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� Santiago Rego Santander

Todos los procesos en la
práctica deportiva producen
un fenómeno de oxidación
mayor que en el individuo
que no realiza actividad físi-
ca, debido al mayor esfuerzo
realizado. Aunque no hay
ningún trabajo científico
que demuestre que el con-
sumo de aceite de oliva me-
jora el rendimiento deporti-
vo, "lo cierto es que todo
apunta a que el aceite de oli-
va es un protector cardiosa-
ludable en la vida diaria del
deportista y, por tanto, nece-
sario en su dieta para hacer
frente al proceso de hipero-
xidación que se produce", ha
afirmado Juan Antonio Cor-
balán, ex jugador de balon-
cesto del Real Madrid y es-
pecialista en Cardiología y
Medicina Deportiva, que ha
participado en la Universi-
dad Internacional Menén-
dez Pelayo, de Santander, en
el seminario Aceite de oliva.
Historia y vida.

"El deportista que no lleva
una adecuada alimentación
lo acusará a posteriori, pues
aunque se han dado grandes
pasos con la incorporación
de expertos a los clubes y se-
lecciones, hay que extremar
las precauciones ante la can-
tidad de grasas saturadas y
ácidos grasos trans, prove-
nientes de un procesamien-
to industrial y presentes en
bastantes alimentos", ha ad-
vertido.

Al referirse al consumo de
determinados hidratos de
carbono en el mercado, Cor-
balán se ha referido a la im-
portancia que en este cam-
po tienen los estudios de in-
vestigación. "En el supuesto
del deportista y de la
población gene-
ral, no se trata,
en el caso del
aceite de oliva,
de relacionarlo
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El consumo de aceite de oliva en la dieta podría
ayudar a reducir la hiperoxidación que se produ-
ce en los esfuerzos deportivos y a mejorar el

rendimiento, además de mostrar beneficios en
la salud de la población general, según se ha
afirmado en un curso realizado en la UIMP.

�

El aceite de oliva ayudaría a
reducir la oxidación en el atleta

Álvaro González-Coloma, Fernando López Segura, y Juan Anto-
nio Corbalán, ponentes de un curso en Santander.
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Un uso correcto de
los alimentos puede

suponer una solución
preventiva eficaz de

ciertas patologías.

con un determinado perfil
lipídico, sino en asociarlo
con las patologías ligadas al
síndrome metabólico, como
hipertensión, colesterol y
diabetes, en donde la activi-
dad física y deportiva, junto
a una dieta mediterránea ri-
ca en aceite de oliva, procu-
re una mejora en la calidad
de vida de los afectados".

Para Corbalán, la excelen-
cia que se busca en el mun-
do del deporte de élite, con

dietas que persiguen un óp-
timo rendimiento físico, hay
que trasladarla a la pobla-
ción general. "¿Por qué un
atleta debe gozar de una die-
ta especial, a la búsqueda de
un rendimiento superior
que le facilite llegar al podio,
y, en cambio, un paciente
normal no?". Para él, tanto
en el atleta como en el dia-
bético que camina una hora
todos los días se produce un
proceso de oxidación. Aun-

que "los alimentos no curan,
un uso correcto puede apor-
tar una solución preventiva
magnifica, al convertirse en
un elemento barrera ante
ciertas enfermedades rela-
cionadas, casi siempre, con
un mal uso de sustancias
que no son buenas. Si logra-
mos un adecuado equilibrio
en la alimentación conse-
guiremos, al mismo tiempo,
la prevención necesaria no
sólo para hacer ejercicio físi-
co, sino para prevenir mu-
chas enfermedades, y el
aceite de oliva es, sin duda,
un extraordinario alimento".

Comercialización
Fernando López Segura, in-
ternista del Departamento
de Lípidos del Hospital Rei-
na Sofía de Córdoba, ha se-
ñalado que dos grandes es-
tudios que se están realizan-
do en España cambiarán
probablemente en el próxi-
mo año la perspectiva mun-
dial sobre los beneficios del
aceite de oliva, tanto en el
paciente normal como en el
deportista. "No podemos in-
dicar en una etiqueta, ni ha-
cer publicidad del aceite
destacando sus beneficios
para el colesterol, la tensión
o la diabetes, pues nos lo
prohibe la legislación. La
Agencia Europea de Medi-
camento tiene informes ela-
borados por investigadores
españoles sobre los benefi-
cios del aceite de oliva, en
los que no existen alegacio-
nes. A pesar de lo lento de
estos trámites, probable-
mente en el próximo año se
puedan difundir los benefi-
cios del aceite de oliva sobre
el colesterol, la diabetes y la
oxidación", indica López.

El tercer codirector del
curso, Álvaro González-Co-
loma, director gerente de la
Fundación Patrimonio Co-
munal Olivarero, ha puntua-
lizado que el aceite de oliva
tiene un "mensaje difícil"
para los países sin tradición
gastronómica. "Hay que
convencer de que se utilice
un tipo de grasa distinta,
con un sabor diferente que
es tres veces más cara que la
siguiente en el ranking. Es
esencial considerar los fac-
tores que distinguen al acei-
te de oliva por encima de
cualquier otra grasa tanto en
la dieta del deportista como
en la del que no lo es".

Sergio Calsamiglia, de la Autónoma de Barcelona.

NUTRICIÓN PAPEL ESENCIAL DEL CALCIO

La leche tiene beneficios
sobre el peso, la diabetes y
el riesgo cardiovascular
� Isabel Gallardo Ponce

"La leche es uno de los ali-
mentos más nutritivos,
que contiene un aporte
proteico excelente. En Eu-
ropa, el 60 por ciento del
calcio que consumimos
proviene de la leche y los
productos lácteos. Uno de
los problemas de decirle
no a la leche es que deja-
mos de recibir calcio", ha
explicado Sergio Calsami-
glia, catedrático del De-
partamento de Ciencia
Animal y de los Alimentos
de la Universidad Autóno-
ma de Barcelona.

Con el consumo de cal-
cio cubrimos cerca del 30-
35 por ciento de las canti-
dades recomendadas. "Es
deficitario. Si a eso le res-
tamos el consumo de le-
che, se va a reducir hasta
el 10 por ciento. Esto es
especialmente peligroso
durante la menopausia.
Las mujeres consumen
menos leche porque se
asocia su abandono con la
pérdida de peso". De esta
forma, se debe recomen-
dar un consumo modera-
do para la población gene-
ral de entre medio litro y
tres cuartos de litro al día.
Para los niños, las mujeres
embarazadas, las posme-
nopáusicas y la tercera
edad, la cantidad debe al-
canzar el litro.

Los mitos que circulan
respecto a los efectos ne-
gativos de la leche sobre la
salud se centran en seis
puntos: el sistema cardio-
vascular, el peso corporal,
la diabetes, el cáncer, el as-
ma y la secrección de mu-
cosidad.

Según Casamiglia, en

muchas ocasiones para la
reducción del colesterol
en sangre, los facultativos
aconsejan reducir la inges-
ta de leche y productos
lácteos. "Sin embargo, des-
de el punto de vista cientí-
fico el colesterol sanguí-
neo es un mal indicador
de nuestra salud cardiovas-
cular. ¿Qué es peor: con-
sumir la grasa láctea y el
calcio o dejar de consumir
calcio? Hoy los estudios
epidemiológicos prospec-
tivos demuestran que los
que consumen leche tie-
nen menos problemas car-
diovasculares que los que
no, y que este líquido me-
jora el perfil lipídico en
sangre".

Además, la leche es el
alimento común con índi-
ce glicémico más bajo. Se-
gún algunos estudios, to-
mar más de medio litro al
día reduce un 60 por cien-
to el riesgo de diabetes ti-
po 2. Asimismo, otros es-
tudios, y la Sociedad de
Dietistas Americana, desa-
consejan retirar estos pro-
ductos en las dietas de
adelgazamiento, ya que
ayuda a obtener una ma-
yor pérdida de peso.

En cuanto al mecanis-
mo de acción que produce
estos beneficios, Calsami-
glia explica que la acción
del calcio y la presencia de
péptidos bioactivos actúan
como inhibidores de la en-
zima conversora de la an-
giotensina, lo que ayuda a
reducir la presión arterial
sistólica y diastólica, mien-
tras que otro péptido pro-
duce sensación de sacie-
dad y el calcio actúa como
un quimioprotector.
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