la noticia de la muerte
repentina de la deportista Valentina Vanegas, de tan solo 19 afios. Ella falleci6
subitamente por causa de una cardiopatia mientras entrenaba con su equipo de flitbol en
el barrio Napoles, sur de Cali.

El caso de esta estudiante de enfermeria de la Universidad del Valle es uno de los muchos
que se han presentado debido a cardiopatias en jovenes.

Es por eso que muchos ciudadanos se preguntan: ;por qué mueren de manera repentina
en entrenamientos o competencias gente tan joven? Muchos especulan que es el
resultado de la exigencia fisica, otros suponen que no fueron sometidos a examenes
previos.

Sin embargo, en muchas ocasiones la cardiopatia no solo se presenta a raiz de una alta
exigencia fisica, muchas veces también es por razones de antecedentes familiares. Alberto
Negrete, carditlogo del Centro Médico Imbanaco explica que la muerte subita es aquella
que sucede dentro de la primera hora desde que comienzan los sintomas, y que mas del
98 % se debe a cardiopatias, es decir, a causas cardiacas.

Segiin el especialista, la mayoria de jovenes menores de 35 afios mueren por
miocardiopatia hipertroéfica, la cual es una enfermedad congénita (alteracion genética),
donde las fibras musculares del corazéon no estin alineadas como deberian. Esto crea
unos circuitos responsables de las arritmias, es decir, cuando el corazén pierde su ritmo,
ya sea porque se pone muy rapido o muy lento. En algunos casos, por esta condicion se
presenta paro cardiaco.

Esta enfermedad al ser genética, no puede prevenirse. No obstante, lo que si se puede
hacer para evitar mas muertes en la poblacidon de jovenes es someterlos a chequeos con
un electrofisiélogo (electricista del corazon), realizarles electrocardiogramas (para ver
las alteraciones de la miocardiopatia hipertréfica, que son aumentos de los voltajes),
ecocardiogramas y pruebas de esfuerzo.

Si después de los resultados se le diagnostica esta enfermedad no puede seguir haciendo
deporte de alto rendimiento.
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Segiin Antonio Madrid, cardiélogo del Centro Médico Imbanaco, se puede tratar el
deterioro de la funcién cardiaca con medicamentos y con una buena disciplina
cardiovascular (realizarse un control anual o semestral).

- Sintomas en los jovenes:

El doctor Negrete manifiesta que en algunos casos se pueden presentar sintomas como
palpitaciones frecuentes y la pérdida del conocimiento, el cual se recupera
espontaneamente.

- Causas:

Héctor Fabio Cruz, médico deportdlogo del Centro Médico Imbanaco comenta que
algunas de las causas de esta enfermedad es el abuso de energizantes y medicamentos de
doping, ya que al ser sustancias arritmogénicas pueden llevar a una muerte sibita por
trastorno a nivel de la conduccién cardiaca.

- Recomendaciones:

Dentro de las recomendaciones que sugiere el doctor Cruz esta la de realizar un previo
examen médico, evaluando antecedentes familiares. Dependiendo de los resultados, en
algunos casos se aconseja hacer un electrocardiograma y una ecocardiografia.

Por otro lado, para el médico asesor de medicina deportiva del Interpalmira, Carlos
Posada, se debe iniciar gradualmente el deporte y con una valoracién médica previa. Ante
cualquier sintoma que aparezca durante el esfuerzo se debe consultar a un especialista.

Madrid recomienda no consumir metanfetaminas y llevar una dieta balanceada. No se
trata de dejar de comer, sino ingerir las proporciones adecuadas acorde con la actividad
fisica que tiene el joven.

Factores de riesgo
La mayoria de los especialistas coinciden en que es fundamental detectar de manera
rapida esta enfermedad, la cual pertenece al grupo de enfermedades cardiovasculares.

Segln la Organizacion Mundial de la Salud, OMS, estas son un conjunto de trastornos del
corazon y de los vasos sanguineos, los cuales suelen ser fendmenos agudos que se deben,
sobre todo, a obstrucciones que impiden que la sangre fluya al corazoén o al cerebro.

La causa mas frecuente es la formacion de depdsitos de grasa en las paredes de los vasos
sanguineos que irrigan el corazon o el cerebro.

Se prevé que estas enfermedades sigan siendo la principal causa de muerte en el mundo.

Segun el Ministerio de Salud, las enfermedades cardiovasculares se pueden prevenir si:
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e Deja de fumar

e Evita la exposicion pasiva al humo de tabaco

e Reduce el consumo de alimentos con un contenido alto de grasas saturadas,
azucary sal.

e Aumenta el consumo de frutas y hortalizas.

e (ocina sin agregar sal.

e Reemplace por perejil, albahaca, tomillo, romero y otros condimentos.

Grupos
De acuerdo con el cardidlogo Antonio Madrid la cardiopatia en jévenes se clasifica en dos:

- Origen genético (cardiopatias hipertroéficas):

Enfermedad que afecta al corazéon o a los grandes vasos arteriales. Se deben a
alteraciones genéticas. Segtin la Unidad de Cardiopatias Familiares, es muy frecuente,
pues afectan a 1 de cada 400 personas de la poblacién general.

- Origen congénito (aorta bivalva):

Muchas enfermedades congénitas cardiacas no son de origen genético. Muchas veces se
nace con ellas por falla en la formacion del feto.

Es un problema con la estructura y el funcionamiento del corazén presente al nacer.

Deportistas jovenes fallecidos

Valentina Vanegas futbolista calefia, 19 afios. Se disponia a realizar una prueba con el
equipo Atlético Futbol Club. Murié por cardiopatia, y sufrié cuatro paros respiratorios
antes de fallecer.

José Durdn, jugador de balonmano, 15 aios. Falleci6 por una miocarditis infecciosa
mientras hacia deporte en un campo de ftitbol en Barcelona (Espafia), el 8 de enero de

20009.

Hiingaro Miklos Feher, jugador del Club Benfica, 24 aiios. Fallecié en el campo de muerte
subita por cardiopatia hipertroéfica, mientras disputaba contra el Vitoria de Guimaraes.

Cristiano Junior, delantero brasilefio, 24 afos. Muri6 de forma subita por cardiopatia
hipertroéfica, después de marcar el segundo gol con el que su equipo se coron6 campeon.
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