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Hace ya seis afos se realizo una reunion cientifica bajo este tema esponsorizado por
la Undersea and Hyperbaric Medical Society (UHMS). Las conclusiones se publicaron
en un libro titulado cAre asthmatics fit to dive?. Después de aquella reunion y en
base 3 la experiencia de los expertos en la materia podemos recoger la idea
fundamental emitida por los médicos responsables ™... por les datos que
disponemos en |z actualidad se sugiere que en los pacientes asmaticos con una
funcion respiratoria normal en reposo, y con una reactividad brongquial baja al
ejercicio o al aire frio, el riesgo de sufrir barotraumatismos es similar al de los
sujetos no asmaticos.”

iQué es el asma?
Los pacientes gue padecen asma sufren episodios intermitentes de tos, dificultad
respiratoria, sensacion de opresion toracica y sibilancias (pitidos al respirar)
intercalados por periodos de normalidad. En funcion de |a gravedad del asma, las
crisis seran mas o menos intensas y los periodos de normalidad estardn mas o
menos reducidos. Los sintomas del asma vienen determinados por el estado
inflamatorio de las vias aéreas y |z accion de un estimulo que desencadena una
R serie de eventos que nos llevan 2 un mayor estado inflamatorio, una contraccion de
la musculatura lisa de los bronquxos que dnsmlnuye su calibre y a un aumento de |z produccion de moco. El retorne a |a normalidad absoluta
sera cada vez mas dificil si no poedemos controlarla, por mal tratamiento, mal diagnésticc o mala evolucion de la enfermedad, porgue el
proceso inflamatorio estard cada vez mas instaurado.
La prevalencia de asma es elevada, entre un 5 y un 10% de nuestra poblacion, aungue sabemos gue los sintomas similares a2l asma de
esfuerzo pueden desarrollarse en pacientes con rinitis, infecciones respiratorias leves u otros estados gque manifiesten un aumento de la
sensibilidad de los bronquios. Por lo que podemos atrevernos a3 decir que es una enfermedad muy presente en nuestra comunidad. Con
respecto 3 la practica del bucec con SCUBA sabemos que existe un gran nimero de individuos que lo disfrutan, incluse profesionales, que
padecen o han padecido asma en algln momento de su vida (alrededor de un 7% de buceadorass en EEUU son asmaticos).

iEs peligroso el bucso 2n 2l asmatico?

La reglamentacion en vigor nos indica que un individuc con asma no puede obtener una licencia que le permita realizar actividades
subacuaticas, utilizando los depdsitos de aire comprimido. Como se sabe, en |z prictica del bucec deportive se respira aire comprimido de
modo gue la conduccion del aire a lo largo del aparato respiratorio debe estar libre de obstrucciones con el objeto de ecualizar las presiones
durante |z inmersion pero sobre todo durante el ascenso a la superficie. Si una cavidad como los pulmones, el cido meadic o los senos tienen
dificultades para comunicarse con el exterior pueden sufrir una compresion en el descenso y una sobreexpansion al ascender. La migracion o
movimiento, o produccion de un tapén de moco hacia una zona determinada que previamente estaba libre, obstruyéndola puede ser |z causa
del accidente de sobrepresion pulmonar.

En principio, parsce evidente que un estado estable previo a la inmersion no nos evita el riesgo de padecer una crisis. El asmatico puede
desencadenar una crisis no solo por el ejercicio, o el frio, sino también por un estade de ansiedad, por miedo, por hiperventilar o por el aire
seco o el inevitable paso de cierta cantidad de agua de mar en un momento u otro de |z inmersion hacia el aparato respiratorio. Debe leerse
de lo presente gue estar bien no es un segurc de no tener una crisis. Hay que vigilar y ser metodico. El buceador que tiene asma debe
recordar que el llevar up tiempo sin sintomas no nos indica que no exista un cierto nivel de obstruccion de las pequefas vias aéreas, que
permitiria un cierto paso del aire en sentido periférico y que en el ascenso pedria verse atrapado con el consiguiente peligro anteriormente
comentado. El riesgo es por |a tanto doble, por un lade el de padecer una crisis de asma y por otro el derivade de un accidente de buceo.

Beneficios del buceo en el asmatico

Se ha comentado los efectos nociveos o peligrosos del asma asociados a |la prictica del buces. Pero esta actividad deportiva nos ofrece
también aspectos beneficiosos para el asma. En general se practica en el Mar ¢ en el Océane, espacies abiertes sin plantas, es decir sin polen
v sin 3caros, por lo que el paciente que padece asma alérgico se encontrard en un ambiente limpic de los estimulos provecaderes de su asma.
El aire, =i bien es bastante seco y puede gue fric en la inmersidn, estd normalmente bien filtrade por lo que los contaminantes e irritantes
respiratorios son infimos. El deporte obliga a una cierta preparacién fisica que mejora |a capacidad aerdbica del individue v |2 mejor tolerancia
a las peguenas crisis de asma. Por dltime, v de lo que podriames hablar muche, como deperte en la naturaleza come deporte individual v a la
vez en equipo, & incluse como deporte de riesge, ofrece una serie de beneficios inherentes a estas condiciones que estimulan el dezarrclls v
formacidn personal estabilizando el estado emaocional del individus (asmatico o na).

Pruebas para zaber zi el asmatico estd preparado

Las pruebas de Valoracion de la Funcién Respiratoria sen impertantes en el asmatice. Mantener unos niveles superiores al 5% de lo esperado
deben ser inviclables antes de hace cualguier actividad fisica, sobre tedo en la naturaleza y en un deporte de riesgo. La valoracien previa con
un medidor de flujo (como los de la foto) puede ser muy Util para hacer un seguimients y aprender a conocer &l asma de cada uno. En la
actualidad hay mediderss de la capacidad respiratoria portdtiles, que memorizan varias pruebas v pueden ser controlades por el especialista a
través de archives informaticos. Estes sen les mas dtiles v mas fiables para el centrol v seguimiente de un asmatice. Ademas de ofrecer una
evolucion del comportamiente de las vias respiratorias durante el tiempe y en funcien de ciertos eventos.

Estas waloraciones neos indican como estd el aparato respirateric en repose. Es obligade gque unm asmatico realice una prueba de
broncereactividad, este es. realizar un test de esfuerzo en unas cendicienes ambientales del aire determinadas, sequedad y frie, gue ponen a
prueba la sensibilidad de estas vias demostrands una respuesta exagerada o no al estimule. Esta prueba no solo es importante parz ver el
estado actual del paciente, sino para valorar la respuesta al tratamiento y a la evolucion de la enfermedad. Es obligado en el buceador con
azma porgue valora unas caracteristicas de |la prueba de esfuerzo gue zon similares a las que puede hallar &l buceador en su medic.

El ejercicic requiere una adaptacién de todes los sistemas para mantener estable al individue v es el medo de poner a prueba al erganisme.
Hacer ocasionalmente una prueba de esfuerzo no sclo es importante para el practicante de una actividad deportiva, sobre toedo si es mayor de
35 afios, sino para todos agquellos individuos que padecen una enfermedad crénica. Mediantz la prueba de esfuerzo cardiorespiratoria con
andlisis metabélice no seéle conseguimes saber el nivel de condicien fisica del depertista sino también si padece alguin déficit o alguna
alteracion en la adaptacien al estrés sclicitade, en este caso el esfuerze, y poner a su disposicién los métodos vy mecanismos oportunos para
solucionarle o evitarlo.

En &l asmatice |la prueba de esfuerze nos sirve scbre tode para ver como ze adecuan las vias respiratorias al reguerimients energético
solicitade, y para valorar la reactividad de los bronguios al ejercicic. Es cierte, y estd demestrado ampliamente, gue si bien el ejercicie no
cura el asma, =i que lo hace mas llevaders porgue mejera el nivel de condicion fisica y aumenta |a tolerancia al ejercicie ¥ a las crisis.



