
ASMA YASMA Y 
DEPORTEDEPORTE

• Dr. Victor Pawluk
• Jefe Consultorios Neumotisiología
• Htal. de Niños Pedro De Elizalde
• Buenos Aires



• LOS NIÑOS CON ASMA YLOS NIÑOS CON ASMA Y 
ESPECIALMENTE AQUELLOS CON 
FORMAS SEVERAS TIENDEN A UNFORMAS SEVERAS, TIENDEN A UN 
ESTILO DE VIDA SEDENTARIO.

Ó Í• EL TEMOR A LA APARICIÓN DE SÍNTOMAS 
Y PRESENTAR ASMA INDUCIDO POR 
EJERCICIO (EIA) INHIBEN SU 
PARTICIPACIÓN EN ACTIVIDADES 
DEPORTIVAS.



ASMA INDUCIDA PORASMA INDUCIDA POR 
EJERCICIOEJERCICIO

APARICIÓN DE SIGNOS Y•APARICIÓN DE SIGNOS Y 

SÍNTOMAS DE ASMASÍNTOMAS DE ASMA 

PROVOCADOS POR ELPROVOCADOS POR EL 

EJERCICIOEJERCICIO.



PATOGENIA

B b t ió Aumento de la osmolaridadBroncoobstrucción
Vaso constricción
Recalentamiento

Aumento de la osmolaridad.
Aumento de la concentración 
de Ca e Inositol trifosfatoRecalentamiento

Edema degranulación de los 
mastocitos con liberación de 
Histamina, Leucotrienos, 
ProstaglandinasAllergy 2008: 63: 387–403



EVALUACIÓN DEL IMPACTO DEL 
DEPORTE

EN NIÑOS CON ASMA

• CUESTIONARIOS
• NIVEL DE CONTROL DE LA 

ENFERMEDAD
• CALIDAD DE VIDA

• ESTUDIOS FUNCIONALES
ESPIROMETRÍA CVF FEV1 PEF• ESPIROMETRÍA: CVF, FEV1, PEF, 
FEF25-75.



FACTORES QUEFACTORES QUE 
INTERVIENEN EN LA 

PARTICIPACIÓN 
DEPORTIVADEPORTIVA



FACTORES 
DEPENDIENTES DEL 

PACIENTEPACIENTE
• ASUMEN QUE LA LIMITACIÓN FÍSICAASUMEN QUE LA LIMITACIÓN FÍSICA 

ES PARTE INEVITABLE DEL ASMA.

• CUANDO REALIZAN ACTIVIDAD FÍSICA 

LO HACEN CON INTENSIDAD 

LIMITADA.
BMC Fam Pract 2008;9:40.





FACTORES 
DEPENDIENTES DELDEPENDIENTES DEL 

ENTORNOENTORNO
CONCEPTOS NEGATIVOS DE  LOS 

PADRES SOBRE LA ACTIVIDAD FÍSICA ENPADRES SOBRE LA ACTIVIDAD FÍSICA EN 
NIÑOS CON ASMA:

“EL ASMA ES UNA LIMITACIÓN PARA LA 
PRÁCTICA DEPORTIVA”

Pediatr Pulmonol. 2014; 49:835–841



ACTITUD DE LOSACTITUD DE  LOS 
PADRES FRENTE A LA 
PRÁCTICA DEPORTIVAPRÁCTICA DEPORTIVA

• ESTIMULAR LA PARTICIPACIÓN EN 
FORMA TEMPRANAFORMA TEMPRANA.

• FACILITAR LA PRÁCTICA DEPORTIVA. 

Pediatr Pulmonol. 2014; 49:835–841



ESTIMULAR LA PRÁCTICAESTIMULAR LA PRÁCTICA  
DEPORTIVA



ESTIMULAR LA PRÁCTICA  
DEPORTIVA

Pediatrics 2004,113:341-346



¿PUEDO HACER DEPORTE?



JUEGOS OLÍMPICOS DE BEIJING
•NADADORES:•NADADORES:

• 19,1% USABA  AGONISTAS
• 32,9%  OBTUVO MEDALLAS

•CICLISTAS
• 17,3% USABA  AGONISTAS

29 9% OBTUVO MEDALLAS• 29,9% OBTUVO MEDALLAS
Clin J Sport Med 2011;21:46-50





Para iniciarse en un deporte,

la recomendación debe tener

presente cuales son los

elementos inherente al Asma

Inducido por Ejercicio.



ÓINTENSIDAD Y DURACIÓN DEL 
EJERCICIO

AUMENTO DE LA VENTILACIÓN 
POR LARGO PERÍODO DE 

TIEMPO



CONDICIONES QUE FAVORECENCONDICIONES  QUE FAVORECEN 
EL ASMA INDUCIDA POR EJERCICIO

• TEMPERATURA
• HUMEDAD
• POLUCIÓNPOLUCIÓN
• CLORO

EXPOSICIÓN A PARTÍCULAS EN• EXPOSICIÓN A PARTÍCULAS EN 
SUSPENSIÓN



FACTORES AMBIENTALESFACTORES AMBIENTALES

• DEPORTES AL AIRE LIBRE       CONTAMINACIÓN
Lancet 2002; 359:386–391

• CORREDORES EN VERANO                               POLEN

• ESQUÍ FRÍO

Br J Sports Med 1998;32:125–129

ESQUÍ                                                           FRÍO

• NATACIÓN                                                        CLORO

Scand J Med Sci Sports 1995;5:152–159

Allergy 1998;53:346 352

• PATINAJE SOBRE HIELO                            PARTÍCULAS FINAS
Allergy 1998;53:346–352

Inhal Toxicol 2003;15:237–250



DEPORTES QUE PRODUCENDEPORTES QUE PRODUCEN 
MAYOR AUMENTO DE LA 

VENTILACIÓNVENTILACIÓN
• CARRERA DE 
FONDO

• CICLISMO

FÚTBOL• FÚTBOL

• BÁSQUETBÁSQUET
• RUGBY



DEPORTES QUE PRODUCENDEPORTES QUE PRODUCEN 
MENOR AUMENTO DE LA 

• DEPORTE DE RAQUETAVENTILACIÓN

• GIMNASIA

• DEPORTES DE COMBATE

• VOLLEYBALL• VOLLEYBALL

• ATLETISMO, VELOCIDADATLETISMO, VELOCIDAD



NATACIÓN



CARACTERÍSTICAS 
FAVORABLES

• AMBIENTE CÁLIDOAMBIENTE CÁLIDO
• HÚMEDO

BAJA EXPOSICIÓN A PÓLENES• BAJA EXPOSICIÓN A PÓLENES
• POSICIÓN HORIZONTAL
• PRESIÓN HIDROSTÁTICA SOBRE LA 

PARED TORÁCICAPARED TORÁCICA
• TONIFICACIÓN DE MÚSCULOS 

SUPERIORES DEL CUERPOSUPERIORES DEL CUERPO
Revista Internacional de Ciencias del Deporte.2009;16(5),90-105.
Cochrane Database Syst Reviews 2013;(4):CD009607.



CARACTERÍSTICASCARACTERÍSTICAS 
DESFAVORABLES

• RIESGO DE GENERAR UN TONO 
PARASIMPÁTICO EXAGERADO (REFLEJO 
DE BUCEO).

• BRONCOOBSTRUCCIÓN GENERADA POR 
EL EFECTO IRRITANTE DE LA INHALACIÓNEL EFECTO IRRITANTE DE LA INHALACIÓN 
DE PRODUCTOS DERIVADOS DEL CLORO.

Canadian Paediatric Society Healthy Active Living and Sports Medicine 
Committee Paediatr Child Health 2010;15(4):213-8



CARACTERÍSTICAS 
DESFAVORABLES

Pediatric Pulmonology 44:31–37 (2009)





CLORO VS OZONOCLORO VS OZONO

PLOS ONE | WWW.PLOSONE.ORG. JULY 2013 | VOLUME 8 | ISSUE 7 | E68447



CLORO VS OZONO



CLORO VS OZONO

PLoS ONE 2013 8(7): e68447.doi:10.1371/journal.pone.0068447



NATACIÓN RECREATIVANATACIÓN RECREATIVA

• NO HAY EVIDENCIA DE QUE 
CAUSE EFECTOS ADVERSOS EN 
EL CONTROL DEL ASMAEL CONTROL DEL ASMA.

• MEJORA LA FUNCIÓN PULMONAR• MEJORA LA FUNCIÓN PULMONAR .  

• DISMINUYE LOS SÍNTOMAS
RESPIRATORIOS.

Lung function in the ALSPAC cohort. Am J Respir
Crit Care Med 2011;183:582–588

Evid.-Based Child Health 8:5: 1514–1581 (2013)



C h D t b S t R 2013 4 CD009607Cochrane Database Syst Rev 2013;4:CD009607. 
(8 publicaciones, 262 niños y adolecentes)

•NADAR UN MÍNIMO DE 30NADAR UN MÍNIMO DE 30 
MINUTOS , VARIAS VECES A 
LA SEMANA, MEJORA EL 
VEF1 EN 100 MLVEF1 EN 100 ML. 



NATACIÓN DE COMPETICIÓN

• ALTA PREVALENCIA DE ASMA INDUCIDA 

POR EJERCICIO.

SE DEMOSTRÓ INFLAMACIÓN• SE DEMOSTRÓ INFLAMACIÓN 

NEUTROFÍLICA EN DEPORTISTAS DE 

ALTA COMPETICIÓN.



¿LAS ACTIVIDADES FUERA¿LAS ACTIVIDADES FUERA 
DEL AGUA TIENEN EFECTO 

C OSO?BENEFICIOSO?



J ASTHMA, 2014; 51(5): 544–
551



OBJETIVOOBJETIVO

ANALIZAR EL EFECTO DE UN PROGRAMA DE• ANALIZAR EL EFECTO DE UN PROGRAMA DE
ENTRENAMIENTO INTERMITENTE, EN
GIMNASIOS DE 12 SEMANAS DE DURACIÓNGIMNASIOS, DE 12 SEMANAS DE DURACIÓN.

• EL MISMO CONSISTÍA EN ALTERNAR
ACTIVIDADES DE ALTA Y BAJA INTENSIDAD ENACTIVIDADES DE ALTA Y BAJA INTENSIDAD EN
TRES SESIONES SEMANALES DE 1 HORA DE
DURACIÓN. LAS ACTIVIDADES FUERONDURACIÓN. LAS ACTIVIDADES FUERON
ORGANIZADAS BAJO LOS CRITERIOS DEL
COLEGIO AMERICANO DE MEDICINA DEL
DEPORTE.J Asthma, 2014; 51(5): 544–551



POBLACIÓNPOBLACIÓN

• GRUPO A ENTRENAR: 58 NIÑOS  

EDAD 11 55 + 1 01EDAD: 11,55 + 1,01 
AÑOS

• GRUPO CONTROL: 47 NIÑOSGRUPO CONTROL: 47 NIÑOS       

EDAD: 11,51 + 1,42 
AÑOSAÑOS



RESULTADOS

ENTRE OTROS RESULTADOS ENCONTRÓENTRE OTROS RESULTADOS ENCONTRÓ 
DIFERENCIAS SIGNIFICATIVAS A FAVOR DEL 
GRUPO ENTRENADO EN:GRUPO ENTRENADO EN:

• LOS RESULTADOS DE LAS ENCUESTAS 
DE CALIDAD DE VIDA (PAQLQ)DE CALIDAD DE VIDA (PAQLQ).

• ÍNDICE DE DISNEA.

• FUNCIÓN PULMONAR: PEF, FEV1Y FEV6.

J Asthma, 2014; 51(5): 544–551



Sports Med.July 2013



O O ORESULTADOS ENCONTRADOS EN 
LOS GRUPOS QUE ENTRENARON
• MAYOR PORCENTAJE DE DÍAS LIBRES DE 

SÍNTOMAS (P<0 001)SÍNTOMAS. (P<0.001)

• MENOR RESPUESTA A LA INHALACIÓN EN 
LOS TEST DE BRONCOPROVOCACIÓN (PLOS TEST DE BRONCOPROVOCACIÓN. (P <
0.09)

• NO PRESENTARON DIFERENCIAS 
SIGNIFICATIVAS EN EL % DE CAÍDA DEL 
FEV1 POST EJERCICIO.

• MAYOR FEV1 (P = 0 05)
Sports Med.July 2013



TRATAMIENTO DEL ASMATRATAMIENTO DEL ASMA 
INDUCIDA POR EJERCICIO

PRECALENTAMIENTO

• EJERCICIOS CONTINUOS, RÍTMICOS, 
INVOLUCRANDO GRANDES GRUPOSINVOLUCRANDO GRANDES GRUPOS 
MUSCULARES Y EN ESPECIAL LOS 
INVOLUCRADOS EN LA ACTIVIDAD, 
HASTA QUE SE PRODUZCA UNA LEVEHASTA QUE SE PRODUZCA UNA LEVE 
SUDORACIÓN.Am J Respir Crit Care Med Vol 187, Iss. 9, pp 1016–1027, May 1, 2013



BRONCODILATADORES

• SALBUTAMOL:SALBUTAMOL:
• 5 A 20 MINUTOS ANTES DEL EJERCICIO.
• PUEDE FALLAR EN UN 15 A 20% DE LOS 

CASOS.

Am J Respir Crit Care Med Vol 187, Iss. 9, pp 1016–1027, May 1, 2013



• CORTICOIDES INHALADOS:
• EL EFECTO PROTECTOR MÁXIMO SE 

LOGRA 2 A 4 SEMANAS LUEGO DELLOGRA 2 A 4 SEMANAS LUEGO DEL 
INICIO DEL TRATAMIENTO.

• MONTELUKAST:
• 1 DOSIS DIARIA• 1 DOSIS DIARIA. 
• DURACIÓN DE ACCIÓN 24 HORAS
• MÁXIMA PROTECCIÓN 

ADMINISTRADO 2 HORAS ANTES DELADMINISTRADO 2 HORAS ANTES DEL 
EJERCICIO.Am J Respir Crit Care Med Vol 187, Iss. 9, pp 1016–1027, May 1, 2013



PUNTOS CLAVES

• OPTIMIZAR EL TRATAMIENTO DEL

ASMA, ES UN PRE-REQUISITO PARA

QUE EL NIÑO PUEDA PARTICIPAR ENQUE EL NIÑO PUEDA PARTICIPAR EN

ACTIVIDADES FÍSICAS, DEPORTIVAS Y,

COMPETITIVAS CON SUS PARES.



PUNTOS CLAVESPUNTOS CLAVES
SI EL PACIENTE PRACTICA

DEPORTES Y TIENE ASMADEPORTES Y TIENE ASMA

INDUCIDA POR EL EJERCICIO,INDUCIDA POR EL EJERCICIO,

PUEDE SER LA EXPRESIÓN DE LA

FALTA DE CONTROL DE LA MISMA.



PUNTOS CLAVESPUNTOS CLAVES
• EL NADAR TIENE MENOR RIESGO DE

DESENCADENAR OBSTRUCCIÓN
BRONQUIAL QUE EL CORRERBRONQUIAL QUE EL CORRER.

• SE DEBEN UTILIZAR INHIBIDORES DE
LOS LEUCOTRIENOS, CORTICOIDES
INHALADOS Y LABA PARA EL CONTROL
DE LA ENFERMEDAD Y ASÍ EVITAR EL
USO EXCESIVO DE  AGONISTAS DEUSO EXCESIVO DE 2 AGONISTAS DE
ACCIÓN CORTA. Paediatr Child Health Vol 15 No 4 April 2010



LA PARTICIPACIÓNLA PARTICIPACIÓN 
DEPORTIVADEPORTIVA

MEJORA LA CALIDAD DE VIDA• MEJORA LA CALIDAD DE VIDA.

• MEJORA LA CONDICIÓN FÍSICA• MEJORA LA CONDICIÓN FÍSICA.

• MEJORA SU AUTOESTIMA.JO SU U O S

J Rehabil Med 2006; 38: 130–135
Paediatr Child Health Vol 15 No 4 April 2010



• REDUCE LA EIB (MENOR CAÍDA DELREDUCE LA EIB (MENOR CAÍDA DEL 

FEV1).

Med Sci Sports Exerc 2007;39:1474–80.

FEV1).

• REDUCE LA BHR (TEST DE

J Pediatr (Rio J) 2010;86:384–90
Sports Med.July 2013

• REDUCE LA BHR (TEST DE 

METACOLINA)METACOLINA).

• NO SE DETECTARON CAMBIOSEur Respir J 2008;32:1570–5.NO SE DETECTARON CAMBIOS 

SIGNIFICATIVOS EN LOS NIVELES DE 



LA PARTICIPACIÓNLA PARTICIPACIÓN 
DEPORTIVA REDUCE

• NÚMERO DE INGRESOS 
HOSPITALARIOS.

• AUSENTISMO ESCOLAR.

NÚMERO DE CONSULTAS• NÚMERO DE CONSULTAS 
MÉDICAS.

• USO DE MEDICACIÓN.
Sports Med 2005,35(2):127-141.




