Cartas al editor

Matronatacion y programas
acuaticos de EE.UU.:
diferencias practicas

y conceptuales

Sr. Editor:

En tiempos de la Pediatria basadaenla
prueba, en que la calidad de la informa-
cién hace al juicio critico y a la toma de
decisiones, es importante diferenciar el
método Matronatacién de otras practicas
acudticas tempranas por su cardcter pre-
ventivo, sus beneficios y falta de riesgos
para la salud infantil. El prestigioso Co-
rreodelaSAP2001:1'alencabezar el docu-
mento de la Academia Americana de Pe-
diatrfa2000:4, por uninvoluntario equivo-
co traduce “Swimming Programs for
Infants and Toddlers”? como Matronata-
ciéon (MN) en el editorial citado. Esta con-
fusion provoco el interés de muchos médi-
cos pediatras sobre las diferencias o simi-
litudes entre los métodos y sus efectos
sobre los nifios. Hoy coexisten en el mun-
do 53 sistemas,’ todos especificos y distin-
tos en su relaciéon con la Pediatria, inser-
cién socio-cultural, marco teérico, back-
ground, objetivos, fundamentacién, prac-
ticas y resultados. Son usuales en précticas
americanas el adiestramiento o “falso
aprendizaje” de supervivencia por flota-
cién dorsal condicionada, lo que se agrava
con el resultado no deseado del descuido
de los padres en la vigilancia de los hijos.?

MN aprueba todas las recomendacio-
nespreventivasde AAP aplicables univer-
salmente. Pero no otras que solo lo son
paralarealidad en EE.UU. y no son trans-
feribles a nuestra Argentina. Disiento con
la afirmacién de la AAP “los nifios meno-
res de 4 afios no tienen el nivel de desarro-
llo para aprender a nadar” que se esgrime
como la causa del fracaso de los progra-
mas de natacién para bebés. En la Primera
Escuela Argentina de Natacién para Bebés
14.500 infantes de 15 dias a cinco afios han
sido filmados y registrados nadando y
ejecutando habilidades de supervivencia.
Cuarenta y seis afios de investigaciones
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nos permiten afirmar que los logros del
aprendizaje tienen estrecha correlacién con
el método empleado.’

Es un método seguro que se ensefia
hoy en cientos de centros del pais y el
extranjero. No hay opiniones contrarias a
laMatronatacién Educativa® que estd cien-
tificamente comprobada como beneficio-
sa y comprometida éticamente con los
derechos de los nifios y la familia. El mé-
todo estd basado en el aprendizaje supe-
rior, el juego, la prevencién activa y el
respeto personal, relacional y evolutivo.
Ausentes en otros programas, hacen dife-
rencia nuestros requisitos obligatorios de
la aceptacién y seguimiento del médico
pediatra de cada infante, los docentes ti-
tulados y el control ambiental por labora-
torio del aire y del agua. Los trabajos de
AAP son respetados en muchos paises y
entre ellos, el nuestro. La generalizacion
podria quitar a estas “recomendaciones”
validez cientifica y la errénea convicciéon
acerca de “la limitacién normal del nifio
para aprender a nadar”* podria apartar a
los mds pequerfios, en su fase sensible, de
un aprendizaje ltdico y preventivo acon-
sejado por varios organismosy por Pronap
99°como “ideal desde el nacimiento a los
12 meses”. =

Dra. Patricia Cirigliano
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