
   

Revista de la Asociación Española de

Neuropsiquiatría

ISSN: 0211-5735

aen@aen.es

Asociación Española de Neuropsiquiatría

España

Medrano, Juan

REFLEXIONES NERVIOSAS. FÚTBOL.

Revista de la Asociación Española de Neuropsiquiatría, vol. 32, núm. 114, 2012, pp. 374-386

Asociación Española de Neuropsiquiatría

Madrid, España

Disponible en: http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=265024499013

   Cómo citar el artículo

   Número completo

   Más información del artículo

   Página de la revista en redalyc.org

Sistema de Información Científica

Red de Revistas Científicas de América Latina, el Caribe, España y Portugal

Proyecto académico sin fines de lucro, desarrollado bajo la iniciativa de acceso abierto

http://www.redalyc.org/revista.oa?id=2650
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=265024499013
http://www.redalyc.org/comocitar.oa?id=265024499013
http://www.redalyc.org/fasciculo.oa?id=2650&numero=24499
http://www.redalyc.org/articulo.oa?id=265024499013
http://www.redalyc.org/revista.oa?id=2650
http://www.redalyc.org


374

MçRGENES DE LA PSIQUIATRêA Y HUMANIDADES

F�tbol

 !" #$%&'(#$' )*' +*,$%$- '(#' ./&'-
$0 1' "2 $'3%(#2 '(4 50$ '6+'"'.+%24 '" 1' "0( 

2+0.#'+%&%'.#0( 7*#,0"'$0(8 !" #$2&0 9.2" 

de la Liga aclarar� qui�n se lleva el torneo 
(muy mal lo tendr�a que hacer el Real Madrid 
para no hacerse con el campeonato) y quien 
purgar� sus malos resultados en la Segunda 
:%3%(%;.8 <2 9.2" 1' =052 >?/52 ?#@"'#%+A4 

la de la Champions League y la de la Europa 
League determinar�n en un suspiro los triun-
fadores de torneos que comenzaron en el 
verano anterior. Y adem�s, este a�o se cele-
brar� la Eurocopa, que tan solo dejar� para el 
primer d�a del siguiente trimestre su partido 
9.2"8 <2 5$%&23'$24 5*'(4 '( '" #%'&50 1' "2 

emoci�n futbolera, y la ocasi�n merece que 
celebremos en esta secci�n al llamado depor-
te rey. Y as� lo vamos a hacer.
 En los a�os 80 el Real Madrid tuvo 
un entrenador procedente de lo que entonces 
era Yugoslavia, que se llamaba Vujadin Bos-
kov, y que un buen d�a, iluminado por algu-
na musa especialmente ocurrente y brillante, 
emiti� un aforismo que hizo fortuna, por su 
rotundidad y por la perfecci�n conceptual 
que se escond�a detr�s de su formulaci�n: 
ÒF�tbol es f�tbolBC D/#,0"4 5*'(4 '( 7/#,0"8 

 E'$0 #2. %&52+#2.#' 29$&2+%;. (' 

queda en nada si la comparamos con la cate-
g�rica sentencia de Bill Shankly, un escoc�s 
que jug� y entren� al Liverpool y al cual se 
debe, por lo que cuentan las cr�nicas, gran 
52$#' 1'" F6%#0 1' "2 '.#%1218 G$ H@2.I"J4 '. 

(* &0&'.#04 29$&; )*' +0.#$2$%2&'.#' 2 "0 

)*' 2"K*.2( 5'$(0.2( +$''.4 '" 7/#,0" .0 '( 

una cuesti�n de vida o muerte, sino mucho 
m�s que eso. Hay quien interpreta que lo 
que Shankly quer�a decir es que hay que te-
ner una motivaci�n o una preocupaci�n para 
10#2$ 1' ('.#%10 J (%K.%9+210 2 "2 3%12C *.2 

52(%;.8 L#$2 +*'(#%;. '( (% '" 7/#,0" '( *.2 

pasi�n adecuada para dar sentido a nuestra 
'6%(#'.+%28

 Desconozco si eso era lo que quer�a 
decir Shankly, y como hace m�s de un cuarto 
de siglo que falleci�, no estamos en condi-
ciones de pedirle que nos lo aclare. Ahora 
,%'.4 *.04 1'(1' "2 5'$(5'+#%32 1' 9'" J 2 M*N-
gar por los antecedentes familiares, casi ge-
n�tico seguidor del club que en su momento 
7*' 1'9.%10 +0&0 O*. +2(0 /.%+0 '. "2 @%(-
#0$%2 1'" 7/#,0" &*.1%2"B4 +$'' )*' '( +%'$#0 

)*' '" 7/#,0" '( 2"K0 *,%+*04 )*' %&5$'K.2 

.*'(#$2 '6%(#'.+%24 '. '(5'+%2" (% #'.'&0( '. 

+*'.#2 "0 '6#'.1%12 )*' '(#- '(2 52(%;. '.-
tre los seres humanos (sobre todo, varones). 
PQ*F ('$R2 1' .0(0#$0( (%. '" 7/#,0"S P:' )*F 

hablar�amos? ÀQu� otro tema puede resultar 
m�s accesible para romper el hielo cuando 
se juntan dos espec�menes de la especie hu-
&2.24 (0,$' #010 &2+@0(S P=*-" '( "2 /"#%&2 

motivaci�n de tant�simas actuaciones huma-
.2(4 (% .0 '" 7/#,0"S PQ*F @2J &-( +2$2+#'$R(-
#%+0 1' +*2")*%'$ +%*121 )*' (* ')*%50 1' 7/#-
bol? Javier Mar�as sostiene que es m�s f�cil 
cambiar de pareja, de principios, de ideario 
pol�tico, que de equipo, y humildemente creo 
que es absolutamente cierto. Y si el equipo de 
uno gana o juega bien, se produce un subid�n 
1' '.10$9.2(4 1052&%.2 J 0#$2( (*(#2.+%2( 
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sabrosonas que andan por la parte del cere-
,$0 J (' $'5$01*+'. K0N0( J K$2#%9+2+%0.'( 

at�vicas, grabadas profundamente en los en-
gramas de nuestra poco presentable especie 
humana. Se sabe que la victoria del equipo 
propio se asocia a un incremento de la testos-
terona circulante, en tanto que la derrota se 
acompa�a de una reducci�n de la misma (1). 
T '( &-(C @2J )*%'. (*K%'$' )*' "2 %1'.#%9-
caci�n con los colores del equipo propio tie-
ne una especie de efecto testoster�nico que 
trasciende Ðy mucho- el �mbito estrictamen-
te futbol�stico. En un estudio sobre el efecto 
placebo realizado en Italia se encontr� que en 
la ansiolisis preoperatoria el placebo de color 
azul provocaba insomnio en los varones y 
('12+%;. '. "2( &*M'$'(8 E2$2 '65"%+2$"04 "0( 

autores propusieron que las mujeres italianas 
podr�an asociar el color azul con la visi�n 
reconfortante y tranquilizadora de la Virgen 
Mar�a, mientras que los varones italianos lo 
@2$R2. +0. (* ('"'++%;. .2+%0.2" 1' 7/#,0"4 

"0 )*' "'( 5$01*+%$R2 '6+%#2+%;. ' %.(0&.%0 

(2). Debe estar pues uno hecho un machote 
despu�s de acabar de ver al Athletic ganar al 
Manchester United jugando como juegan los 
equipos buenos.
 Hechas estas sentidas consideraciones 
introductorias, y citado as�, como de pasada, 
*. %.#'$'(2.#' "%,$0 7*#,0";9"0 1'" )*' '( 

autor un psicoanalista brit�nico (3) (cierto 
es que no viene mucho al caso, pero si no lo 
menciono, reviento), nos meteremos en hari-
na y comentaremos algunos hallazgos cient�-
9+0(4 &-( 0 &'.0( 5%.#0$'(+0(4 $'"2+%0.210( 

+0. '" 7/#,0"8 E2$2 "0( '(+F5#%+0(C #010( "0( 

trabajos que se citan a continuaci�n son rea-
"'( J @2. (%10 5*,"%+210( '. $'3%(#2( +%'.#R9-
cas de prestigio, con factor de impacto mol�n 
y todas esas cosas. Y si parece incre�ble, no 
hay m�s que mirar la bibliograf�a para darse 
cuenta de que no nos inventamos nada. 
 Comenzaremos rindiendo homenaje a 
una de las especies m�s interesantes de las 

muchas que pululan por las ciencias de la 
salud: la de los epidemi�logos, unos se�ores 
capaces de establecer, mediante complejos 
racionamientos matem�ticos, la relaci�n 
entre diferentes factores y la aparici�n de 
enfermedades, de manera que puedan prede-
cirse situaciones de riesgo o, en el mejor de 
los casos, puedan dise�arse actuaciones para 
prevenir la enfermedad. Las aportaciones de 
la Epidemiolog�a han sido important�simas: 
no hay m�s que recordar a Semmelweiss y la 
9',$' 5*'$5'$2"4 0 2 U0@. H.0V J (* ,$%""2.#' 

demostraci�n del origen infeccioso del c�le-
ra. La Humanidad debe mucho, pues, a los 
epidemi�logos, sobre todo a los cl�sicos. En 
nuestros d�as, vencidos muchos de los males 
que la especialidad ayud� a desenmascarar 
y combatir, los epidemi�logos se dedican a 
analizar enfermedades multifactoriales, y 
por lo general encuentran culpables m�s en-
1;K'.0( )*' '6;K'.0(4 J +0. *.2 2+#*2+%;. 

m�s sumatoria que individual. Dicho de otra 
manera: los malvados que halla la Epide-
miolog�a no son ya alevosos microbios, sino 
factores gen�ticos o elementos ambientales 
y estilos de vida ligados a nuestra cultura, y 
(0. #2.#0 &-( '9+2+'( +0&0 5$0&0#0$'( 1' 

la enfermedad cuantos m�s factores de riesgo 
puedan sumarse en un mismo individuo. El 
tabaquismo, la vida sedentaria, nuestra die-
ta rebosante de perversas grasas saturadas y 
'(+2(2 '. 9,$24 '" '(#$F(4 '" (0,$'5'(04 "2 @0-
mociste�na y toda esa caterva de canallescos 
elementos son, para la Epidemiolog�a, los 
causantes de nuestros postmodernos males. 
Esta nueva visi�n de la enfermedad es para 
un cr�tico como Skrabanek el argumento que 
emplean los calvinistas sanitarios para dictar 
algo cercano a normas cuasimorales sobre la 
conservaci�n de la salud, pero esto, aunque 
dar�a pie a consideraciones muy jugosas, es 
otra historia (4). 
 Y es otra historia porque ha de reco-
nocerse que los epidemi�logos, a pesar de 
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)*' #2.#2 $'K$'(%;.4 (%K.%9+2+%;. J +032$%2.-
za podr�an hacer pensar lo contrario, tienen 
cierto sentido del humor y verg�enza torera. 
As� lo demuestra un estudio publicado en 
WXXY 50$ ?55"',J J H#$''# >ZA )*' '65"0-
taba la publicaci�n casi simult�nea de los 
$2.I%.K( 1' 52R('( ('K/. "0( +$%#'$%0( 1' "2 

OMS y la FIFA. La organizaci�n sanitaria 
estableci� el suyo sopesando factores como 
'" .%3'" 1' (2"*1 >&'1%10 '. 7*.+%;. 1' "2 '6-
pectativa de a�os de vida sin discapacidad), 
la distribuci�n de este nivel en la poblaci�n, 
el grado de respuesta del sistema sanitario a 
las necesidades de la poblaci�n, la distribu-
ci�n de esa respuesta, y el reparto justo de los 
recursos econ�micos. A su vez, la FIFA sigue 
un sistema de c�lculo ciertamente complejo 
que para cada selecci�n tiene en cuenta par�-
metros como los partidos ganados, perdidos 
0 '&52#210(4 "0( K0"'( &2$+210(4 '" ./&'$0 

de partidos jugados en casa o fuera, la tras-
cendencia de los partidos jugados, la poten-
cia futbol�stica de la selecci�n contraria, el 
.%3'" 1' "2 "%K2 .2+%0.2"4 '" ./&'$0 1' 52$#%-
dos disputados y la historia de resultados pre-
vios. El hecho es que con s�lo comparar am-
,2( +"2(%9+2+%0.'( '.+0.#$2&0( *. '3%1'.#' 

paralelismo. Por ejemplo, Francia, segunda 
en la lista FIFA, era en aquellos momentos 
la l�der sanitaria; Espa�a ocupaba los pues-
#0( Z[ J \[4 $'(5'+#%32&'.#'4 ' ]#2"%24 ('6#2 

selecci�n del mundo, era la subcampeona 
(2.%#2$%28 !( +%'$#0 )*' @2J 2"K*.2( '6+'5-
ciones. Por ejemplo, Brasil, l�der futbolera, 
no aparec�a en el top-20 sanitario, y habr�a 
que buscar a San Marino, tercera en el ran-
I%.K (2.%#2$%04 '. '" 50N0 1' "2 +"2(%9+2+%;. 

D]D?8 :%(+0$12.+%2( 0 '6+'5+%0.'(4 )*' (% 

tenemos en cuenta los resultados no siempre 
homog�neos de la investigaci�n sanitaria, no 
hacen m�s que dar solidez a un hallazgo que 
aplicando el an�lisis estad�stico propio de la 
!5%1'&%0"0KR24 (' +0.9$&2 +0. '" .%3'" 1' 

(%K.%9+2+%;. 1'" 2K$210 1' "0( 2*#0$'(8 !. 

resumen: si un pa�s tiene una selecci�n fut-
bolera potente puede predecirse que su sis-
tema sanitario ser� igualmente potente. Los 
autores comentan que el trabajo, concebido 
inicialmente como un divertimento jocoso, 
no s�lo cuestiona los m�todos de la OMS 
para establecer los niveles nacionales de sa-
lud, sino que pone en evidencia que los datos 
&-( 0 &'.0( +%'.#R9+0( 5*'1'. &2.%5*"2$(' 

para demostrar cualquier cosa, algo que los 
autores hubieran descubierto mucho antes, si 
7*'$2. +"R.%+0(4 2" 2.2"%N2$ (*5'$9+%2"&'.#' 

la bibliograf�a sobre boticas.
 A pesar de que sus resultados, se-
K/. "0( 5$05%0( 2*#0$'(4 (0. O'(5*$%0(B4 '" 

art�culo de Appleby y Street tiene un gran 
inter�s al hilo de la rabiosa actualidad pol�-
tico Ð deportiva y sugiere fecundos campos 
de investigaci�n e intervenci�n, incluso de 
predicci�n. Aunque no he podido encontrar 
una versi�n actualizada del r�nking de la 
OMS, Espa�a, campeona de Europa 2008 
y del Mundo 2010, es en estos momentos la 
"R1'$ 1'(#2+212 1' "2 +"2(%9+2+%;. 50$ 52R('( 

de la FIFA (6). Si gana la Eurocopa, habr� 
dos consecuencias claras: la primera y m�s 
directa es que consolidar� su liderazgo y su 
3'.#2M2 (0,$' '" ('K*.10 +"2(%9+210 52$2 "2 

FIFA (en estos momentos, Holanda), se acre-
centar�. La segunda es que a pesar de la que 
est� cayendo con la crisis y los recortes po-
dr�a deducirse razonablemente, a la luz de la 
correlaci�n entre nivel de la selecci�n nacio-
nal y calidad de los servicios sanitarios que 
encontraron nuestros autores, que el sistema 
espa�ol de salud goza, precisamente, de bue-
na salud. Podemos imaginar, en tal caso, un 
hipot�tico escenario en el que el ministerio 
y el gobierno central defender�an su pol�tica 
de austeridad asegurando que el ciudadano 
no debe tener miedo, que la asistencia sani-
taria no decaer� y que su nivel seguir� sien-
do puntero gracias a los buenos resultados 
1' "2 ('"'++%;. 1' 7/#,0"8 T (% 25"%+2&0( '" 
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razonamiento epidemiol�gico, la ciudada-
.R2 1','$R2 &0(#$2$(' (2#%(7'+@2 J +0.92124 

aunque se instaure el c�ntimo sanitario, se 
establezca el copago o se privaticen servi-
cios y prestaciones. M�s aun: la correlaci�n 
futbolero Ð sanitaria podr�a ayudarnos a or-
ganizar los follones que se est�n generando 
entre los diversos servicios sanitarios auto-
n�micos, por las diferentes prestaciones, la 
llam�mosla creatividad a la hora de dise�ar 
calendarios vacunales o, sobre todo, las dis-
putas sobre atenci�n a ciudadanos de otras 
autonom�as. Si hay que establecer mecanis-
mos econ�micos de compensaci�n por la 
prestaci�n de atenci�n sanitaria a un paciente 
de otra comunidad, nos es necesario, muy 
necesario, contar con un adecuado criterio: 
cu�nto pagar por cada prestaci�n. Para ello 
ser�a util�simo crear un torneo de selecciones 
futboleras auton�micas que permita obtener 
conclusiones sanitarias; es decir, hagamos un 
ranking de selecciones que nos permita ela-
borar el de servicios sanitarios auton�micos. 
Imaginemos que una determinada autonom�a 
queda 14» en el campeonato: esto querr�a de-
cir, primero, que tiene que aumentar su inver-
si�n sanitaria y, segundo, que si atiende a un 
paciente de una autonom�a que ha quedado, 
50.K2&0( ̂ _ '. '" #0$.'0 .0 501$- '6%K%$ *.2 

contraprestaci�n muy elevada. El cambio, la 
campeona de ese hipot�tico campeonato es-
tar�a haciendo las cosas bien a nivel sanitario 
y se encontrar�a en condiciones de facturar 
por todo lo alto la atenci�n a pacientes de 
otras regiones. Para mejorar la atenci�n sa-
nitaria en su territorio, los gobiernos auton�-
micos no tendr�an que invertir en servicios 
o personal, sino que deber�an fomentar la 
cantera futbol�stica local para mejorar su po-
sici�n en el ranking futbolero, lo que, como 
por arte de magia, dar�a como resultado la 
mejora autom�tica de los servicios sanita-
rios, con una inversi�n sin duda menor que lo 
que supondr�a andar construyendo hospitales 

o centros de salud o contratar a personal asis-
tencial, que adem�s, puesto a entretener al 
29+%0.2104 )*'12 &*J "'M0( 1' +*2")*%'$ 7*#-
bolista de mediano nivel. De esta manera se 
podr�a ahorrar dinero que podr�a destinarse a 
"0( .0,"'( 9.'( )*' 1%(#%.K*'. 2 "2 %.3'$(%;. 

5/,"%+2 '. .*'(#$0 52R(C 2'$05*'$#0( (%. 23%0-
nes, infraestructuras fara�nicas y palacios de 
'650(%+%0.'(4 +0.K$'(0( J '3'.#0( 32$%0( '. 

+212 '()*%.24 +0. 9$&2 1' 2$)*%#'+#0 0 1%('-
`210$ 9K*$;.888 !" '(#2104 52$2 0,#'.'$ 2 *.2 

calidad homog�nea de los diferentes sistemas 
sanitarios que garantizase el sagrado princi-
pio de la equidad, tendr�a que dictar normas 
que igualaran la potencialidad de las selec-
ciones auton�micas. Por ejemplo, el portero 
de la selecci�n con el mejor sistema sanitario 
deber�a jugar con un brazo atado al tronco, 
o habr�a que recomendar al �rbitro que en 
enfrentamientos entre autonom�as sanitaria-
mente desiguales pite unos cuantos penaltis 
a favor de la menos potente. Otra alternativa 
ser�a la metodolog�a de la NBA: se tasan los 
M*K210$'(4 J (' 9M2 *. &-6%&0 1' +0(#' 50$ 

plantilla (en este caso, por selecci�n), con lo 
que sin duda alguna se conseguir�a que todos 
los partidos acabaran en empate. Aunque los 
partidos perdieran emoci�n con un resultado 
predecible, habr�amos conseguido que todos 
"0( ('$3%+%0( (2.%#2$%0( ('2. %K*2" 1' '9+%'.-
tes y cumplidores. El d�a que leamos todas 
estas disposiciones en una ley org�nica pu-
blicada en el BOE terminaremos de darnos 
cuenta de que el divertimento estad�stico de 
Appleby y Street encierra realmente m�s ver-
dad de la que supon�an los autores.
 Tambi�n es de base epidemiol�gica el 
estudio del efecto de la edad y el calendario 
'. '" F6%#0 1' "0( 7*#,0"%(#2( 0 '. (* 1'&2$+2-
ci�n en el campo. En 2003, el BMJ public� un 
curioso estudio de Michael R Perkin, del de-
52$#2&'.#0 1' H2"*1 ].72.#%" 1'" H# a'0$K'b( 

de London (7). El hecho de que la revista lo 
$'+0K%'$2 '. (* /"#%&0 ./&'$0 1'" 2`04 1'1%-
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cado habitualmente a contenidos que podr�a-
&0( ""2&2$ "%K'$0(4 .0 1'(3%$#/2 (* %.#'$F(8 

Al parecer, en las familias con varios hijos se 
0,('$32 *.2 &2J0$ 5$'32"'.+%2 1' 9',$' 1'" 

heno en los hermanos mayores. Pues bien: el 
10+#0$ E'$I%. '65"%+2,2 )*' @2,R2 0,('$3210 

)*' +*2.10 (*( #$'( @%M0( M*K2,2. 2" 7/#,0" 

repart�an los puestos de manera que invaria-
blemente el mayor eleg�a ser delantero y el 
menor ten�a que jugar de portero, lo que enla-
N2 +0. '" #'(#%&0.%0 2*#0,%0K$-9+0 1' .0 50-
cos porteros brillantes, que empezaron a ju-
gar como arqueros porque no eran buenos en 
otras posiciones, o porque un determinado d�a 
72""; '" 50$#'$0 @2,%#*2" J .%.K/. 0#$0 +0&52-
�ero m�s quiso ponerse. Los dos mecanismos 
sugieren que el puesto de portero no es el m�s 
cotizado por los ni�os, y que acabar� entre los 
tres palos el m�s torpe o el menos capaz de 
defenderse ante los abusones que eligen ser 
delanteros (en la familia Perkin, es lo que le 
suced�a al hermano menor). As� pues, podr�a 
ser que no s�lo la atopia, sino la posici�n en el 
campo, var�en con el orden de nacimiento en 
la fratr�a. El doctor Perkin nos aporta un caso 
ejemplar al hilo de su hip�tesis: El inmortal 
Pel� era el mayor de tres hermanos.
 Para comprobar si el fen�meno obser-
vado en su familia se reproduce a nivel ge-
neral, nuestro autor remiti� un cuestionario 
sobre posici�n en la fratr�a de los jugadores 
de su plantilla a los 20 equipos de la Premier 
League inglesa. S�lo tres le contestaron: dos 
de ellos para rechazar la encuesta y el otro, 
aunque anunci� que la distribuir�a entre sus 
jugadores, no lleg� a remitir ninguna res-
puesta. Curiosamente, uno de los equipos 
declin� participar a trav�s de una carta que 
comunicaba al autor su incapacidad de aten-
derle Òdado el volumen de peticiones simi-
lares a �sta que recibimos cada d�aÓ, lo que 
sugiere que hay una legi�n de autores entre-
gados en cuerpo y alma a tan peculiar l�nea 
de investigaci�n.

 El doctor Perkin opt� entonces por re-
bajar el dintel de sus pretensiones y se dirigi� 
a los equipos de la Tercera Divisi�n (cuarto 
J /"#%&0 .%3'" 1'" 7/#,0" %.K"F( 2 .%3'" .2-
cional), con lo que obtuvo respuesta de 14 
clubes. Un interesante hallazgo preliminar 
fue que entre los porteros hab�a una mayor 
5$'32"'.+%2 1' @%M0( /.%+0( >+0&0 '$2 '" +2(0 

1'" "0.K'30 '650$#'$0 1' "2 ('"'++%;. %.K"'-
sa David Seaman), lo que Perkin interpret� 
como una consecuencia de la imposibilidad 
de rotar posiciones con hermanos, pero des-
carta que la ubicaci�n bajo palos tenga que 
ver con una actitud desp�tica y chupabolas 
1' @'$&2.0( &2J0$'( )*' 5$'9'$'. ('$ 1'-
lanteros. En cuanto a los hallazgos globales 
del estudio, lamentablemente, el an�lisis es-
#21R(#%+0 1' "0( 12#0( .0 "' 5'$&%#' +0.9$&2$ 

la hip�tesis inicial, m�s que muy vagamente: 
parece que en las familias en las que s�lo hay 
hermanos varones s� hay una cierta tendencia 
a que los hermanos mayores eludan ser por-
teros, pero en todo caso esta no-asociaci�n 
.0 2"+2.N2 (%K.%9+2+%;. '(#21R(#%+28

 <2 $'3%(#2 +0.9; '" 5''$c$'3%'V 2 10( 

autores que compart�an con Perkin su doble 
1%&'.(%;. 1' +%'.#R9+0 J 7*#,0"'$04 '%K%'.-
do para esa tarea a un miembro de la Uni-
versidad de Southampton -que se limit� a 
decir que el trabajo era gracioso (8) - y a un 
abonado del Charlton Athletic FC de agudos 
criterios futbol�sticos, que conclu�a su apa-
sionado comentario diciendo que el estudio 
estaba mal planteado porque lo que mola en 
la actualidad (y lo que se supone que atrae 
a los ni�os) ya no es el puesto de delantero, 
sino el de centrocampista (9). 
 Al margen de la ocurrencia del doctor 
Perkin, debemos aclarar que se ha demostra-
do un efecto de la edad no ya sobre la posi-
+%;. '. '" +2&504 (%.0 (0,$' '" F6%#0 '. '" 

7/#,0"8 !(#2 2(0+%2+%;. (' @2 1'&0(#$210 2" 

&'.0( '. '" 7/#,0" K*%5*N+02.0 >"0 )*'4 1',0 

+0.+'1'$4 '( *. '6+'"'.#' 5*.#0 1' 2$$2.)*' 
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para su generalizaci�n posterior) gracias a un 
trabajo del doctor Gonz�lez Aramendi, espe-
cialista en Educaci�n F�sica y del Deporte de 
"2 D'1'$2+%;. a*%5*N+02.2 1' D/#,0" >YXA8 

Este autor analiz� en categor�as inferiores del 
7/#,0" K*%5*N+02.0 '" !7'+#0 d'"2#%30 1' "2 

Edad (RAE, en ingl�s), concepto que se re-
9'$' 2 1%7'$'.+%2 $'"2#%32 1' "2 '121 '.#$' %.-
dividuos de un mismo grupo y se traduce en 
'" 7/#,0" 1' +2#'K0$R2( %.7'$%0$'( '. )*' (%'.-
do el corte de niveles arbitrario (en funci�n 
de la edad a 1 de enero de los jugadores) nos 
encontraremos con que, por ejemplo en el 
5$%&'$ 2`0 1' +21'#'(4 +0'6%(#%$-. M*K210$'( 

que cumplen los 15 a�os al comienzo del a�o 
+0. 0#$0( )*' "0( +*&5"'. 2 9.2"'(8 !" d?! 

(' '65$'(2 '. 70$&2 1' *. +0+%'.#' '. '" )*' 

el numerador corresponde a los nacidos en 
la primera mitad y el denominador, a los na-
cidos en la segunda. La realidad, observada 
tambi�n en otros medios y en otros deportes, 
es que en esas categor�as en las que los futbo-
listas est�n por su edad Òhaci�ndoseÓ antro-
pom�tricamente hablando, los entrenadores 
se decantan por los m�s mayores en edad (los 
nacidos a primeros de a�o), que est�n m�s 
altos y fuertes. Llama poderosamente la aten-
+%;. )*' ('K/. '(#' '(#*1%04 '. a*%5/N+02 '" 

RAE era en el momento de la investigaci�n 
especialmente poderoso en la Real Sociedad, 
(%. 1*12 '" ')*%50 &-( 0$%'.#210 2" F6%#08 

Cabe deducir que los entrenadores del club, 
con m�s presi�n por ganar que los de equipos 
de menor entidad, eligen sistem�ticamente a 
los jugadores m�s potentes. Ser�a interesante 
+0.9$&2$ (% '(#' 7'.;&'.0 (' 12 #2&,%F. '. 

el Antiguoko, otro equipo guipuzcoano de 
(0"'$2 '. '" 7/#,0" M*3'.%"e '" '(#*1%0 ('$R2 

especialmente ilustrativo esta temporada, en 
la que a la hora de redactar este comentario 
el Antiguoko est� que se sale. Hay que decir 
que si nos ce�imos a la fecha de nacimiento 
de las tres estrellas actualmente m�s rutilan-
tes que pasaron por el club, el RAE no parece 

haber sido, desde luego, el responsable de su 
F6%#0C f2,% ?"0.(0 .2+%; '. .03%'&,$'4 ]$20-
la en junio y tan solo Aduriz es un represen-
tante de los nacidos en los primeros meses 
del a�o (febrero, en su caso).
 ÀQu� trascendencia a largo plazo tiene 
'" d?! '. 7/#,0"S H% 1'(1' +2#'K0$R2( %.7'-
riores se produce una selecci�n que favorece 
a los m�s mayores (nacidos en la primera mi-
tad del a�o) uno puede anticipar que los m�s 
j�venes, hartos de chupar banquillo, acaba-
$-. 50$ 1'M2$ '" 7/#,0" 0 #'$&%.2$-. $'+%,%'.-
do la carta de libertad y busc�ndose la vida 
futbolera en otros pagos, lo que Ðen t�rminos 
del doctor Gonz�lez Aramendi- representa 
una aut�ntica fuga de talentos balomp�dicos. 
Por otra parte, el colectivo de futbolistas de 
�lite, a causa de la selecci�n etaria (que no 
natural) se compondr� b�sicamente de juga-
dores nacidos en la primera mitad del a�o, lo 
)*' '" #$2,2M0 )*' .0( 0+*52 (' +0.9$&2,2 

a la altura del a�o de publicaci�n en la Liga 
'(52`0"2 >+0. "2 .0#2,%"R(%&2 '6+'5+%;. 1'" 

Valencia, que hab�a sido campe�n con una 
plantilla en la que predominaban jugadores 
de la segunda mitad del a�o).
 Y por cierto, que el RAE no es una 
+*'(#%;. &'.0$8 !. '" +0.#'6#0 1' "2 +$R#%+2 

cada vez m�s s�lida al sobrediagn�stico de 
TDAH y al uso consecuente de metilfenidato 
0 2#0&06'#%.24 *. $'+%'.#R(%&0 2$#R+*"0 >#2. 

$'+%'.#' )*' '( 2/. *. 5$'5$%.#A 1'&*'(#$2 )*' 

'6%(#' *.2 &2J0$ 5$'32"'.+%2 1'" 1%2K.;(#%+0 

y del uso de estos f�rmacos en los escolares 
nacidos en diciembre en comparaci�n con los 
nacidos en enero del mismo a�o (y curso es-
colar). Esto sugiere que la relativa inmadurez 
neuropsicol�gica y conductual de los m�s j�-
venes es interpretada como un trastorno psi-
qui�trico y tratada con f�rmacos (11).
 Y pasemos ahora a hablar de los ries-
K0( )*' '.#$2`2 '" 7/#,0" 52$2 (*( 5$07'(%0-
.2"'( J 52$2 "0( '(5'+#210$'(8 !. "0( /"#%&0( 

a�os los deportes han suscitado un inter�s 
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biom�dico y psiqui�trico desde la perspec-
tiva de lo que podr�amos llamar, en sentido 
amplio, Òmedicina laboralÓ. Una de las enfer-
medades que ha desencadenado este furor es 
"2 !(+"'$0(%( <2#'$2" ?&%0#$;9+2 >!<?A4 +0-
nocida como Òenfermedad de Lou GehringÓ, 
'. $'+*'$10 1' *. M*K210$ 1' 7/#,0" 2&'$%-
+2.0 )*' "2 (*7$%;8 <2 '6+'(%32 5$'32"'.+%2 

de ELA entre sus compa�eros de profesi�n 
ha dado pie a que se argumente que podr�a 
'(#2$ $'"2+%0.212 +0. 2"K/. 72+#0$ #;6%+04 #2" 

vez pesticidas empleados en el cuidado del 
c�sped de los campos de juego. Tambi�n en 
Italia se ha observado un llamativo agrupa-
miento de casos, y en este caso, adem�s, en 
jugadores no de inventos deportivos norte-
americanos, sino del recio y cl�sico balom-
pi�. Los autores del estudio italiano plantean 
diversos mecanismos etiopatogen�ticos para 
'65"%+2$ "2 2(0+%2+%;.4 +0&0 *. '7'+#0 .'*-
$0#;6%+0 1'" 'M'$+%+%0 '6#$'&04 "2 @%5;#'(%( 

#;6%+2 J2 &'.+%0.212 1' )*' "2 !<? (' 1',2 

a fertilizantes o pesticidas utilizados en los 
campos en los que se practica el deporte, la 
menos confesable posibilidad de que tenga 
)*' 3'$ +0. "2 #06%+%121 '. '(#' +2(0 1' (*(-
#2.+%2( '&5"'212( +0&0 105%.K J4 50$ /"#%-
mo, la acci�n de traumatismos repetidos, de 
mayor o menor intensidad, sobre la cabeza, 
'" #$0.+0 0 %.+"*(0 "2( '6#$'&%121'( >YWA8 g2" 

'( '" '6+'(0 1' 5$'32"'.+%2 #2&,%F. '.#$' "0( 

profesionales del ÒCalcioÓ que se ha llegado 
a sugerir que puede ser una enfermedad labo-
ral (13).
 ?1'&-(4 '. '6M*K210$'(4 1' .*'304 1' 

7/#,0" 2&'$%+2.0 (' @2 1'(+$%#0 '. "0( !!hh 

todo un cortejo neuropsiqui�trico que ha 
dado en llamarse Òencefalopat�a traum�tica 
cr�nicaÓ, y que incluye depresi�n, deterioro 
cognitivo y los cambios conductuales y ca-
racteriales que suelen englobarse en el vago 
t�rmino de Òtrastorno org�nico de la persona-
lidadÓ. En estas personas se asocia, adem�s, 
!<? +0. *.2 5$'32"'.+%2 '6#$'&212&'.#' 

superior a la de la poblaci�n general. Pues-
to que en sus lesiones cerebrales aparece 
una prote�na nuclear (TDP-43) implicada en 
ELA y en la demencia frontotemporal (14), 
una neuropat�logo ha sugerido que los trau-
matismos podr�an favorecer el goteo de la 
&%(&2 1'(1' '" ./+"'0 2" +%#05"2(&24 10.-
de se organiza desestructurando la neurona, 
lo que supuestamente generar� la cl�nica y 
la discapacidad motora y neuropsiqui�trica 
(15). De esta manera las manifestaciones ce-
rebrales y medulares (ELA) corresponder�an 
a una sola entidad, que sus proponentes lla-
man encefalomielopat�a traum�tica cr�nica, 
y que se deber�a a los repetidos traumatismos 
)*' (*7$'. "0( M*K210$'( 1' 7/#,0" 2&'$%+2-
no. La posibilidad de que los traumatismos 
craneoencef�licos tengan graves consecuen-
cias neurol�gicas no es nada sorprendente, 
ya que desde hace muchos a�os se conoce 
el efecto delet�reo que sufren a largo plazo 
"0( ,06'210$'( 2 +2*(2 1' "0( #$2*&2#%(&0( 

repetidos; tan notoria es su repercusi�n ne-
gativa que hace mucho que se acu�� el t�r-
mino, no por latinista menos descriptivo, de 
demencia pugil�stica.
 Puede aplicarse el mismo razonamien-
to al balompi�, deporte en el que son frecuen-
tes los micro o no tan micro traumatismos 
cerebrales. No es nada infrecuente que haya 
encontronazos entre jugadores que disputan 
por alto un bal�n. El remate de cabeza, suerte 
'. "2 )*' '6%(#'. +0.(*&210( '(5'+%2"%(#2(4 

entra�a un microtraumatismo (o, insistimos, 
tal vez no tan micro), que puede darse varias 
veces en cada partido, y ya hace m�s de 15 
a�os que se propuso que este mecanismo tal 
vez pudiera representar un riesgo de demen-
cia para los futbolistas (16). M�s cercana es la 
1'(+$%5+%;. 1' (*#%"'( 1F9+%#( .'*$05(%+0";K%-
cos en futbolistas, que se relacionaron con 
'(#' #%50 1' #$2*&2#%(&0( >Y\A J4 50$ /"#%&04 

un estudio recientemente realizado mediante 
la t�cnica de tensores de difusi�n de imagen 
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sugiere que los remates de cabeza muy repeti-
dos producen anomal�as cerebrales similares 
a las generadas por las lesiones traum�ticas 
craneales, en regiones relacionadas con la 
atenci�n, la memoria, la funci�n ejecutiva y 
determinadas funciones visuales (18). 
 <2 52(%;. +0. "2 )*' "0( 29+%0.210( 

3%3'. '" 7/#,0" ""'K2 2 ('$ '6#$'&28 =*2.10 

los resultados del equipo de uno son adver-
sos corre peligro la salud tanto cardiovascu-
lar como psicol�gica. ÀQui�n no ha o�do de 
espectadores desafortunados que han sufrido 
un infarto mientras presenciaban un partido 
particularmente trascendente o con especial 
tensi�n? De hecho, hace mucho que se habla 
1' O52$#%10( 1' %.72$#0B4 O9.2" .0 25#0 52$2 

cardiacosÓ, y similares. Toda esta sobrecarga 
ps�quica y cardiovascular, dicho sea de paso, 
no solo afecta a los espectadores: los muy 
futboleros recordar�n el caso del selecciona-
dor escoc�s Jock Stein, fallecido a causa de 
*. %.72$#0 2" 9.2" 1' *. #'.(0 52$#%10 +0.#$2 

a2"'(4 )*' +"2(%9+; 2 (* ')*%50 52$2 '" G*.-
1%2" 1' GF6%+08

 =0. '" 9. 1' +0&5$0,2$ (% '7'+#%32-
mente hay partidos no aptos para cardiacos, 
se han realizado diversos estudios que anali-
zan el efecto de lo que podr�amos llamar es-
tr�s futbolero sobre la salud cardiovascular. 
El primer y seminal trabajo fue el de unos 
epidemi�logos holandeses que estudiaron 
el impacto de la eliminaci�n por penalties de 
Holanda, a manos de Francia, en los cuartos 
1' 9.2" 1' "2 !*$0+052 1' Yiij4 +'"',$212 

'. ].K"2#'$$28 H'K/. (*( +0.+"*(%0.'(4 2)*'" 

52$#%10 2*&'.#; '. *. ZXk "2( &*'$#'( O'(-
perablesÓ por infarto de miocardio o ACV 
(19). Dos a�os despu�s, unos investigadores 
de Birmingham (Reino Unido) analizaron 
el efecto de los partidos jugados por la se-
lecci�n inglesa en el Mundial de Francia de 
Yiil4 J 0,('$32$0. *. 2*&'.#0 1'" WZk 1' 

los ingresos por infarto de miocardio en el 
d�a de la eliminaci�n del equipo, con la pe-

culiaridad de que el efecto delet�reo de la 
despedida de la selecci�n se prolong� du-
rante los dos d�as siguientes. Hay que decir 
que en este caso el fracaso futbol�stico im-
plicaba incluso connotaciones nacionalistas, 
ya que la eliminaci�n (tambi�n por penaltis) 
de Inglaterra fue a manos de Argentina. Los 
autores se atrev�an a sugerir que en aras de la 
(2"*1 5/,"%+2 (' '"%&%.'. "2( #2.12( 1' 5'-
naltis (20). Estos hallazgos se aprecian tam-
bi�n a escala local. As�, un trabajo realizado 
en la zona nororiental de Inglaterra (de la 
que son originarios equipos de la solera del 
Newcastle, el Sunderland o el Leeds) encon-
tr� que cuando el equipo local perd�a en casa 
(' $'K%(#$2,2 *. 2*&'.#0 1' +2(% '" Wlk '. 

la mortalidad entre varones a causa de infar-
to de miocardio o de ACV (21). ÀDeber�an 
prohibirse los doses en la quiniela en aras de 
la protecci�n de la salud de los hinchas del 
equipo local?
 ÀPor qu� es malo que tu equipo pier-
da? Desde una perspectiva psicosom�tica a 
lo Selye podr�amos invocar al eje hipot�lamo 
m @%5;9(%( m (*5$2$$'.2" J 2 "0( (%'&5$' +2-
nallas corticoides y catecolaminas. Pero hoy 
'. 1R2 (' ""'32. &-( "2( '65"%+2+%0.'( &*"#%-
72+#0$%2"'(4 )*' (' +0&5"2+'. '. '65"%+2$ "2( 

enfermedades por el efecto aditivo, o incluso 
multiplicador, de los riesgos derivados de di-
ferentes factores. As�, se ha sugerido que por 
(% .0 7*'$2 (*9+%'.#' "2 #'.(%;. )*' 2+2$$'2 

presenciar un partido, lo habitual es que el 
5/,"%+0 >)*' "0( 5$'('.+%2 '. 1%$'+#0A4 "0( 

teleespectadores o los radioescuchas est�n 
entregados durante el encuentro a activida-
des tan poco recomendables para la salud 
cardiovascular como fumar como posesos, 
+0&'$ 2#$05'""212 J '6+'(%32&'.#' 0 ,','$ 

sin medida (22). 
 Pero no nos dejemos llevar por el pesi-
mismo que transmiten a todos estos sombr�os 
hallazgos. Un trabajo m�s reciente descarta 
70$&2"&'.#' )*' 5$'('.+%2$ 52$#%10( 1' 7/#-
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bol tenga repercusiones cardiovasculares 
.'K2#%32(e (% '6%(#'.4 +0.+"*J'. (*( 2*#0$'(4 

son m�s bien peque�as (23). Es m�s, curio-
samente, los resultados de algunos estudios 
(*K%'$'. *. '7'+#0 ,'.'9+%0(0 1' "0 )*' 

podr�amos llamar sucesos futbol�sticos fa-
vorables. En una investigaci�n planteada a 
prop�sito del estudio holand�s anteriormente 
comentado, un grupo de autores -galos, por 
supuesto- encontr� que en Francia, cuya se-
lecci�n se impuso en el enfrentamiento, no 
se produjo el incremento de mortalidad que 
K0"5'; 2 n0"2.12 >WoA8 =0&0 '65"%+2+%;. 

del diferente impacto del resultado suge-
$R2. )*' '" '6+'(0 1' &*'$#'( '.+0.#$210 

en Holanda podr�a deberse simplemente a 
un artefacto derivado de la metodolog�a del 
estudio. Pero hay indicios que sugieren que 
la resistencia de los franceses al estr�s del 
partido no tiene que ver con aspectos me-
todol�gicos, sino con el resultado favorable 
del mismo. De hecho, durante el Mundial 
de Francia de 1998 (en el que se impuso con 
autoridad la selecci�n local), se registr� en 
ese pa�s una disminuci�n de fallecimientos 
por infarto de miocardio (25). Por lo tanto, el 
'7'+#0 1'" 7/#,0"4 '( ,'.'9+%0(0 52$2 "2 (2"*1 

de los hinchas del equipo ganador y lo perju-
dicial que es que el equipo propio pierda, da 
la raz�n a los periodistas y t�cnicos que usan 
im�genes b�licas para describir los enfren-
tamientos balomp�dicos: al igual que en las 
+0.p2K$2+%0.'( 2+#*2"'(4 "0( &-( 27'+#210( 

no son los combatientes, sino la retaguardia. 
T 2*. '6%(#'. 0#$2( (*#%"'( $'"2+%0.'( '.#$' '" 

7/#,0" J "2 (2"*18 =0&'.N2$'&0( 50$ '" *(0 

de servicios sanitarios. Al d�a siguiente de los 
partidos ÒgrandesÓ las diferentes cadenas nos 
07$'+'. %.'3%#2,"'&'.#' %&-K'.'( )*' $'p'-
jan lo vac�as que estaban las calles durante 
la celebraci�n del encuentro. Pues bien, a 
'(2( 23'.%12( (%. #$-9+04 2 '(0( K$2.1'( 2"-
macenes sin compradores, deber�an a�adirse 
las salas de urgencia menos concurridas a la 

hora del partido. Este fen�meno, conocido 
por cuantos trabajan o han trabajado en es-
tos dispositivos, se presenta tambi�n en otros 
52R('(4 +0&0 '650.' *. &F1%+0 12.F( )*' '. 

respuesta al trabajo citado m�s arriba sobre el 
aumento de la mortalidad cardiovascular en 
los partidos de la selecci�n inglesa, sugiere 
que la causa es que los enfermos retrasan la 
3%(%#2 2 *$K'.+%2( @2(#2 '" 9.2" 1'" 52$#%104 

perdi�ndose as� unos minutos preciosos (26). 
En palabras del autor, dr Jemec, los partidos 
de la selecci�n nacional revisten aparente-
mente una Òatracci�n mesm�rica para una 
amplia proporci�n de la poblaci�n masculi-
naÓ, que hace que no soliciten atenci�n m�di-
ca si el problema aparece durante un partido 
1' 7/#,0"8 :' '(#2 &2.'$24 25*.#24 O3'$ 7/#-
bol en la tele puede afectar a la salud a largo 
plazoÓ. As� pues, nos hallamos ante otro in-
1%+%0 1' )*' '" 7/#,0" #'"'3%(%30 '( &2"0 52$2 

la salud. 
 ÀY qu� decir de su repercusi�n sobre 
el sistema sanitario? Es esto precisamente 
lo que intent� discernir un estudio realizado 
en Navarra, en el que se intent� determinar 
'(5'+R9+2&'.#' '" OE'$9" 1' "2 1'&2.12 *$-
K'.#' ' %.p*'.+%2 1'" 7/#,0" #'"'3%(210 '. *. 

('$3%+%0 '6#$2@0(5%#2"2$%0B >W\A8 !" #R#*"0 "0 

dice todo. El resultado, en primera instancia, 
es sorprendente, ya que Òse observ� un au-
&'.#0 (%K.%9+2#%30 1' "2 1'&2.12 1*$2.#' "2 

$'#$2.(&%(%;. #'"'3%(212 1' 7/#,0" $'(5'+#0 

2 "2( @0$2( '. )*' .0 @*,0 7/#,0" #'"'3%(210 

>Yi4lke 5qX4XXYAB8 P=;&0 5*'1' '65"%+2$-
(' *. @2""2NK0 #2. +0.#$2$%0 2 "2 '65'$%'.+%2 

cl�nica y a la naturaleza de las cosas? Pues 
parece que se debe a la llamada Òparadoja 
de SimpsonÓ, un artefacto estad�stico que 
@2+' )*' ('K/. (' 2K$*5'. 0 (' ('52$'. "0( 

resultados se encuentran diferentes efectos. 
En concreto, el artefacto tiene que ver con 
el tipo de retrasmisi�n. Cuando el partido se 
ofrece en abierto, la probabilidad de acudir a 
urgencias fue casi tres veces menor en com-



383 

MçRGENES DE LA PSIQUIATRêA Y HUMANIDADES

F�tbol

paraci�n con la retransmisi�n en una televi-
si�n de pago y cuando hab�a una doble re-
#$2.(&%(%;. '. #'"'3%(%;. 5/,"%+2 J 5$%32124 

"2 5$0,2,%"%121 7*' *. jXk &'.0$ )*' (% (' 

emit�a solo por televisi�n privada. En otras 
palabras: la retransmisi�n televisiva no es 
un factor homog�neo, sino que engloba dos 
factores (televisi�n abierta o de pago) con 
un efecto muy dispar sobre la frecuentaci�n. 
Para los autores, en sus resultados era deter-
minante el hecho de que los partidos de Osa-
suna se ofrecieran sistem�ticamente por tele-
visi�n de pago. No parece que las consultas 
de urgencia atendidas durante los partidos se 
caracterizasen por una mayor gravedad, por 
lo que a priori tampoco parece que escuchar 
el partido por la radio aumente, por ejemplo, 
el riesgo cardiovascular, con lo que la princi-
52" +0.+"*(%;. )*' 501'&0( '6#$2'$ 1'" '(-
tudio es que es posible que al menos los ser-
vicios sanitarios navarros se descolapsar�an 
bastante si todos los partidos se ofrecieran en 
abierto. Los gestores sanitarios tendr�n que 
hacer cuentas y calcular si se podr�a sufra-
gar la compra de los derechos televisivos de 
Osasuna para ofrecer sus partidos en abierto 
+0. "2 '"%&%.2+%;. 1' 2"K/. 1%(50(%#%30 1' 

urgencias.
 Y para terminar, analicemos el efecto 
1'" 7/#,0" (0,$' "2 (2"*1 &'.#2"8 =0&'.+'-
mos por la repercusi�n de los grandes even-
tos futboleros sobre la asistencia psiqui�trica, 
para lo que contamos con un interesante tra-
bajo realizado en Irlanda que analiza los 
efectos del campeonato del mundo de 2002 
(28). Hay que decir que el art�culo tiene el 
inter�s a�adido de que la selecci�n irlandesa 
no particip� en tan magno evento, por lo que 
sus resultados no deber�an relacionarse con 
aspectos chovinistas o de apasionamiento de 
hincha, sino m�s bien con el efecto crudo y 
5*$0 1' 3'$ 7/#,0"8 <0( 2*#0$'( '(#*1%2$0. "2 

repercusi�n del campeonato sobre los ingre-
sos en un hospital de d�a de pacientes agu-

dos, y observaron que aumentaron los casos 
de ansiedad, depresi�n y esquizofrenia, pero 
sobre todo los motivados por alcoholismo. 
E2$2 '65"%+2$ (* @2""2NK0 "0( 2*#0$'( 2+*1'. 

al hecho de que el campeonato de 2002 se 
celebrase en Jap�n y Corea, con un desfase 
horario que hac�a que las retransmisiones tu-
vieran lugar por la ma�ana, lo que tuvo unos 
efectos demoledores, ya que en Irlanda los 
acontecimientos deportivos suelen aparejar 
un aumento del consumo de alcohol.
 G-( (*K'(#%30 '( 2/. *. '(#*1%0 )*' (' 

plantea si los resultados adversos del equipo 
de tus amores revisten caracter�sticas de es-
tr�s postraum�tico (29). Dos investigadores 
brit�nicos pasaron la Impact of Event Scale o 
escala de impacto de sucesos, a los seguido-
res de dos equipos que perdieron la catego-
$R2 2" 9.2" 1' "2 E$'&%'$ <'2K*' %.K"'(2 1' 

1997-1998. Su muestra inclu�a a 65 personas 
(44 varones) que completaron la escala en 
las dos semanas posteriores al descenso de 
categor�a. Las puntuaciones globales eran 
(%&%"2$'( 2 "2( 0,#'.%12( '. 5'$(0.2( '65*'(-
tas a amenazas para la integridad f�sica o a 
desastres naturales, lo que da idea de la enti-
dad del descenso de la categor�a de tu equipo 
como suceso traum�tico. M�s de la mitad de 
"2 &*'(#$2 5$'('.#; 5*.#*2+%0.'( )*' ('K/. 

'" %.(#$*&'.#0 $'p'M2. *.2 %.#'.(%121 +"R.%-
+2&'.#' (%K.%9+2#%324 J .212 &'.0( )*' '" 

YYk (*7$R2. *. O&2"'(#2$ 5(%+0";K%+0 K$2-
veÓ. Las implicaciones de este hallazgo son 
inmensas. Por mucho que se haya sugerido 
que el Trastorno por Estr�s Postraum�tico 
es una entidad elaborada no s�lo a partir de 
ideas psiqui�tricas, sino que se ha nutrido 
de elementos sociopol�ticos (30), a nadie 
hasta la fecha se le hab�a ocurrido plantear 
)*' 5*1%'$2. '6%(#%$ '"'&'.#0( 7*#,0"R(#%+0(4 

ni siquiera deportivos en general, en su esen-
+%28 E*'(#0 )*' 52$'+' +"2$0 )*' '6%(#'. 72+-
tores gen�ticos que predisponen al trauma 
psicol�gico ante diferentes eventos (31), la 
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conclusi�n es clara: en inter�s de un mayor 
nivel de salud mental en la poblaci�n debe-
$-. %1'.#%9+2$(' "2( 5'$(0.2( K'.F#%+2&'.#' 

vulnerables y, desde muy temprana edad, 
impedir en ellos (si es necesario por proce-
dimientos tipo Naranja Mec�nica) el inter�s 
50$ '" 7/#,0"4 0 +*2.10 &'.0(4 $'1%$%K%$ (*( 

inclinaciones o gustos hacia equipos potentes 
con escaso riesgo de descenso de categor�a... 
eso, siempre que no se demuestre que los 
gatillazos deportivos de los equipos grandes 
acarrean tambi�n un trauma psicol�gico.

BIBLIOGRAFêA

 (1) Bernhardt PC, Dabbs JM 
Jr, Fielden JA, Lutter CD . Testostero-
.' +@2.K'( 1*$%.K 3%+2$%0*( '65'$%'.+'( 

of winning and losing among fans at spor-
ting events. Physiol Behav 1998; 65: 59-62. 
Abstract en: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/
5*,&'1S#'$&r#'(#0(#'$0.'kWX(0++'$kWX

V0$"1kWX+*5

 (2) Cattaneo AD, Lucchelli PE, 
Filippuci G. Sedative effects of placebo 
treatment. Eur J Clin Pharmacol 1970; 3: 
43Ð5. Accesible en: http://www.mendeley.
com/research/sedative-effects-placebo-
treatment/#page-1
 (3) Oakley C. Football delirium. 
London: Karnac, 2007.
 (4.- Skrabanek P. La muerte de la me-
dicina con rostro humano. Madrid: D�iz de 
Santos, 1999
 (5) Appleby J, Street A. Health 
system goals: life, deathÉ and football. J 
Health Serv Res Policy 2001; 6: 220-5. Abs-
tract en: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pub-
med/11685786
 >jA D]D?8 ="2(%9+2+%;. G*.1%2" 

D]D?s=0+2 =0"28 ?++'(%,"' '.C @##5Css'(89728

+0&sV0$"1$2.I%.Ks$2.I%.K#2,"'s%.1'68@#&"

 (7) Perkin MR. Football position 
and atopyÑboth subject to the birth order 

effect?. BMJ 2003; 327: 1473-4. Accesible 
en: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/arti-
cles/PMC300816/?tool=pubmed
 >lA ].(I%5 n8 =0&&'.#2$JC %#b( 2"" 

over. BMJ 2003; 327: 1474. Accesible en: 
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/
PMC300825/
 >iA D0$K2+( ]8 d'7'$''b( @2"7c#%&' 

an�lisis. BMJ 2003; 327: 1474. Accesible en: 
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/
PMC300817/?tool=pubmed
 (10)  Gonz�lez Aramendi JM. Mes de 
.2+%&%'.#0 J F6%#0 '. '" 7/#,0"8 !(#*1%0 1'" 

'7'+#0 $'"2#%30 1' "2 '121 '. '" 7/#,0" K*%5*N-
coano. Eusko News Media 2004/02-27/03-
05.  Accesible en: http://www.euskonews.
com/0244zbk/gaia24402es.html. 
 (11) Morrow RL, Garland EJ, 
Wright JM, Maclure M, Taylor S, Dor-
&*#@ =d8 ].p*'.+' 07 $'"2#%3' 2K' 0. 

diagnosis and treatment of attention-
1'9+%#s@J5'$2+#%3%#J 1%(0$1'$ %. +@%"-
dren. First published March 5, 2012, 
doi:10.1503/cmaj.111619CMAJ March 
5, 2012cmaj.111619. Accesible en: http://
www.cmaj.ca/content/early/2012/03/05/
cmaj.111619.full.pdf+html
 (12) Chio A, Benzi G, Dossena M, 
Mutani R, Mora G. Severely increased risk 
of amyotrophic lateral sclerosis among Italian 
professional football player. Brain 2005; 128: 
o\Wmj8 ?++'(%,"' '.C @##5Css,$2%.80670$1M0*$-
nals.org/content/128/3/472.full.pdf 
 (13) Belli S, Vanacore N.Proportio-
nate mortality of Italian soccer players: is 
amyotrophic lateral sclerosis an occupational 
disease? Eur J Epidemiol 2005; 20: 237-42. 
Abstract en: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/
pubmed/15921041.
 (14) Wils H, Kleinberger G, Jans-
sens J, Pereson S, Joris G, Cuijt I, et al.  
TDP-43 transgenic mice develop spastic pa-
ralysis and neuronal inclusions characte-
ristic of ALS and frontotemporal lobar de-



385 

MçRGENES DE LA PSIQUIATRêA Y HUMANIDADES

F�tbol

generation. Proc Natl Acad Sci USA 2010; 
107: 3858-63. Accesible en: http://www.
pnas.org/cgi/pmidlookup?view=long&pm
id=20133711
 (15) Gavett BE, Stern RA, Mc-
Kee AC. Chronic traumatic encephalopathy: 
a potential late effect of sport-related concus-
sive and subconcussive head trauma. Clin 
H50$#( G'1 WXYYe ^XC Y\icll4 6%8 ?++'(%,"' 

en: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/arti-
cles/PMC2995699/?tool=pubmed.
 (16) Spear J. Are professional 
footballers at risk of developing dementia? 
Int J Geriatr Psychiatry 1995; 10: 1011-4. 
Abstract en: http://onlinelibrary.wiley.com/
doi/10.1002/gps.930101203/abstract.
 (17) Rutherford A, Stephens R, Pot-
ter D. The neuropsychology of heading and 
head trauma in Association Football (soc-
cer): a review. Neuropsychol Rev 2003; 13: 
153-79. Abstract en: http://www.ncbi.nlm.
nih.gov/pubmed/14584910?dopt=Abstract 
 (18) An�nimo. Los remates de cabe-
za pueden lesionar el cerebro. Diario M�di-
co, 30 de noviembre de 2011. Accesible en: 
http://www.diariomedico.com/2011/11/30/
2$'2c+%'.#%9+2s'(5'+%2"%121'(s$21%01%2K.0(-
tico/los-remates-de-cabeza-pueden-lesionar-
el-cerebro.
 (19) Witte DR, Bots ML, Hoes AW, 
Grobbee DE. Cardiovascular mortality in 
Dutch men during 1996 European football 
championship: longitudinal population study. 
BMJ 2000;321:1552-4. Accesible en: http://
www.bmj.com/content/321/7276/1552.full
 (20) Carroll D, Ebrahim S, Tilling K, 
Macleod J, Smith GD. Admissions for myo-
cardial infarction and World Cup football: 
database survey. BMJ 2002; 325: 1439-42. 
Accesible en: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/
pmc/articles/PMC139028/pdf/1439.pdf 
 (21) Kirkup W, Merrick D W. A mat-
ter of life and death: population mortality and 
football results. J Epidemiol Comm Health 

2003;57:429-32. Accesible en: http://jech.
bmj.com/content/57/6/429.full.pdf+html
 (22) Chi J S , Kloner R A. Stress 
and myocardial infarction. Heart 2003; 89: 
475Ð6.  Accesible en: http://heart.bmj.com/
content/89/5/475.full.pdf+html
 (23) Barone-Adesi F, Vizzini L, Mer-
letti F, Richiardi L. It is just a game: lack of 
association between watching football mat-
ches and the risk of acute cardiovascular 
events. Int J Epidemiol 2010; 39: 1006-13. 
?++'(%,"' '.C @##5Css%M'80670$1M0*$.2"(80$Ks

content/39/4/1006.full.pdf+html
 (24) Toubiana L , Hanslik T, Letri-
lliart L. French cardiovascular mortality did 
not increase during 1996 European football 
championship. BMJ 2001; 322: 1306. Acce-
sible en: http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/
articles/PMC1120392/pdf/1306.pdf
 (25) Berthier F, Boulay F. Lower 
myocardial infarction mortality in French 
men the day France won the 1998 World Cup 
of football. Heart 2003; 89: 555-6. Accesible 
en: http://heart.bmj.com/content/89/5/555.
full.pdf+html
 (26) Jemec G B. Football may in-
p*'.+' V@'. 52#%'.#( ('' 2 10+#0$8 tGU WXX^e 

326: 600. Accesible en: http://www.ncbi.
nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1125489/
pdf/600b.pdf 
 (27) P�rez-Ciordia I, Catal�n Fabo 
F, Zalacain Nicolay F, Barriendo Anto�an-
zas M, Solaegui Diaz de Guere�u R, Gui-
""F. a$%&2 D8 E'$9" 1' "2 1'&2.12 *$K'.#' 

' %.p*'.+%2 1'" 7/#,0" #'"'3%(210 '. *. ('$-
3%+%0 '6#$2@0(5%#2"2$%0 '. "2 N0.2 ,-(%+2 1' 

salud de Tafalla, Navarra. Rev Esp Salud 
E/,"%+2 WXX^e \\C \^Zco\8 ?++'(%,"' '.C 

http://scielo.isciii.es/scielo.php?pid=S1135-
Z\W\WXX^XXXjXXXX\u(+$%5#r(+%v2$##'6#8

 (28) Kelly B, Delaney A-M, Maguire 
B, Windsor S. Acute Psychiatry Day Hospi-
tal Referral Rates During The World Cup. Ir 
Med J 2003; 96: 121.



386

MçRGENES DE LA PSIQUIATRêA Y HUMANIDADES

F�tbol

 (29) Banyard P, Shevlin M. Res-
ponses of football fans to relegation of their 
team from the English Premier League: 
PTS? Ir J Psych Med 2001; 18: 66-7. Acce-
sible en: http://irep.ntu.ac.uk/R/?func=dbin-
jump-full&object_id=187150&local_
base=GEN01.
 >^XA H*&&'$9'"1 H8 g@' %.3'.-
tion of post-traumatic stress disorder and 

the social usefulness of a psychiatric cate-
gory. BMJ 2001; 322: 95-8. Accesible en: 
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/
PMC1119389/pdf/95.pdf 
 (31) Segman RH, Shalev AY. Gene-
tics of posttraumatic stress disorder. CNS 
Spectr 2003; 8: 693-8. Abstract en: http://
www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/15079143


