Muerte Subita no cardiaca en € deporte. Por Dr. Norberto

Sebbag

La muerte stbita en € deporte (MSD), se define como la situacion que ocurre en forma
brusca e inesperada dentro de la hora de iniciados los sintomas (algunas asociaciones,
consideran hasta 24 hs.) en un individuo supuestamente sano, en €l deporte se tiene en
cuenta cuando ocurre durante la actividad deportiva o a poco tiempo de finalizada la
misma

Su incidencia es baja, con precisién no se sabe, pero esta arededor de 1 cada 200.000
deportista que fallecen a afo, seguramente aumentara, cuando sea obligatorio
denunciar y registrar éste tipo de muerte. Depende del tipo de deporte que practican,
horas de actividad fisica etc.

Las causas de MSD, més frecuente es la cardiaca en un 80% - 90% de los casos, siendo
el mayor porcentgje las de origen congénito, como son la Miocardiopatia Hipertrofica,
Displasia Arritmogénica, anomalias de | as arterias coronarias, etc.

En esta edicidon, me referiré a las causas no cardiacas de MSD. Estas se denominan
también Extracardiacasy se las puede dividir en dos grupos:

A) Medicamentosas.

B) No medicamentosa.

A) Causas medicamentosas:



Estas causas, en muchos casos, estan relacionadas con € doping, un flagelo que por
aumentar el rendimiento deportivo, se hallevado muchas vidas y en otras oportunidades
estan indicados por profesionales o la automedicacion.

Detallaré algunas drogas, que con mayor frecuencia se observan, alteraciones que
pueden conducir ala muerte.

* Efedrina * Anfetaminas

* Cocaina

* Diuréticos

* Anabdlicos esteroides

* Insulina

* Beta 2 agonistas (salbutamol, clembuterol etc.).

Causas no medicamentosas:

Traumatismo de Torax (conmotis cordis).

Golpe de Calor

Deshidratacion

Asma

Traumas Craneos Encefalicos.

Aneurisma Cerebral. Etc.

* % 3k X X X

M edicamentos;

Efedrina- Anfetaminas:

Las anfetaminas son derivados de la efedrina y tienen potente efecto estimulante del
Sistema Nervioso Central y Cardiaco.

Eliminalafatiga, facilita mayor trabajo, produce dependenciay aumenta el rendimiento
tanto fisico como intelectual .

Como estimulante cardiaco, produce aumento de la frecuencia cardiaca, aumento de la
tension arterial, aumenta el gasto cardiaco, es utilizado para aumentar € rendimiento, en
deportes como € ciclismo, atletismo, futbol etc. Produciendo en un corazén sano
taguicardia, pudiendo llegar a sincope o a la muerte subita, en un corazon
estructuralmente enfermo. Al aumentar la frecuencia, produce mayor consumo de
oxigeno y s no tiene suficiente oxigenacion el miocardio, aparecen arritmias cardiaca
(fibrilacion ventricular) y muerte.

Cocaina:

Es una droga con potente efecto adictivo, de dificil control. EI mecanismo de accion es
inhibir la reabsorcion de la dopamina, por ende esta aumenta las propiedades adictivas.
Produce aumento de la tension arterial, de la frecuencia cardiaca, de la temperatura
corporal, de la frecuencia respiratoria, hay vasocontriccion arterial 10 que produce
menor aporte de oxigeno a miocardio, por lo que facilita la aparicién de arritmias
(aumento calcio intracelular), infarto agudo de miocardio, pudiendo llegar alaMSD.
Estimulante del Sistema Nervioso Central, produce euforia, bienestar, alucinaciones,
ansiedad, agresividad, irritabilidad, temblor, convulsiones, confusion, pérdida de la
memoria, del razonamiento, dilatacion pupilar etc.

En e deporte, aumenta la capacidad del trabajo, disminuye la sensacion de fatiga, por



accién sobre Sistema Nervioso y no sobre el musculo, por lo que las lesiones aparecen
por sobre entrenamiento y las Arritmias, que llevan a la Fibrilacién Ventricular por
disminucion del flujo coronario (muerte). Los sintomas cardiacos son palpitaciones,
taquicardia, pérdida de conocimiento, aumenta tension arterial, etc., ésto mas otras
alteraciones llevan ala muerte stbita del deporte.

Diuréticos:

Medicamento usado en cardiologiay en e deporte se considera doping, es utilizada en
el boxeo para bagjar de peso para entrar en categoria, en el fisicoculturismo, para
deshidratar el musculo y ver e marcado del mismo, en otros casos para lavar drogas
prohibidas.

Sus efectos son, hipotension arterial, pérdida de electrolitos como el sodio, potasio,
Ilevando a la hiponatremia (sodio baja) o la hipotasemia (baja potasio), las alteraciones
de estos iones actlian en la conduccion eléctrica del corazén produciendo Arritmias
cardiacas y muerte stbita.

Anabdlicos Esteroides:

Son drogas ergogeénicas, sintéticas derivadas de |a testosterona.

Son utilizadas en distintos deportes en especial en e fisicoculturismo, levantadores de
pesas, donde la finalidad es aumentar la masa muscular y por lo tanto e rendimiento
deportivo, a un ato costo en algunos casos, combinando con diuréticos y en algunos
casos con efedrina.

Los anabdlicos, producen trastornos psicopatol 6gicos, conducta agresiva (vigorexia),
adiccion a deporte sin importar las consecuencias.

Otros efectos:

Masculinizacion, tumor hepético, retencion de liquidos (hipertension arterial), aumento
del colesterol, disminucion testicular, disminucion de espermatozoides, infertilidad,
vello facial, ateraciones menstruales, aumento del clitoris, afecciones renales etc. Son
en genera suspendidos antes de las competencias, combinan diuréticos para deshidratar
y por lo ya mencionado la muerte slibita, puede estar presente. En el 2007 hubo dos
casos reportados en Argentina

Insulina:

Sustancia prohibida en €l deporte, es una hormona peptidica producida por las células
beta del pancreas. Produce almacenamiento en hidratos de carbono, proteinas y grasas.
Los hidratos aumentan la entrada de glucosa alas células, lo cual estimulalaformacién
de glucégeno, aumentando la concentracién, para ser utilizado en la prueba o post
gercicio.

El peligro que puede llevar a la muerte es la Hipoglucemia (baja azicar en sangre). Se
comprobd ademas aumento de la masa muscular, ya que se compard con personas
diabéticas.

Beta 2 agonistas:
Es un medicamento (salbutamol) que esta indicado en pacientes asméaticos, estando



autorizado por via inhaatoria. Es un estimulante cardiaco en especial € salbutamol,
usando a dosis elevadas puede producir taguicardia, arritmiasy puede llegar ala muerte
subita. Ademas produce temblor, disminucion del potasio, cefaleas, ansiedad.

El clembuterol, que es un broncodilatador, usado para € asma, es elegido por los
fisicoculturistas, por tener efecto sobre aumento de la masa muscular (indicado en el
ganado para aumentar masa), elimina parte de las grasas y aumenta la fuerza muscular.
Produce efecto indeseados, como taquicardia, nerviosismo, temblores, hipertension
arterial, lo que puede llevar alaMSD.

Causas No medicamentosas:

Traumatismo de Torax:

Llamado también Conmotis Cordis, se produce cuando un deportista presenta un golpe
sobre €l torax (deportes de contacto), ya sea por un pelotazo a alta velocidad, por golpe
de otro deportista.

Al producirse e golpe, la fuerza es transmitida al esternén y de aca hacia la parte
interna del térax donde puede actuar sobre € corazon y aterar € ritmo eléctrico,
apareciendo arritmias, que pueden ser revertida con un cardiodesfibrilador.

Golpe de calor:

Es una emergencia médica, que se produce cuando por las altas temperaturas y
humedad, e cuerpo no puede regular la temperatura corporal y por ende pierde la
capacidad de eliminar calor, llegando en algunos casos méas severo a 40° 42°, | la
temperatura corporal.

Presenta como sintomas, cefaleas, nauseas, vomitos, decaimiento, confusion,
obnubilacion, convulsiones en casos més graves, llegando a la pérdida de conocimiento
y muerte.

Como prevencion, se debe tener en cuenta los horarios de las competencias, la
vestimenta livianay clara, gorros, hidratacion etc.

El tratamiento, es poner a paciente en un lugar fresco, hidratarlo, bajar la temperatura,
corporal, con parfios frios o bafios, para bgjar algunos grados la temperatura 'y en los
casos graves colocar un suero, bajar latemperaturay derivar.

Deshidratacion:

Se tiene que tener en cuenta, algo fundamental para evitar la deshidratacion, que es la
hidratacion.

Esta debe estar presente, antes, durante y después de la actividad deportiva, en especial
en deportes con més de 2 horas, 0 més de 5 horas como deportes de Ultraresistencia.
Los sintomas frecuentes son: cefalea, astenia, mareos, confusion, desorientacion,
pérdida de conocimiento, convulsiones, etc. El peligro es la Hiponatremia (bajo sodio
en sangre), por lo que rapidamente debe hidratarse, por via parenteral, ampollas de Cl.
de Sodioy derivar.

Asma
Actualmente, gracias a nuevas drogas, para controlar €l broncoespasmo, hoy no es un



impedimento €l asma, pararealizar actividad fisica.

El uso de broncodilatadores (salbutamol, etc.) indicado por médicos y usados en forma
desmedida, puede jugar una mala pasada y ser e gatillo para que se produzcan las
arritmias ventriculares, que suelen ser fatales.

Traumatismos Craneos Encefélicos:

Son traumatismos frecuentes, en especial en deportes de contacto, como € rugby,
fatbol, boxeo, etc.

La mayoria no presenta complicaciones, solo un pequefio porcentaje presenta lesiones
severas, que siempre deben sospecharse, mas cuando presenta algun signo o sintoma.

El fantasma de éste tipo de lesiones es € hematoma subdural (entre cerebro y meninge)
con relativo mejor prondstico y tiempo para € tratamiento y el hematoma extradural
(entre la cgja 6sea y la meninge) de mal prondstico, ya que en pocas horas puede ser
mortal, sdlo la sospecha e inmediata derivacion suelen ser la Gnica salida.

Sintomas, cefaleas, confusion, pérdida de conocimiento, convulsiones, etc. Todo
deportista con sintomas, debe retirarse del campo de juego y derivado. También se debe
tener en cuentalas lesiones cervicales, en especial en e rugby.

Aneurisma Cerebral:

Es una patologia, dificil de detectar, suele detectarse cuando se rompe y produce una
hemorragia cerebral. Previo puede haber sintomas, como cefaleas, mareos, confusion y
pérdida de conocimiento.

Muchos de los casos suelen tener una buena respuesta a tratamiento quirdrgico, otros
guedan con secuel as neurol égicas o lamuerte suele ser €l final.

por Algiandro Luis Trionfini



