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Dame tus cansadas, tus pobres, tus

hacinadas masas anhelando respirar

en libertad.

Emma Lazarus 1849-1887



PROLOGO: ASMA — UNA OPCION

Este libro explora:

e Por qué tienes asma y, mas importante, como revertirlo

e (CoOmo destapar tu nariz

e (Como detener la sibilancia y la tos permanente

e (Como eliminar el ronquido y el insomnio

e (Como mejorar en gran medida el suefio y los niveles de
energia

e (Como reducir y, a menudo, eliminar tu dependencia de

los medicamentos calmantes y preventivos

e (Como ejercitarse correctamente y eliminar el asma

inducido por el ejercicio.

Cambiar la dieta, la eliminacion de los desencadenantes del
asma, y el ejercicio fisico ayudan a reducir el asma en un 15%.

Este libro trata de todo eso, mas el 85% restante.

La idea de escribir este libro y los conocimientos que aplico en
¢l, surgen de mi experiencia personal ya que he padecido asma
por mas de veinte afios. Igual que tu, yo conozco qué significa
sentir una opresion constante en el pecho, y despertarse casi

todas las noches luchando por respirar. Conozco muy bien esa



sensacion sofocante cuando deseas inspirar mas aire y, no
importa cuanto aire inhales, atn te sientes asfixiado. La mayor
parte de mi vida tuve que limitar mi actividad fisica ya que
nunca estaba seguro si mis pulmones la soportarian. Esta fue mi

vida y puede ser la tuya.

Pero también conozco la sensacion de respirar completamente
libre, sin la necesidad de medicamentos para el asma. Ahora
puedo experimentar la plenitud de correr cada semana sin temor
a que mis vias respiratorias se cierren. Duermo cada noche sin
despertarme luchando por tomar aire. Mi respiracion ya no es
una lucha y un esfuerzo, es facil y suave. Mi objetivo primordial
con este libro y el DVD es proporcionarte las herramientas

necesarias para hacer precisamente eso.

En 1997, mi vida cambi6 para siempre cuando descubri la obra
del fallecido médico ruso Konstantin Buteyko que revelo el
vinculo entre el volumen de la respiracion y una serie de
condiciones, incluyendo el asma. Podrias decir que has probado
ejercicios respiratorios antes, y que fueron inutiles. Si, yo
también lo hice, pero este enfoque es muy diferente. Se trata de

aprender a corregir tu volumen respiratorio.

Este libro estd basado en 50 afos de investigacion, y en mi
experiencia basada en ensefiarles a miles de asmaticos, a través
de la Clinica Buteyko, como tomar el control de su respiracion

naturalmente. Este método es simple de comprender, y puede
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ser incorporado facilmente a tu estilo de vida. Requiere de
compromiso, al igual que cualquier otro objetivo que valga la
pena. Se puede ensefiar a nifios mayores de 4 afios de edad, y a
todos los adultos con diferentes niveles de gravedad de asma y

EPOC —Enfermedad Pulmonar Obstructiva Cronica-.

Podras lograr 50% menos de tos, sibilancias y dificultad para
respirar en 2 semanas. No hay magia ni pociones. Se basa en la
fisiologia normal, tiene mucho sentido y revela la relacion entre

tu respiracion y tu asma.

Mas atin, 6 ensayos independientes en el mundo Occidental y
los resultados de cientos de miles de asmaticos en todo el

mundo han validado el Método Buteyko.




Profesor Konstantin Buteyko (1923-2003)
Ahora te preguntaras: Si es tan bueno, ;jpor qué no se conoce mejor?
No hay una respuesta clara a esta pregunta. Basta decir que el
tratamiento contra el asma estd generalmente bajo el dominio de los
médicos y de la industria farmacéutica. Los pacientes desean una
solucion rapida y los médicos recetan medicacion que trata los
sintomas en lugar de ocuparse de la causa. Cuando se prescribe
medicacion para el asma, generalmente las instrucciones son “tome
esto por el resto de su vida”.
Otro aspecto importante es que la mayor parte de la investigacion
sobre el asma en el mundo Occidental esta dirigida por las compafiias
farmacéuticas. Ninguna empresa farmacéutica estd interesada en

investigar un método no-farmacolégico exitoso como el de Buteyko.
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CAPITULO 1

.QUE CAUSA EL ASMA?

Video gratuito de esta seccion disponible en

www.ButeykoDVD.com

“Ruidosa y profunda”, la respiracion de un asmatico siempre ha sido
considerada como una consecuencia de la enfermedad. Nadie podria
haber sospechado nunca que ‘la respiracion profunda’ era la causa del
asma bronquial, y que una mayor profundidad de la respiracion podria

provocar la aparicion de los sintomas de la enfermedad”.

K. P. Buteyko MD
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Si le preguntas a tu médico cudl es la causa del asma, la respuesta es
“No lo s¢”.

Lo que se sabe es que el asma es mas frecuente en los paises mas
ricos. 1

En general, se cree que esto se debe a la hipotesis de la higiene basada
en reducir la exposicion a las infecciones durante la infancia lo que
resulta en mejores niveles de vida. Sin embargo, “Desafiando esta
hipotesis, hay una creciente evidencia de que en muchos paises ricos
la prevalencia es mayor entre aquellos de baja condicion socio-
econémica. ©'? Estas diferencias socio-econdmicas en el asma,
sustentan la funcion de los factores ambientales en el desarrollo del

5 15
asma.

Entonces, ;cuales son los factores ambientales y como causan el
asma?

A medida que nos enriquecemos, nuestros estilos de vida cambian y
esto tiene un efecto significativo sobre el modo en que respiramos. En
la vida moderna comemos mas alimentos procesados, comemos en
exceso, hacemos menos ejercicios fisicos, experimentamos mas estrés
y tenemos temperaturas mas altas en el hogar. Los empleos en la
economia moderna tienden a estar basados en los servicios. Como
resultado, involucran muy poca actividad fisica y muchas horas de
conversacion. Ademas, estamos sujetos a la creencia poco saludable
que prevalece en gimnasios, clases deportivas, manejo del estrés, y
aun en el Yoga occidental, acerca de los beneficios de la respiracion

profunda.
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El estilo de vida occidental moderno tiene una profunda

influencia sobre nuestra respiracion; LA AUMENTA.

A lo largo de este libro, emplearé diferentes términos tales como
respiracion pesada, sobrerrespiracion, hiperventilacion cronica,
respiracion intensa. Todos ellos significan lo mismo, y son

cruciales para explicar la causa del asma y la rinitis.

Entonces, ;qué es sobrerrespirar o la hiperventilacion cronica?
Si te digo que te estds sobrealimentando, entenderas a qué me refiero.
Sobrealimentarse es ingerir una cantidad de comida mayor a la que
nuestro cuerpo requiere. Del mismo modo, sobrerrespirar significa
respirar un volumen de aire mayor del que necesitamos. Dirds que tu
no respiras en exceso; pero la mayoria de la gente lo desconoce. A
continuacién se enumeran caracteristicas que son tipicas de personas
que asisten a mis clinicas. ;Cudntas se aplican a ti?

= Respirar por la boca

= Escuchar la respiracion durante el descanso

= Suspiros frecuentes

* Inhalaciones frecuentes

= Respiracion irregular

= Pausa de la respiracion (apnea)

= Profundas inhalaciones antes de hablar

= Bostezar con respiraciones profundas

* Movimiento del térax superior

= Mucho movimiento visible
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= Respiracion esforzada

= Respiracion nocturna pesada

Volumen de Respiracion Normal:

El nimero de respiraciones (inhalacioén / exhalacion) por minuto
durante la respiracion normal es de 10 a 12. Cada respiracion es de
aproximadamente 500 ml. Esto aporta un volumen saludable, tal
como se describe en cualquier libro de texto Médico Universitario, de

5 a 6 litros de aire por minuto.

Volumen de Respiracion Asmatico Tipico:

El nimero de respiraciones por minuto de un asmatico tipico es de
15-20, aproximadamente. Cada respiracion tiende a ser mas larga que
una normal y puede variar de 700 ml a 1 litro. Esto proporciona un
volumen de 10 a 15 litros de aire por minuto. Una cantidad de
ensayos hallaron que el volumen promedio por minuto para los
asmaticos era de 14.1 litros (Bowler 1998), otros investigadores
mostraron un volumen de 15 litros (Johnson et al 1995) y de 12 litros

(McFadden & Lyons 1968). ‘¥

Esta respiracion intensa no sucede s6lo durante un periodo
sintomatico. Es una condicidn cronica que ocurre cada

minuto, cada hora, cada dia.

Las personas con asma, EPOC y otras afecciones respiratorias
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respiran dos o tres veces mas de lo requerido. En términos
alimenticios, es el equivalente a comer diez comidas por dia.
Podemos vivir sin alimentos por unas semanas y sin agua por unos
dias. Podemos vivir sin aire s6lo por unos minutos. El aire, que es tan

vital para mantener la vida, ;debe cumplir con ciertos pardmetros?

(Por qué sobrerrespiramos?

Hay muchas razones por las cuales hiperventilamos y no todas ellas se
aplican a cada individuo. Los siguientes siete factores son mas
frecuentes en paises de una creciente modernizacion y riqueza, y esto

ayuda a explicar por qué el asma y la rinitis son tan prevalentes.

1) Dieta- Comer en exceso aumenta el volumen respiratorio
debido al trabajo adicional que requiere el cuerpo para
procesar y digerir el alimento extra. En segundo lugar, los
alimentos procesados son generalmente acidos. El cuerpo se
esfuerza por mantener el pH correcto de la sangre y aumenta
la respiracion para eliminar didxido de carbono.

2) Al hablar se inhalan grandes bocanadas de aire entre cada
oracion. Las personas que trabajan en ventas, en atencion
telefonica y enseflando, son concientes del cansancio y de las
molestias respiratorias que pueden sentir después de estar
varios dias hablando.

3) Elestrés activa la respuesta de lucha o de huida.
Reaccionamos del mismo modo ante un estrés cotidiano

moderno, como lo haciamos al encontrarnos con un animal
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4)

)

6)

predador hace miles de afios. Al confrontar con un animal
salvaje, teniamos la opcion de luchar o huir tan rapido como
fuera posible. En esta situacion, nuestra respiracion aumenta
para prepararnos para la actividad fisica.

Cuando movemos nuestros misculos generamos mayores
cantidades de CO,. Actualmente, la falta de ejercicio resulta
en una menor produccion de CO; y, por lo tanto, un mayor
volumen respiratorio. Hace cincuenta afos se estima que
realizabamos cuatro horas de ejercicio fisico por dia. Hoy en
dia, muchas personas son afortunadas si logran hacer media
hora de ejercicio diariamente.

La creencia de que es bueno realizar respiraciones
intensas. Los asesores en manejo del estrés, instructores de
gimnasia, entrenadores, y el personal de los medios de
comunicacion que estan mal informados acerca del volumen
correcto de respiracion, habitualmente estimulan la practica de
respiraciones intensas para permitir que entre mas oxigeno al
cuerpo. La confusion radicaria en creer que una respiracion
profunda es una respiracion intensa. Una respiracion profunda
es la que realiza un bebé y se puede observar en los
movimientos de su abdomen. Una respiracion intensa
habitualmente se toma por la boca y, generalmente, involucra
el movimiento de la parte superior del torso. Son
completamente diferentes.

Sintomas del asma. Cuando las vias respiratorias se contraen,

nos sentimos asfixiados. En consecuencia, nuestra respiracion
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aumenta para intentar alejar esa sensacion. Sin embargo, ese
aumento en el volumen respiratorio alimenta aiin mas nuestros
sintomas causando mayor constriccion, y asi se mantiene un
circulo vicioso. Luego les mostraré un ejercicio muy suave
para detener este ciclo.

7) Temperaturas mas elevadas dentro del hogar aumentan la
respiracion. Otro factor es que estamos muy abrigados;
tenemos menor capacidad de regular la temperatura corporal a
través de la piel. Esto nos anima a volver a la forma primitiva
de la respiracién mas pesada para regular la temperatura

corporal.

Hiperventilacion y predisposicion genética;

Se puede argumentar que el mismo porcentaje de la poblacion es
portadora del gen del asma hoy al igual que afios atras. Después de
todo, evolucionamos a lo largo de miles de afios.

Mientras que el asma ha estado entre nosotros por mucho tiempo,
segun los primeros informes que datan de los Antiguos Egipcios, solo
afectaba a un pequefio porcentaje de la poblacion hasta la segunda
mitad del siglo veinte. Por ejemplo, la incidencia de asma
autodeclarado aument6 en los Estados Unidos en un 74% entre 1980 y
1996."

La vida moderna ha resultado en un cambio profundo para nuestra
respiracion. El efecto que tiene la sobrerrespiracion en los individuos
depende de su predisposicion genética. Si portas el “gen del asma” y

sobrerrespiras, desarrollaras asma. Por otra parte, si portas el “gen del
b
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asma” pero no tienes el habito de hiperventilar no desarrollaras asma.

Por ultimo, al corregir la hiperventilacion el asma se revierte.
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Primero formamos habitos, luego
ellos nos forman a nosotros.
Conquista tus malos habitos, o

ellos te conquistaran a ti.

Dr. Rob Gilbert
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Simplemente un habito

La buena noticia es que la hiperventilacion es s6lo un habito. La
parte de tu cerebro (quimiorreceptor central) que regula la
cantidad de aire que respiras, se acostumbra a respirar

demasiado.

En un articulo titulado Sindrome de Hiperventilacion y Asma, el
Dr. Stephen Demeter afirma que “la hiperventilacion
prolongada (por mas de 24 horas) parece sensibilizar al
cerebro, dando lugar a una hiperventilacion mas

20 La hiperventilacion se convierte en habitual o

prolongada.
de largo plazo por lo que, incluso cuando la causa principal se

elimina, el comportamiento se mantiene.

Con los diversos ejercicios descritos en este libro, te ensefiaré
como reducir tu volumen respiratorio hasta alcanzar cantidades

mas normales, jrevirtiendo asi tu asma!

En otras palabras, te ensefiaré a respirar menos.
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. Como la hiperventilacion puede causar el asma?

Tus vias respiratorias se estrechan debido a la combinacion de
diferentes factores. El mas prevalente es la inflamacion, que es

la hinchazon de la pared interna de tus vias respiratorias.

Otro es la contraccion del
musculo liso que rodea a

Vias aéreas tus vias respiratorias, y el

abiertas
tercero es el aumento en la

secrecion de mucosidad por

las células caliciformes.

Vias aéreas

oGS Un ataque de asma describe

un periodo de respiracion

dificultosa. Un ataque
Estrechamiento de la Vias Aéreas .
puede ir desde una tos o una

sibilancia leve hasta una experiencia que pone en riesgo la vida.

Existen diferentes teorias acerca de por qué la sobrerrespiracion
causa el estrechamiento de las vias aéreas. Una es que las vias
aéreas se enfrian y/o se deshidratan por tener que acondicionar
un volumen tan grande de aire. ¢'>%

Un articulo escrito por Davis y Freed publicado en el European

Respiratory Journal concluyo, “la exposicion repetida de aire
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seco en los perros in vivo causa la obstruccion persistente de las
vias aéreas y su inflamacion, no muy diferente a la que se
encuentra en el asma humano”. ¥

El Profesor Buteyko y otros apuntan a la pérdida de Dioxido de
Carbono (CO,). #539

En un articulo titulado El Mecanismo de la Broncoconstriccion
Debido a la Hipocapnia en el Hombre, Sterling escribe, “la
hipocapnia (pérdida de Didxido de Carbono) debida a la
hiperventilacion voluntaria en el ser humano, causa una
resistencia aumentada al flujo de aire”. Mas atn, cuando los
sujetos inhalaron una mezcla de aire conteniendo 5% de dioxido
de carbono, “la bronconstriccion fue evitada, indicando que se
debid a la hipocapnia, no a factores mecanicos asociados con la

hiperventilacion.”*!

JPor qué es tan importante el Dioxido de Carbono?

El Diéxido de Carbono (CO) se genera como un producto final
de la oxidacion de las grasas y los carbohidratos que comes. El
CO; es transportado por tus venas a tus pulmones, donde el
exceso se exhala. Respirar un volumen adecuado hace que la
cantidad requerida de CO; sea retenida en tus pulmones.
Cuando sobrerrespiras, se exhala demasiado CO». El cuerpo

humano requiere de una cierta cantidad de este gas para un
22



normal funcionamiento.

“El Dioxido de Carbono es, en realidad, un componente de la
materia viva mas fundamental que el Oxigeno”, cito Yandell
Henderson en Respiracion Normal - La Clave para una salud

Vital, por el Dr. Artour Rakhimov. *°

El Diéxido de Carbono no es simplemente un gas de desecho.
Es necesario para una cantidad de funciones corporales vitales,

incluyendo las siguientes:
El transporte de Oxigeno

El oxigeno es relativamente insoluble en la sangre, por lo tanto
aproximadamente el 98% del gas es transportado por las
moléculas de hemoglobina. La liberacion del Oxigeno de la
hemoglobina depende de la cantidad de Didéxido de Carbono en
tu sangre alveolar/arterial. Si el Dioxido de Carbono no estd en
el nivel requerido del 5%, el Oxigeno “se pega” a la
hemoglobina y de este modo no es liberado a los tejidos y

organos.

Este enlace fue descubierto en 1904 por Bohr, y es conocido

como Efecto Bohr.

En condiciones normales, el 75% del Oxigeno aspirado es
exhalado al respirar un volumen saludable de 4 — 6 litros por

minuto. Incluso durante el ejercicio intenso, se estima que el
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25% de nuestro consumo de Oxigeno es exhalado. Respirar un
volumen mayor que el normal no mejora la cantidad de Oxigeno
en tu sangre, debido a que ya esta saturada en un 97 — 98%. Por
el contrario, eso reduce los niveles de CO,, primero en tus
pulmones, luego en tu sangre, tejidos y células, y esto reduce la
distribucion de Oxigeno de la hemoglobina en tus globulos

10jos.

Cuanto mayor es la cantidad de aire incorporado a tu cuerpo,

menos Oxigeno es entregado.

Para oxigenar tejidos y 6rganos, el hombre moderno necesita

respirar menos y no mas.

Dilatacion de los vasos sanguineos y de las vias respiratorias

El Dioxido de Carbono relaja el musculo liso que rodea las vias

respiratorias, arterias y capilares.

Por ejemplo, cada gota de | mm Hg de CO; arterial (lo normal
es 40 mm Hg) reduce el flujo sanguineo al cerebro en un 2%.*
En otras palabras, la oxigenacion de tu cerebro disminuye
significativamente cuando respiras pesadamente. No es una
coincidencia que sintomas tales como fatiga, confusion,
ansiedad y falta de concentracion, etc. sean comunes entre los

asmaticos ya que la sobrerrespiracion esta contribuyendo con
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todos ellos.

Para aquellas personas genéticamente predispuestas al asma, la
pérdida de CO, de los pulmones causa que las vias respiratorias

se estrechen.

Cuanto mas intenso respiras, mas estimulas tu asma y otros
problemas relacionados con la hiperventilacion. Cuanto mas
calma y silenciosa sea tu respiracion, mas abiertos estaran tus

vasos sanguineos y tus vias respiratorias.

La sobrerrespiracion aumenta las reacciones alérgicas

Los niveles de Histamina aumentan durante periodos
prolongados de sobrerrespiracion. “** La Histamina es una
sustancia secretada por los mastocitos durante la exposicion a
un alergeno. Esta sustancia causa hinchazon (edema),
inflamacion local y constriccion de las vias aéreas mas
pequeiias (bronquiolos). Esto es especialmente relevante para

personas con Fiebre del Heno (rinitis) y asma.

(Cuantos de los sintomas de hiperventilacion que aparecen a

continuacion tienes ta?

e Sistema Respiratorio: sibilancias, disnea, tos,

opresion en el pecho, bostezos frecuentes,
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ronquidos y apnea del suefo.

e Sistema Nervioso: sensacion de mareo, falta de
concentracion, entumecimiento, sudoracion,
vértigo, sensacion de hormigueo en manos y pies,
debilidad, temblores y dolor de cabeza.

e Corazon: latidos acelerados, dolor en la region del
pecho y un salto o latido irregular del corazon.

e Mente: algunos grados de ansiedad, tension,

depresion, temor y estrés.

Otros sintomas generales incluyen sequedad en la boca, fatiga,
dormir mal, pesadillas, sequedad de la piel con picazon, palmas
sudorosas, calambres, espasmos, aumento de la miccion tal
como orinarse en la cama o visitas regulares al bafio durante la
noche, diarrea, estrefiimiento, debilidad general y cansancio

cronico.

El Cardiologo Claude Lum comenta que “La hiperventilacion
presenta una coleccion de sintomas extranios y habitualmente
sin ninguna relacion aparente, que pueden afectar cualquier

. , . . 45
parte del cuerpo y cualquier organo o cualquier sistema.”

En palabras del fallecido Profesor Buteyko “exhalar el diéxido
de carbono del organismo provoca espasmos en los bronquios,
en los vasos y los intestinos, etc. Esto reduce el suministro de
Oxigeno lo que conduce a una deficiencia de oxigeno y a una

respiracion pesada, completando asi el circulo vicioso.”
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Ejemplos practicos de hiperventilacion que afectan el asma

El ejercicio causa el estrechamiento de las vias respiratorias en un
70-90% de los asmaticos estimativamente.*® De hecho, atin no he
visto a un asmatico moderado a severo que no se vea afectado por
el ejercicio fisico. La respiracion aumenta tan pronto como

comienzas el ejercicio fisico. Cuanto mas pesada es tu respiracion
en relacion a los requerimientos de tu metabolismo, mayor sera el

grado de estrechamiento de las vias respiratorias.

El segundo ejemplo de hiperventilacion que causa asma en pocos
minutos es la risa. Todos conocemos a un amigo o familiar que
entra en un acceso de tos o sibilancias al tener una carcajada.
Cuando uno comienza a reirse, entran grandes bocanadas de aire a
través de la boca. Para algunas personas, 30 segundos de risa son

suficientes para provocar sintomas de asma.

Un informe publicado por la Sociedad Toracica Americana en
Mayo de 2005, concluy6 que la risa causa sintomas en alrededor
del 57% de los asmaticos. *’ En el mismo reporte el experto en
asma Dr. Garay comentd: “Nadie sabe como la risa lleva al asma,

pero puede involucrar la hiperventilacion.”

Entonces, la pregunta a formular es: Si puedes provocar sintomas a
partir de unos pocos minutos de risa o de ejercicio, ;es factible
pensar que si respiras 2-3 veces mas de lo necesario en todo

momento, también provocaras los sintomas?
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(Por qué es beneficioso nadar?

Durante afios los médicos les han dicho a sus pacientes asmaticos
que nadar era bueno para ellos, aunque no sabian exactamente por
qué. La respuesta es simple, al nadar tu rostro estd dentro del agua
y eso reduce el consumo de aire. Si bien inhalas a través de tu boca
durante tus movimientos, el volumen de tu respiracion es mucho

menor que si estuvieras corriendo o realizando otro ejercicio.

“En la mayoria de las formas de ejercicios sobre el suelo, los
patrones de respiracion no son forzados, la ventilacion aumenta
proporcionalmente a lo largo del ejercicio, y las tensiones de CO; al
final de la espiracion son normales o bajas. Por esto, no hay un
estimulo hipercépnico para la broncodilatacion, y los asmaticos no
tienen proteccion... Debido a que las tensiones de CO; al final de la
espiracion no han sido medidas en asmaticos, la propiedad
potencialmente protectora de la hipercapnia puede haber sido pasada

por alto”.

Cuando haces ejercicio, el CO; se produce como resultado de la
actividad metabolica. Esto, combinado con el volumen respiratorio
reducido por la natacion, aumenta los niveles de CO, y, en
consecuencia, dilata tus vias respiratorias. Es lamentable que los
nadadores asmaticos no sean conscientes de ello y, a menudo,
vuelvan a la respiracion pesada a través de la boca tan pronto como

salen del agua.
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“Uno debe comer menos, respirar menos, dormir
menos y trabajar mas duro fisicamente hasta el sudor
de su frente porque esto es bueno. Se trata de un
cambio fundamental, es una reestructuracion real.

Esto es lo que tenemos que hacer en estos dias.”

Profesor Konstantin Buteyko
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CAPITULO DOS

ANHELANDO RESPIRAR LIBREMENTE

Video gratuito de esta seccion disponible en

www.ButeykoDVD.com

“El hombre perfecto respira como si no

respirara”’

Filésofo Lao Tzu, siglo VI a.C.
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Mi objetivo es evitar todo texto innecesario y aportar
exactamente lo que necesitas para progresar. Todos los
ejercicios de respiracion estardn acompafiados de un diagrama
con lineas. Para interpretar cada diagrama, es esencial entender

lo siguiente:

//// \\\\ Contener la respiracidn
Inhalar Exhalar

Cémo interpretar las instrucciones para respirar

Todos los ejercicios de respiracion y la Pausa de Control — que
implica contener la respiracion- se realizan después de una
exhalacion. Contener la respiracion después de una exhalacion
proporciona mayor consistencia y comparabilidad en la
medicion, implica menor tension en los pulmones, y permite
una mayor concentracion de CO; que relaja las vias

respiratorias.

Medir el Volumen de la respiracion — Tu Pausa de Control

Para medir la magnitud de tu volumen respiratorio, se utiliza un
examen muy simple en el que se contiene la respiracion,
denominado Pausa de Control (PC). La Pausa de Control

proporciona informacion acerca de tus sintomas y, lo mas
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importante, de tu progreso. Tu PC mide cuanto tiempo puedes

contener comodamente tu respiracion.

Breve exhalacidn

Ccontener la respiracién

Respiracién
y Contar los segundos

s . normal
Breve inhalacién

Primeros signos de
Falta de aire

Midiendo la Pausa de Control (a)

Para esto necesitaras un reloj con segundero.

1. Realiza una breve inhalacion silenciosa y una breve
exhalacion silenciosa.

2. Tapa tu nariz con tus dedos para evitar que entre
aire a tus pulmones.

3. Cuenta cuantos segundos pasan hasta que sientes
los primeros signos de falta de aire. También
puedes sentir que, al mismo tiempo, tu diafragma se
sacude o empuja hacia abajo involuntariamente.

4. Suelta tu nariz e inhala a través de ella.

Tu inhalacion después de haber tapado tu nariz no deberia ser
mas prolongada que tu respiracion antes de realizar la medicion.
Deberia ser calma y silenciosa. Si tu inhalacion es dificultosa,

eso significa que has contenido la respiracion por demasiado
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tiempo y, por lo tanto, tu Pausa de Control (PC) es inexacta.

Midiendo la Pausa de Control (b)

Aspectos importantes que debes tener en cuenta antes de

comenzar:

1. Debes mantener la respiracion después de exhalar
suavemente.

2. Debes contener tu respiracion hasta que sientas la
primera falta de aire. No es una medicion del maximo
periodo de tiempo que puedes contener la respiracion.

3. La PC es solo una medicion del tiempo durante el cual
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contienes la respiracion. No es un ejercicio para corregir

tu respiracion.

Recuerda que el examen PC es mantener tu respiracion solo
hasta que sientes el primer apremio por respirar. Si al finalizar
la medicion de tu PC, has debido tomar una larga inspiracion,
eso significa que has contenido tu respiracion por demasiado
tiempo. La Pausa de Control mas precisa se toma a primera hora

de la mafiana después de levantarse.

. Qué significa PC (tiempo confortable de contencion de la

respiracion)?
Situ PC es menor a 10 segundos entonces:

e Los sintomas de asma son severos. Disnea, sibilancias
y/0 tos se presentaran con frecuencia durante el dia y la
noche. El volumen respiratorio relativo, determinado por
una contencion tan baja de la respiracion, es muy

grande.
Si tu PC es menor a 20 segundos, entonces:

e Hay sintomas tales como tos, sibilancias, dificultad para
respirar, asma inducido por el ejercicio, resfriados,

infecciones de pecho y fatiga. Cuanto menor sea tu
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contencion de la respiracion, seran mayores tus

sintomas.

Si tu PC esta entre 20 y 40 segundos, entonces:

Los principales sintomas se habran ido, pero puedes
desarrollar sintomas si te expones a un desencadenante.
El efecto del desencadenante es proporcional a tu PC.
Como asmaético te sentirds bastante bien y tu respiracion
sera mucho mas tranquila. Ademas, no tendrés episodios
nocturnos o asma inducido por el ejercicio, y tus
resfriados e infecciones de pecho se reduciran

significativamente.

Si tu PC es mayor de 40 segundos, entonces:

No tienes sintomas de asma. Te sentiras muy bien, con
buena energia, claridad y respiracion. Para asegurar un
cambio fisiologico permanente es necesario alcanzar una

PC de 40 segundos durante 6 meses.

Cuanto menor es la contencion de tu respiracion, serd mayor el

volumen de tu respiracion y tendras mas sintomas. Por ejemplo,

un asmatico muy severo tendrd una Pausa de Control de menos

de 10 segundos. Su respiracion sera muy perceptible, tanto en

reposo como al participar de ejercicios fisicos. Un asmatico con

una PC matutina de 40 segundos no tendra sintomas. Su

35



respiracion no sera perceptible en reposo. El ejercicio fisico
producird una ventilacion mucho menor y no deberia
experimentar sintomas de asma inducido por el ejercicio en

absoluto.

Reglas esenciales para progresar:

e Te sentirds mejor cada vez que tu PC aumente en 5
segundos.
e Situ PC no cambia, no te sentirds mejor.

e Tu PC deberia aumentar en 3-4 segundos cada semana.
e La PC mas exacta se mide a primera mafiana después de
despertarse. No puedes influir sobre tu PC mientras

duermes. Por lo tanto, la PC matinal es la més precisa ya
que se basa en tu volumen de respiracion segun lo
determina tu centro respiratorio.

e Tu PC, tal como se mide durante el dia, te dara
informacion acerca de tu asma en ese momento.

e Tu objetivo es tener una PC matutina de 40 segundos

durante 6 meses.

Tres pasos para aumentar tu PC:

PASO 1.

Abandona la Respiracion Profunda
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a. Cierra tu boca

b. Deja de aspirar al tragar

c. Aplica una respiracion suave y tranquila

d. Nunca oigas tu respiracion durante el reposo.
PASO 2.
Practica la Respiracion reducida

Usa los 6 ejercicios simples del Capitulo 3 — cada uno con

su propio objetivo.
PASO 3.
Realiza ejercicios fisicos respirando correctamente.

(El ejercicio fisico es necesario para aumentar la PC de 20 a 40

segundos. Mas detalles mas adelante).

El PASO 1 es la base. Cambia a la respiracion nasal de modo
permanente, suprime tus suspiros, sé conciente de tu respiracion y
asegurate de que sea tranquila durante el dia. Un suspiro comin es
suficiente para mantener una hiperventilacion cronica; por lo tanto,

es muy importante dejar de suspirar a través de la deglucion o al
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mantener tu respiracion. Sdlo si tu base es fuerte tus resultados

seran buenos.

Progresaras si mantienes tu boca cerrada, pero eso no sera
suficiente por si mismo. También es necesario revertir el habito de

sobrerrespirar que se ha desarrollado a través de los afios.

Para aumentar tu PC de 10 a 20 segundos, son necesarios los

PASOS 1y2.

Para aumentar tu PC de 20 a 40 segundos es necesario el PASO 3.

El siguiente es un ejemplo del cambio en el Volumen Respiratorio

a medida que la Pausa de Control aumenta

A medida que tu volumen respiratorio desciende a niveles mas
normales, tu PC aumenta. El siguiente es un ejemplo de la relacién

entre el volumen respiratorio y tu PC.

PC BAJO - 10 SEGUNDOS

PC de 10 segundos; la respiracion es ruidosa, sonora, irregular,
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extensa, pesada, erratica y forzada.

P e W e

PC de 20 segundos ’

Pausa natural de un segundo

PC de 20 segundos; la respiracion es pesada pero mas tranquila. Se

produce una pausa natural entre cada respiracion.

PC de 30 segundos ?

?

Pausa
Natural

Breve
Inhalacidén

Exhalacidn
Relajada

PC de 30 segundos; la respiracion es tranquila y silenciosa. La

pausa natural es mas prolongada.

e —

__~ =
PC de 40 segundos f
Breve Pausa
inhalacién natural

Exhalacién
relajada

PC de 40 segundos; la respiracion es muy silenciosa, tranquila e
imperceptible.
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Compara nuestros estilos de vida

Cincuenta aiios atras:
Mayor actividad fisica
Alimentos mas naturales
Menos alimentacion excesiva o sobrealimentacion
Temperaturas mas frescas dentro del hogar
Menos conversacion publica

Menor estrés — menos presiones competitivas, un ambiente

mas verde, y mas naturaleza.

Resultado: Volumen respiratorio correcto — PC mas elevada —

asma poco frecuente.

Actualidad:
Poca actividad fisica
Alimentos mas procesados

Sobrealimentacion habitual
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Temperaturas mas elevadas en el hogar y vestimenta mas

abrigada

La conversacion forma una parte importante de nuestra

vida laboral

Mas estrés — ambiente de concreto artificial y ruidoso, con

sobrecarga de informacion

Resultado: Gran volumen respiratorio — PC mas baja — asma

muy habitual.
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“El fin de la raza humana serd que a la larga muera

de civilizacion.”

Ralph Waldo Emerson
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CAPITULO TRES

EL METODO DE LA CLINICA BUTEYKO

Video gratuito de esta seccion disponible en

www.ButeykoDVD.com

“Si A es igual al éxito, entonces la formula es:

A=X+Y+2Z,

X es trabajo.

Y es jugar.

Z es mantener la boca cerrada’.

Albert Einstein
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Mi experiencia, basada en la ensefianza a miles de asmaticos,
me permitid desarrollar un método muy simple para superar el
asma. El modo en que los ejercicios se presentan y se describen
es exclusivo de la Clinicas Respiratorias Buteyko. Este método
es facil de aplicar, de recordar y de incorporar a tu modo de

vida.

En ultima instancia, todos los ejercicios estan destinados a
corregir tu respiracion y revertir la hiperventilacion cronica. El
objetivo es que la respiracion se vuelva silenciosa, suave,
tranquila y regular, tal como caracteriza a una Pausa de Control

elevada.

Los ejercicios de respiracion son la herramienta para que lo

logres.

Todos los ejercicios de respiracién — que se describiran en
detalle mas adelante en este capitulo- involucran respirar menos
en un tiempo determinado con el objetivo de revertir el mal

habito de sobrerrespirar.

Te encuentras en una dieta de aire.

Cuando practicas cualquiera de los ejercicios de respiracion, es
necesario que sientas una falta de oxigeno. La medida de tu
necesidad de aire dependera de cual es el ejercicio que estas
haciendo. Esta es una buena reaccion y es esencial para corregir

el habito de la hiperventilacion. Sentir la necesidad de aire se
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debe a un aumento de CO; en la sangre. Tu centro respiratorio
reacciona al aumento de CO, estimulando tu respiracion para
mantenerla al nivel mas bajo. Después de 9 — 12 minutos de
sentir esa necesidad de aire, el CO; elevado atraviesa la barrera
hematoencefalica y restablece levemente el centro respiratorio.
Esto se manifestara mediante una Pausa de Control (PC) mas
elevada unos minutos después de completar 15 - 20 minutos de

ejercicios de respiracion.

Imagina que estds comiendo diez comidas por dia. Si asistes a
una clase para hacer dieta y te dicen que debes reducir tu
consumo de comida a la cantidad normal de dos a tres comidas
diarias, sentirias hambre ya que la cantidad que comerias seria
menor a la que tu cuerpo estaba acostumbrado. Sin embargo, en
pocos dias, esta sensacion desaparecerd y tu salud general
mejorard. Al corregir tu respiracion, intencionalmente reduces

tu respiracion, y sientes que la falta de aire progresa.

Esta sensacion de necesidad de aire no se debe a que tu cuerpo
se halla privado de Oxigeno, sino a que estas respirando menos

de lo que lo hacias normalmente.

Hay una sola regla simple, y sin ella haras pocos progresos: El
unico modo de saber que estas reduciendo tu respiracion es

cuando sientes la necesidad de aire.

La necesidad de aire es lo mismo que la falta de aire. Algunas
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personas lo describen como sensacion de asfixia o de ahogo. La
experiencia de la falta de aire es similar a participar en una

actividad fisica.

Para experimentar y entender la necesidad de aire, haz lo

siguiente:

¢ Inhala brevemente.
e Exhala suavemente.
e Tapa tu nariz y espera hasta que sientas una

necesidad distinta, pero no estresante, de respirar.

(El grado de escasez de aire dependera del tipo de ejercicio que

estas realizando.)

Para respirar menos — Siente la falta de aire

Nota de Precaucion: Mientras que los ejercicios de respiracion
son perfectamente seguros para la mayoria, no son seguros para
algunas personas. Sino te sientes seguro, no intentes realizar los
ejercicios de respiracion. En ese caso, contdctame a través de la

informacién de Contacto que aparece en el Apéndice 4.

Categoria 1- No intentes realizar ninguno de los ejercicios de
respiracion si tienes o estds atravesando alguna de las siguientes

condiciones:

Tratamientos en curso contra el Cancer
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Diabetes Tipo 1

Epilepsia

Esquizofrenia

Niveles insatisfactorios de presion sanguinea

Dolores de pecho o dolor en la zona del corazén

Anemia Falciforme

Aneurisma Arterial

Algun problema cardiaco en los ultimos seis meses

Hipertiroidismo no controlado

Un tumor cerebral conocido o enfermedad renal.

Categoria 2- Personas que s6lo deberian sentir una escasez de

aire muy leve:

Asmaticos severos o personas con enfisema y EPOC

Diabéticos Tipo 2

Embarazadas (no aplicarlo durante el primer trimestre)
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Personas con Ansiedad / depresion
Personas con migraia

Las personas en Categoria 2 nunca deberian tener una falta de
oxigeno mayor que la que experimentan durante una caminata

suave. Para lograrlo deben practicar SOLO los Ejercicios 2 y 6.

Una opcidn aun mejor seria encontrar un practicante
experimentado que actie como ayudante. (Puedes encontrar la
lista de practicantes en la parte posterior del libro). Si tienes
predisposicion a la ansiedad o las migrafias, es mejor aumentar
tu PC suavemente. Si tu PC aumenta demasiado répido, puedes
experimentar un agravamiento de tus sintomas por un periodo
corto de tiempo. Esta es una reaccion de depuracion y tu PC
amentara una vez que pase. Para aumentar tu PC lentamente, la

falta de oxigeno debe ser tolerable.
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Reacciones de Depuracion

Alrededor de dos tercios de las personas que pasan por una
reduccion en la respiracion experimentan una reaccion de
desintoxicacion o depuracion. Al mejorar el volumen
respiratorio, mejora el flujo sanguineo y la oxigenacion de todos
los tejidos y o6rganos. Las reacciones de depuracion ocurren
cuando la Pausa de Control se mueve entre 10, 20 y 40
segundos. También puede ocurrir cuando la PC es 2, 4 6 5 veces

el valor inicial.

En general, las reacciones de depuracion implican un
agravamiento de tus sintomas, son leves y pueden durar desde
varias horas a varios dias. En la mayoria de las personas duran

de una a dos semanas.

Dependiendo de la persona, los sintomas tipicos incluyen:

e Aumento de las secreciones de moco de los
pulmones, congestion y secrecion nasal,

e diarrea,

e visitas mas frecuentes al bafo,

e pérdida de apetito,

e mas bostezos y fatiga,

e insomnio,

e malestar general,

e olor de la piel (especialmente si has tomado grandes
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cantidades de esteroides orales),

e dolores de cabeza breves,

e aumento de la irritabilidad y la ansiedad (si tienes
tendencia a la ansiedad, es mejor aumentar tu PC
lentamente aplicando s6lo una falta de aire
tolerable),

e sabor metalico o de cobre en la boca y un aumento

en la sed.

No te preocupes, es muy poco probable que experimentes
alguna reaccion. Si tienes una depuracion importante, tu cuerpo
habré pasado un cambio fisioldgico importante y te sentirds

mucho mejor por ello.

Una parte integral de la reaccion de depuracion es la falta de

apetito, por lo tanto, s6lo come cuando sientas hambre.

Para ayudar a reducir la intensidad y la duracion de las
reacciones de depuracion, bebe agua tibia regularmente a lo
largo del dia y contintia con la reduccion de la respiracion

mediante la relajacion.

(EJERCICIO 2 y 6)

Durante la depuracion, tu Pausa de Control disminuira
rapidamente. Luego aumentara nuevamente cuando la reaccion

de depuracion haya pasado, y te sentirds mucho mejor.
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Desde el punto de vista positivo, todo el mundo experimenta
signos de mejora de la salud, incluyendo muchas menos
sibilancias, tos y dificultad para respirar, aumento de la
tranquilidad y concentracion, un mejor suefio y mas energia, y
disminucion del apetito y los antojos de café, chocolate y otros

alimentos.

Cambiando de la respiracion bucal a la respiracion nasal

Todos los recién nacidos — y la gran mayoria de los animales —
respiran por la nariz. Los perros jadean a través de su boca para
regular su temperatura corporal pero, mayormente, su boca esta

cerrada.

Muchos seres humanos duermen, caminan, descansan y trabajan
con su boca abierta. Pareciera que su nariz no es mas que un

adorno.

Tu nariz juega un papel muy importante en acondicionar el aire
que inhalas, antes de que entre a tus pulmones. Seglin mi
experiencia, al cambiar la respiracion bucal a la nasal de forma
permanente, ayudards a tu asma en un 30%. También, me

gustaria agregar que:

A menos que hagas el cambio a la respiracion nasal, nunca

lograras revertir tu asma.
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TU NARIZ:

Filtra: Tu nariz esta revestida con una membrana mucosa.

“Se estima que tres cuartos de las bacterias que ingresan a
traveés de la nariz se depositan en la capa de mucosa y, de
este modo, se eliminan. De hecho, la mucosa tiene su
propia accion antibacteriana”.’

Tu nariz también filtra particulas grandes que son
desencadenantes comunes del asma. (Habitualmente me
consterna que los padres de chicos asmaticos gastan sumas
considerables de dinero en cambiar alfombras, cortinas y
ropa de cama, y en la instalacion de sistemas de vacio de
alta tecnologia para reducir la inhalacion de acaros del
polvo, pero rara vez se estimula al nifio para que respire por

la nariz).

Calienta: Tu nariz mejora la temperatura del aire que
ingresa y, de este modo, reduce la probabilidad de un

enfriamiento de las vias respiratorias.

“Cuando el aire se arremolina a través de los cornetes, se
calienta rapidamente: si entra a la nariz a 6 grados (43
grados F) por ejemplo, sera calentado a 30 grados (86
grados F) al momento de llegar al fondo de la nariz, y
alcanzara la temperatura corporal al pasar por la

. 2
traquea.”
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Humedece: Tu nariz contiene una capa mucosa hiimeda,
que humidifica levemente el aire, reduciendo de esta forma

el efecto de la deshidratacion.

Regula el volumen: Tus fosas nasales son una entrada mas
pequefia que tu boca. Esto, a su vez, genera resistencia y
resulta en un mejor volumen respiratorio, mas silencioso y

calmo.

La respiracion por la boca ocasiona sequedad bucal, lo que
crea un ambiente ideal para alojar bacterias. Esto
contribuye a enfermedades de las encias y a las caries
dentales. Ademas, todos los nifios que respiran
habitualmente a través de sus bocas, tiene mucha mayor

probabilidad de desarrollar una dentadura torcida. >

“Con los arios he notado una tendencia creciente en los
nifios a la respiracion bucal cronica o habitual. Esto tiene
un efecto negativo no solo en el desarrollo de los
maxilares, la forma del craneo en desarrollo y la oclusion,
sino también en la salud general del nifio. Hay muchas
pruebas en la literatura de que la respiracion bucal tiene
un efecto adverso sobre el crecimiento y el desarrollo de la
cara y los maxilares. Todos los nifios que tienen
respiracion bucal habitual tendran una oclusion
defectuosa. > (Una mala oclusion significa que los dientes

estan desalineados y/o que hay una relacion incorrecta entre
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lo dientes de los dos arcos dentales.)

La respiracion bucal se ve horrible. “La respiracion nasal en

publico se considera mds aceptable y atractiva socialmente que la
. .7 » 4

respiracion bucal”.

Para confirmar esto, mirate al espejo. Si deseas una apariencia

atractiva, jcierra tu boca!

La Rinitis es muy comun entre los asmaticos. Los sintomas
incluyen estornudos, congestion nasal, secrecion nasal, picor de
nariz, garganta, ojos y orejas. Hasta el dia de hoy, la gran
mayoria de mis pacientes han sido capaces de realizar el cambio
de la respiracion bucal a la respiracion nasal. Ademas, he
recibido comentarios de mis pacientes acerca de que sus polipos
nasales se han reducido en pocos meses después de que han

hecho un cambio permanente a la respiracion nasal.
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"Todo hombre que puede conducir con
seguridad mientras besa a una bonita
mujer, simplemente no le esta dando al

beso la atencién que se merece”
Albert Einstein
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iPresta atencion cuidadosamente a todos

los ejercicios!

EJERCICIOS DE RESPIRACION segun las Clinicas

Respiratorias Buteyko

EJERCICIO 1: Cémo destapar tu nariz, eliminar el moco o

remover la congestion.

(Falta de aire — moderada a grande)
EJERCICIO 2a 'y 2b: Cémo reducir tu respiracion.
(Falta de aire — tolerable)

EJERCICIO 3: Caminar con la boca cerrada para crear la

necesidad de aire.

(Falta de aire — tolerable)

EJERCICIO 4: Caminar conteniendo la respiracion.
(Falta de aire — moderada a grande)

EJERCICIO 5: PASOS (nifios y adultos saludables)

(Falta de aire — moderada a grande)

56



EJERCICIO 6: Como detener un ataque de sibilancias y tos
(conveniente si tienes sintomas, una PC baja, eres mayor, tienes

diferentes enfermedades)

(Falta de aire — moderada)
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EJERCICIO 1

COMO DESBLOQUEAR TU NARIZ

Video gratuito de esta seccion disponible en

www.ButeykoDVD.com

Si tu PC es menor a 10 segundos, o tienes algunas de las
condiciones enumeradas en la PASINARN, entonces deberas
abstenerte de contener tu respiracion por un tiempo demasiado
largo. A cambio, practica el EJERCICIO 6 para ayudar a

desbloquear tu nariz.

Tu nariz se bloquea debido a que respiras demasiado. Los vasos
sanguineos se inflaman y se secretan mayores cantidades de
moco, haciendo que la respiracion a través de la nariz sea mas

dificultosa.

Se genera entonces un circulo vicioso ya que, al taparse tu nariz,
pasas a respirar por la boca. Esto involucra una mayor pérdida

de CO; que resulta en mas congestion.
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Desbloqueando la nariz

Este ejercicio es muy efectivo para desbloquear tu nariz en unos

pocos minutos:

e Siéntate con la espalda derecha.

e Inhala brevemente a través de la nariz, si es posible,
y exhala brevemente. Si tu nariz esta
completamente bloqueada, toma un pequeio respiro
a través de la comisura de tu boca.

e Aprieta tu nariz con los dedos y mantén la

respiracion. Deja tu boca cerrada.

59



e Suavemente asiente con la cabeza o mueve tu
cuerpo hasta que sientas que no puedes contener la
respiracion por mas tiempo. (Mantén la nariz tapada
hasta que sientas un fuerte deseo de respirar.)

e Cuando necesites inspirar aire suelta la nariz y
respira suavemente a través de ella, inhala y exhala,
con tu boca cerrada.

e (Calma tu respiracion lo mas rapido posible.

Breve exhalacién

T T

Breve inhalacidn Contener la respiracién Normalizar la

respiracidén

Acumular una buena
falta de aire

Cémo desbloquear la nariz naturalmente

Si tu nariz no se libera completamente, espera 30 segundos
hasta que tu respiracion se haya recuperado, antes de realizar
nuevamente este ejercicio. Deberas hacerlo varias veces hasta

desbloquear completamente tu nariz.

Después de realizar este ejercicio varias veces tu nariz estara
destapada. Es posible que también sientas calor y un estado de
mayor alerta debido a la dilatacion de los vasos sanguineos.

Este ejercicio también es util para sacar el moco de las vias
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respiratorias y para eliminar la congestion. Para terminar con la
congestion, realiza este ejercicio de contener la respiracion

muchas veces jmientras estds sentado en el inodoro!

Si tienes una PC baja, eso indica que estés respirando
profundamente y, por lo tanto, tu nariz se bloqueara
nuevamente. Sélo cuando la PC matinal esta por sobre 20

segundos, tu nariz permaneceré despejada.

Realiza este ejercicio cada vez que tu nariz se bloquee. Aun si
padeces un resfriado, asegurate de respirar por la nariz.
Posiblemente piensas que no puedes desbloquear tu nariz
cuando tienes un fuerte resfriado, pero si puedes. Si tienes
catarro, cierra tu boca y reduce tu respiracion durante el dia. (Se
explica mas adelante). Esto acortard la duracion de tu resfriado
y reducird ampliamente la probabilidad de que pase a tu pecho.
Yo he visto cientos de asmaticos que redujeron drasticamente
sus congestiones e infecciones respiratorias después de que
aprendieron a respirar por la nariz y corrigieron su volumen

respiratorio.

Cuando se realiza por primera vez el cambio de la respiracion
bucal a la nasal, el volumen de aire inhalado se reducira. Tu
boca es una abertura mas amplia y por eso puedes respirar
bastante mds aire a través de ella. Si tuvieras tu boca abierta por
varios afos, seguramente el cuerpo se adaptaria a esa

respiracion mas intensa.
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Tus fosas nasales son un espacio pequeio y, por lo tanto,
generaran mayor resistencia que la respiracion por la boca. En
consecuencia, sentirds que no estas recibiendo suficiente aire.
Esto duraré sélo un corto tiempo. En pocos dias, tu centro
respiratorio se habrd acostumbrado a un volumen de aire mas

adecuado.

Hagas lo que hagas, asegurate de mantener tu boca cerrada. Tu
cuerpo podria comenzar a jugarte malas pasadas y convencerte
de respirar mas induciendo el bostezo, el suspiro, el olfateo o la
respiracion bucal. Trata de no aumentar la respiracion en esta

situacion.

Cuando aparece la necesidad de una respiracion profunda, por
ejemplo al suspirar, traga inmediatamente. Si también tienes
deseo de bostezar, evita realizar la respiracion profunda que
acompaia al bostezo. En lugar de eso, reprime el bostezo

manteniendo la boca cerrada o tragando.

Para una persona habituada a la respiracion por la boca, toma
s6lo unos pocos dias cambiar a una respiracion nasal
permanente. Una mayor observacion de la respiracion y la
practica de una menor respiracion son elementos importantes

para hacer este cambio.

La respiracion nasal debe ser respetada en todo momento y

durante todas las actividades. Recuerda que cuando respiras por
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la boca por periodos largos de tiempo, estas incitando a los
sintomas del asma jy reduciendo la oxigenacion de tejidos y

organos!

Un vez que has hecho el cambio a la respiracion nasal, se
volvera incomodo respirar por la boca ya que se sentiran los
efectos de la entrada de aire frio y seco por la boca. A menudo
la gente empieza a preguntarse como demonios se las arreglaron
para ir por la vida con la sensacién permanente e incomoda de
la nariz bloqueada, una condiciéon que es frecuente, y por lo
general infructuosa, regida por el uso de aerosoles nasales,

descongestionantes o incluso por una operacion.

Solucion Salina para la Rinitis

Lo siguiente es altamente recomendable para personas con
rinitis y sinusitis. Se usa junto con el EJERCICIO 1 —el

ejercicio de desbloqueo de la nariz.

e Hierve un vaso de agua y deja que se enftrie hasta
que esté tibia

e Agrega unos granos de sal marina para disolver en
el agua (aproximadamente 1/8 de cucharada.
Demasiado puede picar)

e Vierte un poco del agua salada en la palma de tu
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mano e inhala por una de las fosas nasales.
e Espera un momento y repite con la otra fosa nasal.

e Continua aspirando la solucion en cada fosa nasal.

Cuando acabes, seca tu nariz con un pequeno pafiuelo de papel.
Tu nariz estara internamente mas limpia y menos
congestionada. El mal aliento que a menudo se origina por el
goteo nasal posterior se reduce cuando el interior de la nariz se

mantiene limpio (jte recomendaria hacerlo en privado!).

El método habitual de sonarse la nariz repetidamente implica
una respiracion de gran volumen y puede dafiar las paredes
interiores de tu nariz y contribuir a la inflamacion. Usar la

solucion salina es mucho mas efectivo.
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EJERCICIO 2

Como reducir tu respiracion (facil)

Este es un ejercicio muy simple para reducir el volumen de tu
respiracion. A medida que te sientas mas comodo con el
concepto de respiracion correcta, y hayas aumentado la
observacion de tu respiracion, puedes ver el Apéndice 8§ para

una descripcion mas detallada.

Leve falta de aire

"t

Respiracidn
Volumnen respiratorio normal al final
normal del ejercicio

Creando una pequefia falta de aire

e Siéntate con la espalda derecha.

e Controla la cantidad de aire que fluye a través de tus
fosas nasales colocando tu dedo debajo de tu nariz
en posicion horizontal. Tu dedo debe estar justo por
encima de tu labio superior, suficientemente cerca
de tus fosas nasales como para sentir el flujo de
aire, pero no tan cerca como para bloquear la

circulacion del aire.
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Ahora, respira suavemente hacia la punta de tus
fosas nasales. Es decir, s6lo toma suficiente aire
para llenar tus fosas nasales y nada mas. Inhala una
pizca de aire (quizés 1 cm) con cada respiracion.
Cuando exhalas, imagina que tu dedo es una pluma,
exhala suavemente hacia tu dedo de modo que la
pluma no se mueva.

Al exhalar, cuanto mas caliente sientas el aire, mas
profundo estés respirando. Concéntrate en calmar tu
respiracion para reducir la cantidad de aire caliente
que sientes en tu dedo.

A medida que reduces la cantidad de aire caliente
sobre tu dedo, comenzaras a sentir la necesidad o el
deseo de aire.

Trate de mantener la necesidad de aire durante unos

4 minutos. Debe ser distinto sin ser estresante.
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La necesidad de aire durante este
ejercicio no debe ser mayor que en el

final de la Pausa de Control.

Otra forma de describir la sensacion es tener el mismo nivel de
fatiga que durante una caminata suave. La unica diferencia es
que ahora aun estas sentado. Saber esto ayudara a disminuir
cualquier sentimiento de panico que podria ocurrir. Muchos
asmaticos se sienten incomodos con esto ya que es la misma
sensacion que surge durante un periodo de dificultad para
respirar. Pero no te preocupes, después de un poco de préctica,
seras capaz de mantener la necesidad de aire sin sufrir de
ansiedad. Tu necesidad de aire debe ser distinta pero no
estresante. Si tu necesidad de aire no es diferente, entonces
reduce aun mas tu respiracion. Si tu necesidad de aire es
demasiado estresante, entonces respira un poco mas y deja que

tu cuerpo se relaje.
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Dedo debajo de la nariz

EJERCICIO 2B

Puedes intentar también este método muy simple. Es como si
una de tus fosas nasales estuviera parcialmente bloqueada. Para
crear una necesidad de aire trata de respirar a través de la fosa
nasal parcialmente tapada colocando tu dedo sobre la fosa nasal
no bloqueada. Al bloquear la fosa nasal libre, reduciras tu
inhalacion y podras sentir la falta de aire. Trata de mantener

esto por periodos de 4 minutos.

La efectividad de este ejercicio depende de si te sientes

sofocado, o no.
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(Como se siente tu fosa nasal bloqueada después de unos

minutos de respirar a través de ella?

Rutina para el EJERCICIO 2

Mide tu pulso.

Toma la Pausa de Control.

Reduce la respiracion por 4 minutos.

Espera 2 minutos y toma la Pausa de Control.
Reduce la respiracion por 4 minutos.

Espera 2 minutos y toma la Pausa de Control.
Reduce la respiracion por 4 minutos.

Espera 2 minutos y toma la Pausa de Control.
Reduce la respiracion por 4 minutos.

Espera 2 minutos y toma la Pausa de Control.

Mide tu pulso.

La PC tomada al final de las 4 series debe ser 25% mas elevada

que la medida al comenzar.

Tu pulso medido al final de los 20 minutos debe ser un par de
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latidos por minuto menor que tu pulso medido al comienzo. Si
tu pulso es mas alto, descansa por unos minutos y midelo
nuevamente. Siaun esta alto, es un signo de que has estado
estresado durante el ejercicio. La proxima vez que practiques el
Ejercicio 2, asegurate de tener una escasez de aire, pero debes

poner mayor énfasis en la relajacion.

El pulso normal de reposo para un adulto debe ser entre 60 y 80
pulsaciones por minuto. El pulso de un nifio serd mas elevado y

disminuird a medida que el nifio crezca.

Si el pulso en reposo de un adulto es 100 0 mas, y su PC es 10
segundos o menos, debe visitar al médico ya que el asma es

muy inestable y es probable que tenga deficiencia de esteroides.

Con el fin de obtener resultados en la reduccion de la
respiracion, es necesario practicar 20 minutos de respiracion

reducida durante cada sesion. (Cuatro sesiones de 4 minutos).

Una situacion tipica para una persona con asma es la siguiente:

Pulso- 72

PC- 8 segundos

4 minutos de respiracion reducida
PC - 7 segundos

4 minutos de respiracion reducida
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PC - 9 segundos

4 minutos de respiracion reducida
PC - 9 segundos

4 minutos de respiracion reducida
PC - 11 segundos

Pulso- 68

Deberias sentirte mas acalorado al reducir tu respiracion. Sino
sientes mas calor, aseglirate de que tienes falta de aire y de que

puedes mantenerla por 4 minutos cada vez.

Tu mente puede vagar, por lo tanto concéntrate en volver tu

atencion a crear la necesidad de aire durante el ejercicio.

Tu opcion para el resto de tu vida es respirar intensamente y
tener asma o corregir tu respiracion y revertir tu condicion.
Habitualmente les digo a mis pacientes que si ellos no ponen
esto en practica jsignifica que no han sufrido suficiente! Si estds
harto de tus sintomas de asma y quieres hacer un cambio,

entonces pondras esto en practica.

Veinte a treinta minutos como primera medida al levantarte a la
mafiana es una excelente forma de revertir el ahogo de la noche

anterior. Repite lo mismo durante el dia y como ultima cosa a la
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noche antes de ir a la cama. Mientras haces tus 4 series de 4
minutos, trata de tener una deficiencia de aire por 4 minutos
completos. No es muy ttil reducir la respiracion durante los
primeros 30 segundos, y luego respirar intensamente por los

restantes tres minutos y medio.

Reducir la respiracion antes de ir a dormir, asegura un suefio
tranquilo y reparador con muy buenos niveles de energia

cuando te levantas en la manana.

Cuando ya estas entrenado en estos ejercicios, puedes

realizarlos en cualquier lugar.

Estar sentado con la espalda recta es la mejor opcion, pero
también es util crear una falta de aire tolerable en cualquier

posicion.

Recuerda que cuanto méas a menudo te acuerdes de reducir tu
respiracion un poco y crear una escasez tolerable de aire, mejor.
Puedes reducir su respiracion mientras estas en la escuela o en
el trabajo, o mirando television, leyendo un libro o haciendo

cualquier otra actividad donde puedas mantener la falta de aire.
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EJERCICIO 3

Obtener lo mejor del ejercicio fisico

Video gratuito de esta seccion disponible en

www.ButeykoDVD.com

En mi experiencia, todos los asmaticos que participan
regularmente de actividades fisicas tienen mejor control de su
condicion que aquellos que no lo hacen. Esta seccion se refiere
a la ejercitacion segura y a la obtencion de los maximos

beneficios de ella.
La importancia del ejercicio

Hay s6lo dos formas de aumentar el CO; en el organismo
humano. La primera es reducir el volumen respiratorio, y la
segunda es producir mas CO; haciendo ejercicio fisico. Hoy en
dia, la mayoria de los asmaticos hace lo contrario, respira
intensamente y hace poco o nada de ejercicio debido a su miedo

de tener un ataque de asma.

El CO; se genera mediante la respiracion interna en el proceso

de conversion de los alimentos y el oxigeno en energia. Un
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musculo en actividad genera mas CO, fomentando asi la
liberacion de Oxigeno de la hemoglobina para ser entregada a
ese musculo. (Recuerda que la presencia de CO;, rompe la unioén

entre el Oxigeno y la hemoglobina dentro de los globulos rojos).

Para producir mas CO, jmueve tus musculos!

Respiracion nasal:

Una Pausa de Control baja se corresponde con un mayor
volumen respiratorio y un mayor riesgo de ataque de asma a
partir del ejercicio fisico. Como resultado, nunca respires por la
boca si tu PC es menor a 20 segundos. (Puedes tener tu boca
abierta durante la actividad fisica por periodos cortos de tiempo

cuando tu PC es mayor a 20 segundos.)

Toda la respiracion debe ser a través de la nariz. Inicialmente,
esto puede parecer imposible debido a la arraigada costumbre

de respirar por la boca.

Pero no te preocupes, es facil de dominar. Al comienzo te

parecera que no eres capaz de caminar tan rapido como lo haces
con tu boca abierta ya que la sensacion de ahogo sera mayor. En
unos dias, esto pasard y tu caminar mejorara paulatinamente. Es

un caso de calidad por sobre cantidad.
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Tu volumen respiratorio aumentara durante el ejercicio. Esto no
es un problema cuando hay una coincidencia razonable con tus
necesidades metabolicas. Sin embargo, cuanto mas baja es tu

PC, mas pobre serd la coincidencia.

Yo veo habitualmente pacientes con asma severa o EPOC. En
su primer dia de visita pueden estar muy jadeantes al momento
de caminar algunos pasos desde el aparcamiento hasta mi
clinica. Este es un ejemplo de un completo desajuste ya que el
volumen respiratorio es muy grande mientras que los
movimientos fisicos son minimos. Después de 10 minutos, su
respiracion se calma, y les mido su PC. Habitualmente esta

alrededor de 5 6 6 segundos, indicando una falta de aire severa.

Recuerda:

Si tu PC es menor a 20 segundos — solo respiracion nasal.

Si tu PC es mayor a 20 segundos — puedes respirar por la boca

durante el ejercicio por periodos breves de tiempo.

Mayor riesgo de un ataque de asma

El mayor riesgo de padecer sintomas de asma ocurre 5 minutos
después de comenzar el ejercicio y 10 minutos después de

completarlo. Recuerda, tendréas un ataque de asma si tu volumen
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respiratorio es mayor que los requerimientos de tu cuerpo.

Para evitar un ataque al inicio del ejercicio:

Si tu volumen respiratorio aumenta a mayor velocidad que tu
produccion metabdlica de CO,, tus vias respiratorias se
contraeran y ocurrird un ataque de asma. Para evitarlo debes ser
capaz de controlar tu respiracion en los primeros diez minutos
del ejercicio, y la tnica forma de lograrlo es con un suave

calentamiento.

Un buen calentamiento consiste en caminar o hacer
movimientos suaves con retencion de la respiracion. Después de
diez minutos tus pulmones se sentiran mucho mas libres y
podras incrementar tu paso con mucha menor probabilidad de
padecer sintomas. Independientemente de cuan alto es tu PC,

siempre camina lentamente durante los primeros diez minutos.
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Para evitar un ataque al finalizar el ejercicio:

Los asmaticos contintian hiperventilando después de haber
completado el ejercicio fisico. Después de finalizar el ejercicio,
asegurate de tener tu respiracion bajo control. Usa tu mente y
haz un esfuerzo conciente para calmar tu respiracion. Si sientes
que tu respiracion esta fuera de control, practica contenciones

muy breves de la respiracion como describe el Ejercicio 6.

Siente la necesidad de aire:

Para obtener los mayores beneficios de la actividad fisica, siente

la necesidad de aire o, en otras palabras, siente la fatiga.

Cuando tu PC es baja, es muy facil perturbar la respiracion, por
lo tanto ten cuidado; anda con cuidado y no te esfuerces mas
alla del punto en el cual no puedas controlar tu respiracion. Al

mismo tiempo, trata de sentir una necesidad de aire tolerable.

Hay tres formas de crear tu necesidad de aire mediante el

ejercicio:

1. Anda mas rapido con tu boca cerrada
2. Respira menos durante el ejercicio
3. Practica contenciones de la respiracion como se

describe en el EJERCICIO 4.
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Si tu necesidad de aire es demasiada, de modo que necesitas
abrir tu boca, reduce la velocidad y calma tu respiracion. Al
mantener tu boca abierta te recuperards mas rapido. Si estas
caminando para ejercitar, es mejor hacerlo solo o tener un
acuerdo con tu acompafiante de no hablar en la caminata.

Hablar durante el ejercicio s6lo anulara sus beneficios.

Como determinar si estas respirando correctamente durante

el ejercicio fisico;

o Mide tu PC antes del ejercicio

o Realiza la actividad fisica

o Mide tu PC 15 — 30 minutos después de haber
finalizado

o La medicion de tu PC 15 minutos después del
ejercicio debe ser mayor que la medicion de tu PC

antes del ejercicio.

Hay dos puntos a tener en cuenta:

1. SituPC se mide inmediatamente después del ejercicio,
probablemente sera menor que tu PC de inicio debido a
una acumulacion de una falta de aire.

2. Si 15 minutos después del ejercicio tu PC sigue siendo

78



mas baja que tu PC de inicio, eso significa que has

estado respirando excesivamente durante el ejercicio.

(Nadar o cualquier otra actividad?

La natacion ha sido siempre reconocida como una actividad
beneficiosa para el asma. Durante la natacion, los brazos y las
piernas se mueven generando mayores cantidades de CO,. Al
miso tiempo, la respiracion es restringida porque tu rostro se
encuentra la mayor parte del tiempo bajo el agua. Esto aumenta
los niveles de CO; y dilata tus vias respiratorias. (Ten mucho
cuidado con las piscinas cloradas ya que pueden desencadenar

el asma).

Pero, no necesariamente debes nadar. Ahora que ya eres
conciente del concepto de hiperventilacion, puedes incorporar
los principios de la natacion con respiracion reducida a

cualquier actividad que te guste realizar.
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PC y Deportes

Trata de imaginar a una persona con una pausa de la respiracion
muy baja de 5 segundos. Su respiracion serd extremadamente
pesada ain durante una caminata muy leve. Por otra parte,

imagina a una persona cuyo PC es de 40 segundos.

Si alinearas a un equipo deportivo y le midieras a cada uno su
PC, aquellos con PC mas baja se agitan, se cansan mas
facilmente, producen mas acido lactico y muchas veces no
tienen la resistencia de los que tienen una PC mas elevada.
Cuanto mas elevada es la Pausa de Control, se requiere menos
aire para correr una distancia especifica a un ritmo determinado.
Con cada aumento proporcional de la PC, el rendimiento fisico

mejora.
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Si te encuentras leyendo esto y eres un entrenador, introduce la
Pausa de Control como una forma simple de medir el
desempefio de los jugadores individuales. Para aumentar su

rendimiento, aumenta su PC.

Cuanto mas elevada es tu PC, tu eficiencia en el deporte sera

mayor.

Cuanto mas baja es tu PC, tu eficiencia en el deporte sera

menor.

Un resumen de los puntos relativos a la actividad fisica:

1. Es absolutamente esencial que los asmaticos hagan
ejercicio fisico.

2. Ejercita dentro de tus capacidades.

3. Nunca respires por la boca durante el ejercicio si tu PC
es menor a 20 segundos.

4. Cuanto mas baja es tu PC, mas cuidado debes tener
mientras realizas ejercicio fisico.

5. Siente la necesidad de aire durante el ejercicio fisico.

6. Treinta minutos a 1 hora de ejercicios fisicos por dia es
una excelente ayuda para aumentar tu PC.

7. Asegurate de ir lentamente con tu boca cerrada durante
los primeros 10 minutos del ejercicio.

8. Asegurate de calmar tu respiracion inmediatamente
después del ejercicio.

9. Camina, no hables.
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EJERCICIO 4

Contener la respiracion durante el ejercicio

Este ejercicio consiste en contener la respiracion en la
exhalacion, mientras estds haciendo cualquier tipo de actividad
fisica. Puedes hacerlo al caminar, al saltar, usando una cama

elastica, haciendo ciclismo, etc.

Los saltos

82



Este es un ejercicio muy efectivo y asegura que tu respiracion se
encuentre reducida, calma y suave durante el dia. El tiempo de
contencion de la respiracion dependerd de tu estado de salud y

de tu PC.

Precaucion:

Si tienes alguna de las condiciones mencionadas en la pagina X,
es mejor que no hagas el EJERCICIO 4. En su lugar puedes
practicar el EJERCICIO 6 (muchas contenciones breves de la
respiracion), hacer reducciones suaves de la respiracion y

caminar con una leve falta de aire.

A continuacion se presentan varios puntos a considerar:

e SituPC es menor a 10 segundos, no necesitaras
contener tu respiracion para generar una falta de aire ya
que el mismo ejercicio fisico sera suficiente para
hacerlo.

e SituPC estaentre 10 y 15 segundos, debes contener la
respiracion por periodos breves de tiempo (Ver ejemplo
abajo).

e SituPC es mayor a 15 segundos y no tienes ninguna de
las condiciones mencionadas en la pagina X, entonces tu

contencion de la respiracion puede ser breve o larga
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(Ver ejemplo abajo).

Ejemplo de ejercicio fisico con una breve contencion de la
respiracion — Recomendable para personas con PC

relativamente baja:

5-20 5-20 5-20 5-20

Pasos 1/2 min. Pasos 1/2 min. Pasos 1/2 min. Pasos

e Mientras caminas inhala, exhala, y mantiene tu
respiracion.

e Camina 10 pasos con la respiracion contenida.

e Reanuda la respiracion y continila caminando.

e Después de 30 segundos a 1 minuto de caminar con
la respiracion normal, repite la contencion de la
respiracion.

e Repite breves interrupciones de la respiracion cada

30 segundos a 1 minuto.
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Mantén el control de tu respiracion

todo el tiempo

Ejercicio fisico con mantenimiento de la respiracion
moderada a fuerte (Si tienes alguna de las condiciones
mencionadas en la pagina X o tu PC es menor a 15 segundos,

entonces por favor no realices este ejercicio).

W MWW MWWWWWA-

20 - 100 Pasos 20 - 100 Pasos
1 Minuto 1 Minuto

e Mientras caminas inhala, exhala, y mantén tu
respiracion.

e Camina de 20 a 100 pasos con tu respiracion
contenida.

e Reanuda tu respiracion y continia caminando.

e Después de 30 segundos a 1 minuto de caminar con
la respiracion normal, repite la contencion de la
respiracion como se indica mas arriba.

e Mantén el control de tu respiracion durante todo el

tiempo.

Crear una falta de aire prolongada es la mejor forma de mover

tu PC de 20 a 40 segundos.
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Es importante que tu respiracion esté bajo
control en todo momento mientras contienes la

respiracion durante los movimientos fisicos.

Por cierto, no debes caminar para hacer esto. Puedes contener la
respiracion mientras realizas cualquier ejercicio fisico. Algunos
jugadores de futbol mantienen su respiracion mientras entrenan.
Por ejemplo, mientras realizan una carrera de velocidad
contienen su respiracion durante varios pasos para crear una

buena falta de aire.

Si andas en bicicleta, juegas golf o levantas peso, puedes

contener tu respiracion. Ademas, he utilizado este ejercicio con
resultados positivos en carpinteros, albaiiiles, pintores, yeseros,
camareros, jardineros y otros en los cuales el movimiento fisico

es parte de su trabajo.

No hay ninguna regla en cuanto al nimero de veces que lo
haces. Cuanto mas frecuentemente realices los ejercicios de
mantener la respiracion durante el dia, mejor. Las Pausas de la
respiracidon mas prolongadas hacen oscilar al centro respiratorio

y pueden amentar incluso una Pausa de Control resistente.
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EJERCICIO 5 — Pasos

Si tienes sintomas de asma como tos o respiracion sibilante o te
aquejan otros problemas de salud tales como los enumerados en

la pagina X, entonces es mejor no hacer el Ejercicio 5.

Los Pasos involucran una necesidad de oxigeno media a grande
y se adaptan mejor a nifios y a personas que pueden participar
facilmente de ejercicios fisicos. Los resultados que se obtienen
al hacer Pasos o al caminar con pausas respiratorias mas
prolongadas son mas rapidos debido a la gran necesidad de aire

que s¢ crea.

%% MWW~

Pasos
Para hacer los Pasos realiza lo siguiente:

e Realiza una breve inhalaciéon y una breve
exhalacion.

e Mantén tu respiracion apretando tu nariz.

e Camina tantos pasos como puedas hasta que sientas
una fuerte necesidad de aire.

e Trata de acumular una larga falta de aire haciendo
tantos pasos como sea posible - jsin excederse por
supuesto!

¢ Cuando reanudas tu respiracion, sélo debe ser a
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través de tu nariz, y tu respiracion debe estar
tranquila inmediatamente.

e Al finalizar los Pasos tu primera respiracion sera
generalmente mas grande de lo normal. Asegurate
de calmar tu respiracion lo mas pronto posible
mediante la supresion de la segunda y tercera
respiracion.

e Deberias recuperarte de los Pasos en dos o tres
respiraciones; si no puedes hacerlo es porque has

contenido tu respiracion por demasiado tiempo.

Haciendo los Pasos

Cuenta tus pasos para obtener tu puntuacion de Pasos y
comparar cada dia con el anterior de modo que puedas medir tu
progreso. En la parte final del libro se proporciona una Hoja de

Registro para permitirte registrar tu progreso.
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Si bien los Pasos consisten en contener la respiracion hasta que

experimentes una fuerte falta de aire, no debe ser estresante.

Como todos los ejercicios de respiracion, los Pasos deben
practicarse con el estdbmago vacio. Para las primeras semanas tu
objetivo es hacer 20 a 30 repeticiones de Pasos cada dia (Por

ejemplo, 2 — 3 series; cada serie con 10 repeticiones de Pasos).

Ademas, sé conciente de tu respiracion durante el resto del dia.

El objetivo es que tu puntuacion de Pasos aumente en 10 puntos
por semana. De vez en cuando puedes llegar a una meseta, pero

después de un par de semanas tu puntaje volvera a aumentar.

Hace unos afios he correlacionado el nimero de pasos que
puede dar una persona con su PC. Esto es exacto para la gran
mayoria de las personas. Por ejemplo, un nifio o un adulto
tendran continuamente tos, sibilancias y asma inducida por
gjercicio hasta que pueda hacer 60 pasos de forma consistente.
Sus principales sintomas desapareceran cuando su puntuacion
en Pasos esté entre 60 y 80 pero un factor desencadenante

podria producir sintomas.

Tu objetivo es ser capaz de caminar 100 pasos después de
exhalar. Esto llevard semanas de trabajo, asi que no lo esperes
de un dia para el otro. Realiza Pasos dentro de tus limites y ten
cuidado de no exagerar. Si estas sibilante o teniendo un ataque

de tos, no practiques Pasos ya que alterara tu respiracion. En su
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lugar, practica Muchas Pequeiias Contenciones de la

Respiracion (EJERCICIO 6).

En la tabla de abajo puedes graficar tu progreso.

PC PASOS
Sintomas garantizados como tos, 10 20- 40
sibilancias, disnea, ronquidos,
insomnio, fatiga, resfriados, 20 40- 60
congestion nasal
Los sintomas principales 30 60 - 80
desaparecen, pero puedes tener
sintomas si te expones a un factor 40 80 -100
desencadenante.

Situ PC es menor a 10 segundos, tu puntuacion de Pasos sera
entre 20 y 40. Si tu PC es de 40 segundos, tu puntuacion de
Pasos estara entre 80 y 100. Hacer comparaciones entre PC y

Pasos es mas exacto para adultos que para nifios.

Una PC por sobre 40 o un puntaje de Pasos de 100 indica que

no hay sintomas de asma.

Hacer s6lo Pasos no es suficiente, es también muy importante
asegurar una respiracion suave y tranquila, intercalada con
periodos de necesidad de aire leves a medianos a lo largo del

dia.
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EJERCICIO 6
Como detener un ataque de respiracion sibilante
y tos mediante muchas pequenas pausas de la

respiracion

Video gratuito de esta seccion disponible en

www.ButeykoDVD.com

Este ejercicio se adapta a todos. Es especialmente recomendable
para personas mayores y para aquellas con asma severa,
enfisema, o cualquier otra condicion perteneciente a la
Categoria 2, como fuera enumerado en la pagina X. Es muy util
durante ataques de pénico, estrés y ataques de asma. Producira
resultados similares al antiguo ejercicio de la bolsa de papel
marron, pero es mucho mas segura ya que los niveles de

oxigeno se mantienen.

Muchas Pequerias Pausas de la Respiracion pueden ser
practicadas cientos de veces por dia. De hecho, un asmatico
severo o una persona con enfisema deben practicar esto todo el
dia y en la noche. Es suave, se adapta a personas mayores, y

reducira drasticamente los sintomas.
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v 2-5 seg. AL 2-5 seg. A ' AL 2- A ' 2-5 seg. Yvy 2-5 seg. AL 2-5 seg.
1

2-5 seg. 5 seg.
0 seg. 10 seg. 10 seg. 10 seg. 10 seg. 10 seg

Muchas Pequeiias Pausas de la respiracion para reducir los

sintomas (ataque)

Realiza muchas pequefias contenciones de la respiracion de 2-5

segundos cada una.

e Inhala, exhala, y contiene tu respiracion.

e Contiene tu respiracion por 2-5 segundos. No
intentes contener tu respiracion por mas tiempo que
2 a 5 segundos porque eso so6lo aumentaria la
respiracion, lo que podria agravar tus sintomas. Tu
contencion maxima de la respiracion no debe ser
mayor a la mitad de tu Pausa de Control en ese
momento. (Por ejemplo, si tu PC es de 4 segundos,
entonces realiza pausas de s6lo 2 segundos).

e Después de cada contencion de la respiracion,
respira normalmente por 10 a 15 segundos. No
interfieras con tu respiracion.

e Continua haciendo a una pequefia pausa de la
respiracion seguida de una suave respiracion por 10

a 15 segundos hasta que los sintomas hayan pasado.
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Generalmente, un ataque de asma, que es un periodo de
respiracion dificultosa, no se produce sin previo aviso. En la
mayoria de las situaciones, la persona sentird un estrechamiento
gradual de las vias aéreas, una nariz mas tapada, y/o los
comienzos de una respiracion ruidosa, etc. Cuando uno siente
los primeros sintomas de un ataque, es muy util hacer Muchas

Pequerias Pausas de la Respiracion al instante.

MUY IMPORTANTE: TOMA LA MEDICACION

Los ejercicios de respiracion s6lo alivian el asma cuando se
aplican en las etapas tempranas de los sintomas. Si un ataque de
asma ha estado ocurriendo por mas de cinco minutos, sera
mucho mas dificil de controlar utilizando los ejercicios de
respiracion, especialmente si tu PC normal es menor a 20

segundos.

Después de 5 minutos de un ataque, toma tu medicacion. (Si
estas teniendo un ataque severo, toma tu medicacién
inmediatamente). Sino estas respondiendo a tu medicacion

dentro de los 5 minutos, busca atencidon médica inmediatamente.

Muy importante: estas técnicas deben ser usadas en conjunto
con el tratamiento diario normal. Aseglrate de continuar con tu

medicacion preventiva y toma calmantes cuando sea necesario.
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Parte B. Muchas Pequeiias Pausas de la Respiracion usadas

para detener ataques de tos

Uno de los sintomas del asma es la tos. No existe algo asi como
una “tos productiva”, como se percibe comunmente. Toda tos es
estresante para el cuerpo, puede causar vomitos, costillas
quebradas y otros sintomas. Si deseas expectorar moco de tus
pulmones practica el EJERCICIO 1 6 6, dependiendo lo que te

convenga a ti.

Algunas personas son mas propensas a los ataques de tos que
otras. El problema no es una tos aislada, sino un episodio de tos
que puede ser dificil de detener. Los ataques de tos suelen ser
mas frecuentes a la noche o temprano por la mafiana. La tos

frecuente es muy perturbadora para la respiracion.

He trabajado con cientos de personas que pasaban gran parte de
su dia tosiendo, y para la mayoria la causa era la
sobrerrespiracion o hiperventilacion. Cuando a estas personas se
les ensefi6 a corregir su respiracion y a aumentar su PC, su tos
fue eliminada. No importa qué tipo de tos tienes -puede ser una
tos hlimeda o un ruido seco- ni cudndo ocurre, puede ser a la
mitad de la noche o mientas estas hablando o durante cualquier
otra actividad. En todos los casos, la frecuencia y duracion de la
tos mejora a medida que tu PC aumenta. Toseras
frecuentemente hasta que tu PC matinal sea de 20 segundos, o

hasta que tu puntuacion en los Pasos sea mayor de 60. Tendras
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sintomas por un factor desencadenante hasta que tu PC matinal
sea de 40 segundos y/o tu puntuacion en los Pasos sea de 80-

100.

El ciclo de la tos:

Antes de toser tomas una gran bocanada de aire y luego toses, lo

que resulta en una expiracion forzada de aire.

Esta expiracion forzada aumenta el volumen respiratorio, lo que
resultard en otra tos. El ciclo ha comenzado: otra gran
respiracion, otra tos, y otra expiracion forzada y asi el carrusel

continua.

Este ciclo se puede romper mediante el siguiente camino:

e Trata de suprimir la tos y no toser en absoluto.
Experimentaras una sensacion de cosquilleo en la garganta,
pero después de un tiempo el impulso de toser disminuira.
Tragar o contener la respiracion te ayudara a frenar el
impulso de toser.

e No fuerces la mucosidad de los pulmones. El moco protege
tus vias respiratorias y es parte de las defensas de tu cuerpo
contra la pérdida de dioxido de carbono. Forzarlo a subir sin
tener en cuenta tu respiracion dard lugar a la creacion de

mas moco.

95



e En cambio, reduce tu respiracion o contiene tu respiracion
y el moco saldra naturalmente debido a la dilatacion de tus
vias respiratorias. Entonces, puede ser tragado y se disuelve
sin producir dafio en los 4cidos de tu estémago, o lo puedes
escupir si las circunstancias son apropiadas.

e Sinecesitas toser, trata de hacerlo solo a través de la nariz.

El punto principal para recordar es que la gran respiracion y la
exhalacion forzada que constituyen la tos, solo perpetuaran tu

ciclo de tos. Ser conciente de esto reducira el ataque.

Recuerda, cuanto mas toses, mas necesitaras toser.

\ 2-5 seg. \ 'U 2-5 seg. ‘ U ' 2-5 seg. 2-5 seg. -5 seg. 2-5 seg. 2-5 seg.

2
10 seg. 10 seg. 10 seg. 10 seg. 10 seg. 10 seg

Realiza Muchas Pequerias Pausas de Respiracion, como se
describe arriba, hasta que el ataque de tos se haya detenido. Esto
puede llevar algunas horas, especialmente si la tos es
persistente. Encontraras que este ejercicio acortara en gran
medida la duracion de la tos y reduciré la necesidad del

tratamiento con esteroides orales.

En mi clinica he logrado detener los ataques de tos de muchas
personas con este ejercicio. Es importante que hagas esfuerzos
deliberados para tratar de calmar o suprimir la tos. Durante los

ataques, realiza tantas pequefias pausas de respiracion como te
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sean posibles para mantener la tos bajo control.

Advertencia:
Al igual que con el ataque de sibilancias, si estas
teniendo un ataque severo de tos, toma tu
medicacion y/o busca atencion médica

inmediatamente.
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CAPITULO 4

Estilo de vida, dormir y dieta

Video gratuito de esta seccion disponible en

www.ButeykoDVD.com

Dormir

Una Pausa de Control baja, que refleja un volumen respiratorio
grande, resultard en muchos de los sintomas que aparecen abajo.

(Cuantos de estos sintomas experimentas?

e Ronquidos

e Apnea del suefio

e Suefio interrumpido

e Pesadillas

e Sintomas de asma (3am-5am)

e Necesidad de ir al bafo alrededor de las Sam o 6am
e Nifios que orinan en la cama durante la noche

e Fatiga al comenzar la manana

e Boca seca

e Sintomas al despertar - nariz tapada, bostezo, tos o

respiracion dificultosa.

Decenas de miles de personas han aplicado efectivamente el Método

de Respiracién Buteyko para obtener ayuda con los problemas
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asociados al suefio, como el ronquido, la apnea del suefo y el
insomnio en los tltimos 50 afios. No es de extrafiar que estos mismos
temas sean muy comunes entre los asmaticos ya que la respiracion

pesada es un factor importante.

El ronquido no se debe necesariamente a que las vias respiratorias
sean demasiado pequenas, sino mas probablemente debido a un
volumen respiratorio demasiado grande. El ronquido se presenta en
dos formas. La forma mas simple es la respiracion intensa través de la
boca lo que provoca vibraciones del paladar blando. La segunda
forma es una respiracion pesada a través de la nariz lo que crea
turbulencias en la nasofaringe y orofaringe causando una limitacion

en el flujo inspiratorio.

Mira y oye la respiracion de un roncador intenso- jes pesada!

La apnea obstructiva del suefio es la interrupcion de la respiracion
durante el suefio. Si uno tiene mas de cinco apneas por hora, se
considera clinicamente significativo. La respiracion bucal y un
volumen respiratorio pesado es una de las principales causas de la
apnea del suefio. (Lee “Dormir con Buteyko” por Patrick McKeown
para saber como aplicar el Método Buteyko a los desordenes del

suefo).

Para eliminar el insomnio, los ronquidos y la apnea del suefo, y para

asegurarse un suefo profundo y reparador, con una respiracion mas
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tranquila y mejor energia al despertar, aplica las siguientes

soluciones:

Solucion:

e Cuanto mas alta tu Pausa de Control, mejor.

e Reduce la respiracion con una escasez tolerable de aire
mediante la relajacion durante quince minutos antes de ir a
la cama. Esto asegura un suefio continuado y profundo.

e No comas 2 horas antes de ir a dormir ya que la comida
aumenta la respiracion.

e Una habitacion fresca es lo mejor (pero no fria). Es mejor
no tener calefaccion central en la habitacion y asegurar que
tu cobertor o ropa de cama no sean excesivamente
calurosos. Las altas temperaturas aumentan la respiracion.
ademas, una habitacion ventilada es lo mejor.

e No duermas sobre tu espalda. En lugar de eso duerme sobre
tu lado izquierdo o sobre tu abdomen. Dormir de espaldas
es por lejos la peor posicion ya que no hay restriccion para
la respiracion. El lado izquierdo es la posicion preferible ya
que respiras menos.

e Asegurate que tu boca esté cerrada durante la noche.
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Dormir del lado izquierdo
con la boca cerrada

Para una buena salud, NUNCA respires por la boca durante la

noche.

Adhiere tu boca durante la noche

Recomendamos que adultos y nifios grandes utilicen cinta adhesiva
para mantener suavemente juntos sus labios. La cinta adhesiva se
puede comprar en la mayoria de las farmacias. Una buena marca es
3M y un tamafio adecuado es una pulgada. Aplicala
horizontalmente para cubrir tu boca. Si no puedes colocarla en
posicion horizontal, coldcala verticalmente. Antes de aplicarla,
pliega una lengiieta en cada extremo de la cinta para que resulte
mas facil quitarla por la mafiana. El uso de la cinta en la noche es

imprescindible para un buen suefio nocturno y mejoraré de forma
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significativa tus niveles de energia al despertar. De hecho, todos
los sintomas citados mas arriba se veran favorecidos al mantener tu
boca cerrada durante la noche. Tapar la boca con cinta no es

recomendable para nifios menores de 5 afios.

Si has bebido mucho alcohol o sientes niuseas, no se recomienda

usar la cinta adhesiva.

Es posible que algunas personas, muy razonablemente, sientan
panico solo con la idea de tener sus bocas pegadas. Para ayudar a
superar esto, puede ser util colocar la cinta media hora antes de ir a
dormir. Esto sera suficiente para acostumbrarse a la cinta y superar
los nervios. Durante las primeras noches puede resultar algo
extrafio usar la cinta. Ademas, la cinta puede despegarse durante la
noche pero, al menos, habras pasado algunas horas respirando por

la nariz.

Continua usando la cinta adhesiva hasta que hayas logrado cambiar
a la respiracion nasal durante la noche. El tiempo que lleva lograrlo

varia en cada individuo.

Qué hacer cuando tu nariz esta bloqueada

Sintomas nasales leves:

Si tu nariz esté ligeramente bloqueada antes de ir a dormir, en
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primer lugar limpia tu nariz realizando el ejercicio de desbloqueo y
enjuaga tu nariz con solucion salina como se indic6 anteriormente.
Mientras usas la cinta adhesiva, tu nariz nunca se bloqueara
totalmente. Si estas respirando intensamente durante la noche
mientras usas la cinta, tu nariz se bloqueara parcialmente. Este es
el mecanismo de defensa del cuerpo para evitar la
sobrerrespiracion. Sin embargo, cuando tu nariz se bloquea
parcialmente, el nivel de Diéxido de Carbono en tu cuerpo
aumentard y eso ayudara a descongestionar tu nariz. Si continuas
hiperventilando, tu nariz se bloqueara parcialmente nuevamente lo
que aumentard el nivel de Didxido de Carbono causando el
desbloqueo de la nariz, y asi sucesivamente. Recuerda, tu nariz
solo se bloqueara totalmente si cambias a la respiracion por la

boca.

Sintomas nasales severos

Si tienes una obstruccion nasal severa, necesitards implementar

todo lo siguiente:

e Practica media hora de respiracion reducida antes de ir a
la cama (si los Pasos son aptos para ti, 10 repeticiones
seran suficientes).

e También deberas enjuagar tu nariz con sal marina y

agua, como se describié previamente, y usar la cinta
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sobre tu boca.

e Otra aplicacion necesaria es usar las tiras nasales
Breathe Right (Respira Correctamente) o una marca
similar sobre tu nariz durante la noche.

e Posiblemente no tengas una bonita imagen con tu boca
tapada y una tira a través de tu nariz, pero jte sentiras

mucho mejor!

Las tiras Breathe Right se pueden adquirir en la mayoria de las
farmacias y son muy utiles para las obstrucciones nasales. Son tiras
plasticas que, al colocarlas en la parte externa de la nariz, dilatan
las fosas nasales. Estas tiras son una medida temporaria. Llegado el
momento, cuando tu congestion nasal mejore, no necesitaras de las
tiras ya que seras capaz de mantener tu boca cerrada con sélo

colocar la cinta en la boca.

Tendras un descanso mucho mejor, con buenos niveles de energia
en la manana frente a la sensacion de aturdimiento que

experimentan la mayoria de los que respiran por la boca.

Resumen de la obstruccion nasal

Reduce tu respiracion por media hora antes de ir a dormir. Los
Pasos son muy buenos si eres apto para hacerlos. De lo contrario,

practica cualquier ejercicio que se adapte mejor a ti.
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Enjuaga tu nariz con sal marina y agua.

Utiliza tiras Breathe Right o similares si la obstruccion nasal es

scvera.

Coloca cinta adhesiva sobre tu boca a la noche.

Alimentos

Dos aspectos acerca de los alimentos:

1. Toda comida aumenta la respiracion. Debes ser conciente
de la cantidad que consumes. S6lo come cuando sientas apetito y

detente cuando te sientas satisfecho.
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Situ PC es menor a 15 segundos, presta especial atencion a cuando
comes, cuanto comes y qué comes, ya que los alimentos pueden
perturbar bastante tu respiracion. Cuando comiences con el
reentrenamiento respiratorio, puedes sentir que tu apetito
desminuye considerablemente debido a cambios en tu
metabolismo. Con el apetito reducido, perderas peso facilmente y

sin esfuerzo (siempre que haya unas cuantas libras para eliminar).

Para aumentar tu PC rapidamente - Reduce el consumo de

comida

2. Los alimentos que aumentan la respiracion son, en su gran
mayoria, procesados y alimentos “pesados”, como proteinas
animales. Estos alimentos deben limitarse e incluir azucar, té,
café, pan blanco, carne vacuna, carne de cerdo y productos

lacteos.

Alimentos procesados

En los afios 1930 el Doctor Weston Price llevo a cabo un
interesante estudio de los grupos tradicionales y qué les sucede
cuando cambian a una dieta Occidentalizada de alimentos
procesados. Cuando el pueblo gaélico, que vive en las islas
Hébridas de la costa de Escocia, pas6 de su dieta tradicional
basada en pequefos alimentos de mar y harina de avena, a la

dieta moderna de “pastel de angel, pan blanco y muchos
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productos de harina blanca, mermeladas, conservas vegetales,
zumos de frutas endulzados, jaleas y confites”, los nifios de la
primera generacion pasaron a respirar por la boca, y su
inmunidad frente a las enfermedades de la civilizacion se redujo

drasticamente. '

Las dietas tradicionales proporcionaban por lo menos cuatro
veces el requerimiento minimo de nutrientes, mientras que las

dietas modernas no cumplian el requisito minimo.

Reconocer que los nifios pasaron a respirar por la boca es
significativo e ilustra la relacion entre la dieta moderna y la
hiperventilacion cronica. Al experimentar los nifios una mayor
demanda en la respiracion, abren sus bocas para respirar, y esto

produce un impacto negativo severo sobre la salud del nifo.

Los alimentos procesados son formadores de moco y acidos. A
lo largo de la evolucidn, nuestra dieta era 95% alcalina 'y 5%
acida. Hoy en dia, ocurre lo contrario, nuestra dieta es 95%
acida y 5% alcalina. Los alimentos acidos tales como lacteos,
carne, pan, azucar, café y té son formadores de moco y
acidifican la sangre. El cuerpo, en un intento por mantener el
pH, estimula la respiracion para eliminar el CO; (el CO; es

acido).

Los alimentos alcalinos son en su mayoria frutas, vegetales y

agua. Son alimentos aliados de la respiracion. (Ten cuidado con
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las frutas citricas ya que los asmaticos pueden ser intolerantes a

ellas).

Intolerancias alimentarias

Consumir alimentos a los que eres intolerante reduce tu Pausa
de Control. Los principales alimentos intolerantes para los
asmaticos son chocolate, leche, huevos, queso y crema, trigo,

citricos y vino tinto.

En mi experiencia, el alimento mas irritante es el chocolate vy,
desafortunadamente, los asmaticos parecen amar el chocolate.
Los sintomas pueden no aparecer inmediatamente después de
comer chocolate, sino mas tarde en el mismo dia o al dia
siguiente. Si tienes antojo de chocolate, es una sefal de que
tienes deficiencia de magnesio mineral. Si tomas Citrato de
Magnesio por un par de meses, tus antojos se iran. Ademas, el
Citrato de Magnesio es un broncodilatador natural y un mineral
muy util para las afecciones bronquiales. Si necesitas tomar
esteroides orales, es fundamental que los suplementes con
Magnesio y con Calcio. La presencia de Magnesio es vital para

asegurar la utilizacion del Calcio.

Para determinar las intolerancias alimenticias, presta atencion a
cuales son los alimentos que provocan tension en el pecho. Por

ejemplo, /sientes presion en el pecho o se producen cantidades
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interminables de mucosidad después de tomar un vaso de leche

o un par de vasos de vino tinto?

Los sintomas pueden no ser inmediatos después de consumir un
alimento irritable, sino que pueden aparecer al dia siguiente.
Estos mismos alimentos afectan significativamente a los senos
paranasales. Si eres aficionado a un vaso de vino o a una barra
de chocolate, preguntate si la presion en el pecho que

experimentas luego lo vale.

En mi opinidn, a partir de ver a miles de asmaticos, alrededor
del 50% son intolerantes a los productos lacteos. Para prevenir
el riesgo de osteoporosis, asegurate de tomar suficiente agua,
haz ejercicios de peso como caminar, trotar, etc., y come
muchos vegetales verdes. Este es el modo en que paises con un
bajo consumo de leche, como China, previenen la osteoporosis.
De hecho, los huesos fragiles son méas comunes en los paises
Occidentales donde el consumo de leche es alto, en
comparacion con el de nuestros colegas del Este. Los animales
salvajes no tiene problemas de osteoporosis, y ninguno de ellos
toma leche luego de ser destetados. ;Coémo crees que la

previenen?

Dieta y PC

Una buena dieta que consiste en frutas, vegetales, pescado, pollo,

gachas de avena y agua, ayudardn a tu PC. Los alimentos crudos te

ayudarén a respirar mas que los alimentos cocidos.
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Una dieta pobre consistente en alimentos muy procesados, con alto
contenido proteico, y alimentos a los cuales eres intolerante,
contribuird a una respiracién de mucho volumen y reducira tu PC.
Los alimentos procesados que generan mayores margenes de
ganancias, son con frecuencia los mas publicitados. Una regla de
oro es que cuanto mas se publicitan, mas elaborados son. Debes
estar alerta a los anuncios de los conocidos productores de cereales
para el desayuno con chocolate excesivo, azucar y poco valor
nutricional, que bombardean a los inocentes nifios con sus

productos.

Ademas de comer buenos alimentos, trata de asegurarte que bebes
cantidades suficientes de agua por dia. La necesidad de agua
depende de varios factores incluyendo la temperatura exterior, la
cantidad de ejercicio fisico y la dieta. El color de tu orina es,
probablemente, el mejor indicador de como te hidratas. En general,
deberia ser de un color claro. Si es oscura, es un signo de que

deberias aumentar tu consumo de agua.

Trata de estar alerta a tu respiracion al comer y beber, ya que es
comun realizar largas respiraciones en esos momentos. Mantén tu
respiracion silenciosa y nasal también durante las comidas. jEstoy

seguro que tus invitados también estaran felices!

En vista de esto, ocuparse de la dieta ademas de la reduccion de tu

respiracion, es importante para asegurar un buen control del asma.
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CAPITULO 5
ADAPTAR EL METODO BUTEYKO A TUS

NECESIDADES

Video gratuito de esta seccion disponible en

www.ButeykoDVD.com

“Saber que al menos alguien ha respirado mas
facilmente porque tu has vivido —esto es haber tenido

exito”.

Ralph Waldo Emerson 1803-1882
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El curso de actividades mas adecuado para ti dependera de la

situacion actual de tu salud y de qué ejercicios te gusta hacer.

Sieres:

A. Poco saludable, mayor, o tienes una Pausa de Control

(PC) de menos de 10 segundos, entonces:

e Respira por la nariz todo el tiempo, incluida la noche.

e Tendras menos sintomas s6lo si duermes en posicion
vertical.

e Una respiracion pesada continua a lo largo de seis o
siete horas de suefo, mantendra tu PC en valores bajos.
Entonces, coloca un reloj con alarma para que te
despierte cada dos o tres horas. Cuando te despiertas
por la noche practica muchas pequefias contenciones
de la respiracion para lograr mantener tu respiracion
bajo control.

e Trata de mantener tu respiracion tranquila en todo
momento.

e Evita hablar excesivamente u otras actividades que
aumentaran tu respiracion.

e Come alimentos en pequefias cantidades.

e Nunca te exijas durante la actividad fisica mas alla del
punto en el cual pierdas el control de tu respiracion. Por
ejemplo, al levantarte de la cama, voltea muy suavemente

y camina lentamente al bafio o fuera de la habitacion. Al
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subir las escaleras, haz un paso a la vez y descansa tan
frecuentemente como sea necesario.

e Practica el Ejercicio 6 (Muchas Pequerias Pausas de la
Respiracion) a lo largo del dia y asegura una respiracion
suavemente reducida con una falta de aire de pequefia a
moderada. Un ejemplo seria practicar dos mil pequefias
retenciones de la respiracion y respiraciones reducidas por
bloques de cinco minutos varias veces durante el dia (no
debes contar cada contencion de la respiracion; trata de
hacer todas las que sea posible). Cuanto mas severos sean
tus sintomas, son mas las pequefias contenciones y las
respiraciones reducidas que debes realizar.

e Reduce tu respiracion al menos por media hora como
primera medida cuando te despiertas a la mafiana (para
revertir el jadeo de la noche anterior), media hora
durante el dia, y media hora antes de ir a dormir (para
ayudar a tu respiracion durante el suefio).

e (Camina suavemente cada dia con la boca cerrada.

Los beneficios que recibas dependeran de cuanto inviertas.
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B. un niio o adolescente, entonces:

e Practica el ejercicio para desbloquear la nariz si tu
nariz se tapa.

e Mantén tu boca cerrada todo el tiempo.

e Usa Muchas Pequerias Pausas de la Respiracion al
respirar ruidosamente o al toser.

¢ Cuando no tengas sintomas, practica 20-30
repeticiones de Pasos cada dia (idealmente 10 antes
del desayuno, 10 durante el dia y 10 antes de ir a la
cama).

e Mantén un registro de la puntuacion de tus Pasos y

trata de aumentar 10 por semana.

e Debes ser conciente del concepto de respiracion
reducida y asegurar que tu respiracion sea tranquila
24/7

e Practica el Ejercicio 2B de respiracion reducida.

e Realiza pausas de la respiracion durante la ejercitacion.

Si tu hijo puede hacer 80 - 100 Pasos, haz suficientes repeticiones
para mantener esta cifra. Por ejemplo, después de varias semanas
el nifio debe ser capaz de mantener 100 pasos con s6lo hacer 3
repeticiones de Pasos por dia. La puntuacion de Pasos debe
aumentar de a 10 cada semana, con el objetivo de alcanzar una

puntuacion de 80 a 100.
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Un ejemplo del progreso de un nifio haciendo Pasos es el

siguiente:

Semana 1: 26 Pasos

Semana 2: 35 Pasos

Semana 3: 47 Pasos

Semana 4: 60 Pasos

Semana 5: 69 Pasos

Semana 6: 80 Pasos

Semana 7: 80 Pasos

Semana 8: 70 Pasos

Semana 9: 80 Pasos

Semana 10: 100 Pasos

Es relativamente facil mantener un alto puntaje en Pasos luego de
haberlo alcanzado. Dependera de cuan conciente es tu hijo de su
respiracion. Si, por ejemplo, tu hijo no es muy conciente de su
respiracion y frecuentemente suspira, respira ruidosamente, respira
por la boca o tiene movimientos respiratorios muy amplios durante

el dia, entonces su puntuacion en los Pasos aumentara lentamente.
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En este caso, es una buena practica recordarle continuamente al
nifio el “ABC” (en inglés, Always Breathe Correctly), es decir

“Siempre Respira Correctamente”.

Sinotas que la puntuacion del nifio en los Pasos esté
descendiendo, es necesario pasar mas tiempo durante el dia
practicando los Pasos. Recuerda que cada vez que alguien baja en
su puntuacion de Pasos debajo de 60, todos sus sintomas del asma

retornaran.

Otra cosa muy ttil es realizar contenciones de la respiracion
durante el ejercicio. Por ejemplo, el nifio puede contener su
respiracion mientras camina, cuando salta en una cama elastica,
corriendo, cabalgando, o en cualquier actividad que le agrade
realizar. Mientras hace ejercicios, el nifio debe intentar contener su
respiracion el mayor tiempo posible, sin sentirse estresado. Al
finalizar estas retenciones de la respiracion, la respiracion debe

calmarse lo antes posible.

Sino puedes explicarle a un nifio el concepto de respiracion

reducida y Pasos, mi libro infantil “El ABC para estar Libre de
Asma” es una ayuda muy util para ensenarles los ejercicios a los
mas pequeiios a través de la narracion de cuentos. Es un libro de

cuento colorido, que un nifio puede leer para entender el programa.
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C. un adulto con una vida muy ocupada, entonces:

e Reduce tu respiracion desde el momento en que te
despiertas por la mafana. Por ejemplo, mientras aiin estés
recostado en la cama por unos minutos, reduce tu
respiracion y crea una necesidad de aire.

e Mientras estas en la ducha o lavando tu cabello, mantén tu
respiracion luego de exhalar y acumula una buena
necesidad de aire.

e Reduce tu respiracion mientras conduces al trabajo.

e Mientras caminas de tu auto al trabajo, realiza breves
contenciones de la respiracion.

e Sicaminas durante el trabajo, realiza entonces breves y
prolongadas retenciones de la respiracion.

e Realiza una caminata de 20 minutos durante tu pausa para
el almuerzo. Haz muchas retenciones de la respiracion
durante la marcha.

e Practica 20 repeticiones de los Pasos diariamente si no
tienes contraindicaciones (Por favor, ver la nota de
precaucion).

e Cuando regresas del trabajo, reduce tu respiracion en tu

auto, mientras miras TV, o lees un libro, etc.

Idealmente, debes pasar 90 minutos en total por dia reduciendo tu
respiracion y haciendo varios ejercicios. El mejor momento para

reducir tu respiracion es a primera hora después de despertarte a la
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mafiana, durante el dia, y a ultima hora antes de irte a la cama a la

noche.

Presta suficiente atencion a tu respiracion para aumentar tu PC en
4 segundos cada semana. Si tu PC no esta aumentando de una
semana a la otra, entonces presta mas atencion a tu respiracion o
haz los ejercicios asignando formalmente un tiempo para ellos

cada dia.

Hace algunos afios, habia un carpintero en uno de mis talleres que
creia que estaba demasiado ocupado e impaciente para realizar
cualquiera de los ejercicios. Le pedi que redujera su respiracion
cuando conducia al trabajo y que sostuviera su respiracion después
de exhalar mientras iba y venia en la obra, subia andamios, cortaba
un trozo de madera, etc., y por supuesto que mantuviera la boca

cerrada en todo momento

Cuando el carpintero regresd una semana mas tarde, su PC casi se

habia duplicado de 12 a 23 segundos y su tos habia desaparecido.
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TIENES DOS OPCIONES
Tener una PC elevada
(0)

Lucha contra tus sintomas por el resto de tu vida. ;Ignoralos

por tu cuenta y riesgo!

(Cuanto progreso se puede esperar?

El progreso depende de la medida en que eres disciplinado con tu
respiracion durante el dia. Cuanta mds atencidn prestes a corregir

tu respiracion y aumentar tu PC, mejor seré tu progreso.
Recuerda:

Si tu PC estd aumentando, tu salud estd mejorando.

Si tu PC estd disminuyendo, tu salud estd empeorando.
Hay s6lo dos formas de aumentar tu PC

1) Reducir tu respiracion

2) Aumentar tu actividad fisica (ten cuidado si tu PC es baja).

Generalmente, las personas hacen grandes progresos durante las

primeras semanas. Esto incluye dias muy buenos y algunos dias

119



malos. Con el tiempo y con la continuidad de los ejercicios, los
dias muy buenos aumentaran en cantidad. Los dias malos seran
similares a tu asma antes de comenzar con el programa de la
Clinica Buteyko. Si tienes varios dias malos continuados, dedica
todo el tiempo que sea posible a reducir tu respiracion. Utiliza el
ejercicio de pequefias pausas de la respiracion y realizalo alrededor
de 500 veces por dia. Al principio, debes invertir una gran cantidad
de tiempo, pero ciertamente vale la pena a medida que pasan los

meseEs.

Si bien este método es relativamente rapido, no es una cura
milagrosa. Los sintomas que experimentes dependeran de tu PC.
En tanto comprendas el concepto de volumen respiratorio correcto,
y seas capaz de aplicarlo, tu PC aumentara de 3 a 4 segundos por

s€mana.

Mientras tu PC sea menor a 20 segundos, tus sintomas de asma
estaran presentes todos los dias. Situ PC por la mafiana es de entre
20 y 40 segundos, puedes experimentar sintomas de asma a partir
de un desencadenante. S6lo cuando tu PC sea de 40 segundos

durante 6 meses, no tendras sintomas.

El grado de sintomas es proporcional a tu PC. Cuando tu PC
aumenta, tus sintomas disminuyen; por lo tanto, no te
desanimes si tienes sintomas. Son inevitables en tanto tu PC sea
baja. Continua con tu respiracion reducida y con los diferentes

ejercicios de este libro.
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Después de varias semanas de practicar los ejercicios, y con una
Pausa de Control de unos 20 segundos, puedes alcanzar una meseta
donde parece que no hay mejora en tu condicion y en tu PC. Esto
puede ocurrir independientemente de la cantidad de tiempo que
dediques a los ejercicios de reduccion de la respiracion. La mejor
forma de aumentar tu PC de 20 a 40 segundos es participar en
ejercicios fisicos. Si tu Pausa de Control esté rebelde, reduce
también tu consumo de comida. Esto aumentara tu PC mas

rapidamente.

Los desencadenantes mas comunes del asma como la caspa de
animales, los resfriados, el clima frio, el humo del cigarrillo, el
clima himedo, los 4caros del polvo, el ejercicio, la risa, el moho, el
polen, la contaminacion y los olores fuertes no son la causa de tu
asma. Ellos s6lo son desencadenantes. Si tu respiracion es correcta
con una Pausa de Control alta, y buena oxigenacion de tejidos y

organos, los desencadenantes no serdn un problema.

Como tu sabes bien, los sintomas del asma incluyen dificultad para
respirar, sibilancias y tos. Cada sintoma aumenta el volumen de la
respiracion, y la respiracion mas pesada retroalimenta la condicion
asmatica. Se genera un circulo vicioso ya que cuantos mas
sintomas tienes mas intensa es la respiracion, y cuanto mas intensa
es la respiracion, mas sintomas tienes. Por esta razon, es mejor

evitar los desencadenantes del asma si tu PC es baja.

Hay una muy pequeia cantidad de pacientes que me dicen que

121



estan reduciendo su respiracion pero no estan progresando. Su PC
no aumenta y no tienen mejoras en su asma. Cuando escucho esto,
me decido a averiguar el por qué. Cuando me reencuentro con
ellos, observo a la persona respirar mientras hablan conmigo.
Siempre es una respiracion pesada y los puedo escuchar respirar.
El problema es que ellos ni siquiera son concientes de ello.
Entonces, trata de ser conciente de tu respiracion en todo

momento. Sino lo estés, tu progreso sera minimo.
(Funciona el Método de la Clinica Buteyko para todos?

La correccion de la respiracion tiene una tasa de éxito del 90%. Es
una cifra notablemente alta considerando que estd basada
totalmente en el esmero del paciente. Ninguna terapia tiene un

indice de éxito del 100%, incluso las medicaciones de mayor éxito.

Cualquiera que entiende el concepto de hiperventilacion cronica y
comienza a tratarla podra progresar. A la fecha, he recibido correos
electronicos de muchas personas de todo el mundo que han hecho
muy buenos progresos a partir de mi libro Libre de Asma

Naturalmente.

Corregir tu volumen respiratorio no es s6lo beneficioso para el
asma. Todos tus 6rganos y tejidos, incluyendo tu cerebro recibiran
mas oxigeno. El nivel de energia crece, te sientes mucho mas
tranquilo, tu concentracion se agudiza, tu capacidad de realizar

actividad fisica mejora, y las adicciones disminuyen debido a la
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normalizacion de tu metabolismo.

No importa el contexto del cual venimos, todos dependemos de
sentirnos bien y con energia para obtener lo maximo de nuestra

vida.

Tener una Pausa de Control baja es sélo “vivir a medias” ya que
culmina en agotamiento mental, fatiga, estrés, tos, sibilancias,
disnea y ansiedad para muchas personas, por no mencionar el
efecto que tiene la hiperventilacion cronica en condiciones mas

graves, como la presion arterial, angina de pecho, diabetes, etc. etc.
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Conclusion

Al leer este libro has realizado el primer paso para cambiar tu
condicidén asmatica para siempre. Llevard tiempo, por lo tanto, sé
paciente. Llevard determinacion, por lo tanto, persevera. Llevara

observacion, por lo tanto sé conciente.

Me asombro ante la cantidad de terapias y tratamientos que
afirman que ayudan con el asma. En mi experiencia, ninguno de
ellos lograra los resultados que puedes conseguir a partir de la
informacion que contiene este libro. Mas aun, no es la
contaminacion, la teoria de la higiene, la margarina, los arboles, los
gusanos u otros factores que causan el asma. La hiperventilacion
cronica causa asma. Pero, no me creas a mi, jpresta atencion a tu

respiracion y fijate qué sucede!

Es dificil de explicar por qué las Sociedades de Asma, las
Asociaciones de Pulmones y GINA (Iniciativa Global por el
Asma) no descubrieron hasta el dia de hoy el nexo entre la
hiperventilacion cronica y el asma. Mi intuicion sugiere que la
coémoda sociedad de patrocinio entre las compaifiias farmacéuticas
y las Sociedades de Asma, podrian explicar la continua renuencia a
investigar un método exitoso sin el uso de drogas. Las compaiiias
Farmacéuticas tienen miles de millones de dolares a su disposicion
para mantener a todas las partes conformes. Ademas, los médicos y

consultores estan principalmente entrenados en intervenciones

124



médicas y, por lo tanto, no conocen otra forma. No sélo eso, sino
que muchos de esos “expertos” asisten a conferencias sobre asma
alrededor del mundo, que estan patrocinadas por compaiias
farmacéuticas. ;/Sera un caso de “el que paga, manda”? Es una
lastima, sobre todo porque es a costa de millones de nifios y

adultos en todo el mundo.

A la fecha, no conozco ninguna Sociedad de Asma que estimule a
sus miembros a respirar por la nariz. La respiracion nasal no solo
tiene sentido, sino que se basa en evidencias fisioldgicas solidas.
Todos los textos de medicina describen que la nariz desempefa
una funcion predominante en filtrar gérmenes, bacterias y
desencadenantes transportados por el aire. Por otra parte, se
reconoce que la boca no es tan eficaz en el acondicionamiento del

aire entrante.

Defender la respiracion nasal no necesita pruebas. Nuestra
evolucion de mas de dos millones de afios deberia ser suficiente
evidencia acerca de la importancia de la respiracion nasal. La

Madre Naturaleza nos ha provisto de una nariz, jusémosla!

Finalizaré haciendo un petitorio a GINA y las Sociedades de Asma
en el mundo para que examinen objetivamente el area de
hiperventilacion cronica y asma. Solo entonces se habrd dado un

monumental paso adelante.
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“Una nueva verdad cientifica no triunfa porque
convence a sus oponentes y les hace ver la luz, sino,
mads bien, porque sus oponentes mueren y crece una

nueva generacion que estd familiarizada con ella”.

Max Planck 1
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Apéndice 1 - Medicacion: Sé conciente

La medicacion es muy importante para el control del asma. La
siguiente informacion relativa a los medicamentos se basa en
preguntas regulares que he recibido de usuarios interesados. El
primer punto que me gustaria remarcar es que en ningun caso
debes cambiar o reducir la medicacion prescrita sin consultar

primero con un médico en ejercicio de su profesion.

La medicacion se puede dividir en dos grupos principales:

medicacion calmante (broncodilatadores) y preventiva (esteroides).

Medicacion calmante

La medicacion calmante, a su vez, se divide en medicina de accion
breve o prolongada y viene en forma de inhalador gris, verde o
azul. Los inhaladores calmantes de accion breve son para tomarlos
solo cuando se necesita y tienen efecto por 3-4 horas. Los
calmantes de accion breve mas comunmente recetados, que
contienen las drogas Albuterol o Salbutamol, son el Ventolin y el

Proventil.

Los inhaladores calmantes de accion prolongada tales como
Serevent, Spiriva, Oxis y Foradil deben tomarse a intervalos

regulares y actiian durante unas 10 horas.
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Medicacion Preventiva

La medicacion preventiva es predominantemente a base de
esteroides y se debe tomar todo el tiempo segln las instrucciones
del médico. La medicacion preventiva viene en forma de
inhaladores rojos, marrones o anaranjados. Los medicamentos
preventivos mas utilizados son Flixotide, Azmacort, Becotide,

Pulmicort, Qvar, Flovent, Asmanex y Aerobid.

Medicamentos combinados

Los inhaladores combinados contienen dos tipos diferentes de
medicamentos para el asma. Por ejemplo, el inhalador Advair
contiene la medicacion preventiva Flixotide y el calmante de
accion prolongada Serevent. Otro inhalador combinado conocido
es Symbicort, que contiene la medicacion preventiva Pulmicort y

el calmante de accion prolongada Formoterol.

Medicacion que tiene por objetivo células especificas

Modificadores de leucotrienos es el nombre que se le asigna a las
pastillas orales que actian especificamente sobre células
involucradas en la inflamacion. Son nuevas formas de

medicamentos. Los ejemplos incluyen Singulair, Accolate y Zyflo.

128



Instrucciones para visitar a tu médico para que evalue tu

medicacion

A lo largo de los afios, he observado miles de asmaticos reducir o
eliminar su necesidad de medicacion a medida que seguian las
instrucciones contenidas en este libro. La medicacion recetada s6lo

debe ser alterada en conjunto con un médico.

Antes de buscar una evaluacion de tu medicacion para el asma con

un médico, es importante cumplir con los siguientes criterios:

1) Tu Pausa de Control es mayor de 20 segundos durante 4

s€manas.

2) No tienes necesidad de mediacion calmante de accion breve

durante 4 semanas.

3) No tienes sintomas de asma por 4 semanas.

Tu medicacion para el asma nunca debe ser totalmente
interrumpida de una vez. Eso es extremadamente peligroso. La
medicacion para el asma debe ser modificada gradualmente segun

la condicion del paciente.

La medicacion para el asma aumenta la PC, por lo tanto, cada vez
que tu medicacion sea diminuida un poco, tu PC caera. Tomando
esto en cuenta, es necesario tener una PC de, al menos, 20

segundos antes de hacer cambios en tu medicacion. Por ejemplo, si
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tu PC es de 13 segundos y decides dejar tu medicacion, tu PC
podria bajar debajo de 10 segundos, resultando en un asma muy

Inestable.

También es necesario aumentar tu PC a 20 segundos antes de pasar
de una Etapa a la otra (mas abajo se describen Tres Etapas). Solo si
te ocupas de tu hiperventilacion crénica podras reducir tu

necesidad de medicacion preventiva.

Las Etapas siguientes dependen del tipo de medicacion que tomas.
Por ejemplo, si s6lo consumes una medicacion preventiva pasa a la
Etapa 3. Si estas tomando Singulair y Advair o algo similar,
deberas comenzar de la Etapa 1. Si consumes esteroides orales,
entonces las Etapas debajo no aplicaran en tu caso. En cambio,
visita a tu médico o consultor para una revision cuando hayas

alcanzado un PC de 20 segundos por al menos 4 semanas.

ETAPA 1

Cuando no tienes sintomas de asma, ni necesidad de calmantes, y
tu PC es mayor de 20 segundos durante 4 semanas, entonces

solicita a tu médico:

e reducir o eliminar los fArmacos complementarios,

como Slophylin, Accolate, Singulair o Zyflo.
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ETAPA 2

Antes de pasar a la Etapa 2, espera hasta que no tengas sintomas de
asma, no necesites medicamentos, y tu PC sea mayor a 20

segundos durante 4 semanas; entonces solicita a tu médico:

e Cambiar de medicamentos calmantes de accion
prolongada como Serevent a Ventolin o Bricanyl.

e Cambiar los inhaladores combinados, que contienen
medicamentos preventivos y calmantes de accion
prolongada, a medicamentos separados, uno preventivo

y otro calmante de accion breve.

Con una Pausa de Control (PC) de mas de 20 segundos durante 4
semanas y sin sintomas de asma, tendras mucha menor necesidad
de medicacion calmante. Sin embargo, los inhaladores combinados
tales como Advair (Seretide) y Symbicort contienen un calmante
muy potente. Debido a que es combinado, no puedes cambiarlo de
acuerdo con tus necesidades, entonces podrias acabar tomando
medicamentos que no necesitas. Por lo tanto, una recomendacion
es pedirle a tu médico que divida tu inhalador combinado en un
medicamento preventivo y un calmante de accion breve por

separado. Por favor, lee el ejemplo abajo:
Reemplazar Advair o Seretide por Flixotide y Ventolin

Reemplazar Symbicort por Pulmicort y Ventolin
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ETAPA 3

En este punto, tu medicacion consistird en un preventivo y un
calmante de accion breve. Antes de pasar a la Etapa 3, espera hasta
que no tengas sintomas de asma, no necesites calmantes, y tu PC
sea mayor a 20 segundos durante 4 semanas; entonces solicita a tu
médico reducir tu medicacion preventiva a la dosis que ta

requieres.

La guia para reducir la medicacion preventiva es que la dosis
nunca debe reducirse en mas de una cuarta parte por vez. Cada vez
que tu medicacion preventiva sea reducida un poco, espera hasta
que tu PC esté nuevamente en 20 segundos durante 4 semanas, que
no necesites calmantes y que no tengas sintomas, antes de volver a

visitar a tu médico para otra reduccion de la medicacion.

Un ejemplo de reduccion de 1,000 mcg por dia hasta 0 seria de la

siguiente forma:

1,000 — 800 - 600- 500 - 400 —300 — 200 — 100 - 0.

Cada vez que se realiza una reduccion de la medicacion, reduce tu
respiracion y espera hasta que tu PC haya aumentado a 20

segundos durante 4 semanas.

Seras capaz de mantenerte sin necesidad de medicacion de forma
permanente cuando tu PC sea de 40 segundos durante 6 meses. Tus

principales sintomas se habran ido cuando tu PC sea de 20
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segundos, pero un desencadenante puede producir sintomas.

Continua llevando la medicacion calmante de accion breve en todo

momento.
,Cuando aumentar los inhaladores esteroides?

Asi como es beneficioso alterar tu medicacion con tu médico, a
medida que tu condicion mejora, es alin mas importante asegurarte
que cuentas con suficientes esteroides cuando tu PC es bajo o

cuando tienes dificultades respiratorias cronicas.

Situ PC es menor a 10 segundos y/o necesitas tomar mas de 3
bocanadas de Ventolin en un dia, es un signo de que podrias tener

msuficiencia de esteroides.

Otro signo de deficiencia de esteroides es tener un pulso en reposo
de 100 o mas durante un periodo de 24 horas. En este caso, es
recomendable visitar a tu médico de cabecera para que tu

medicamento esteroide sea revisado.

Si es ast, sera dificil corregir tu respiracion y aumentar tu PC ya
que el impulso por respirar serd demasiado fuerte. En esta

situacion, el consejo es que visites a tu médico para que tus

medicamentos sean revisados.

Medicamentos para el asma ;Estamos informados?

133



Con los afios, han surgido una serie de preguntas con respecto a los
medicamentos para el asma. Un inhalador para el asma
denominado Fenoterol, que era muy prescrito en los afios 1970’s,
caus6 miles de muertes en Nueva Zelanda y otros paises' . El
Grupo de Investigacion de Asma Wellington de Richard Beasley,
Carl Burgess, Julian Crane y Neil Pearce fue el primero en
descubrir este sorprendente vinculo. Sin embargo, antes de que su
descubrimiento fuera aceptado, fue sometido a grandes criticas y
obstaculos por parte del fabricante de Fenoterol, Boehringer
Ingelheim y, mas sorprendentemente, por parte de una Fuerza de
Tareas del Asma constituida por el entonces Profesor de Medicina
en la Escuela de Medicina Wellington y tres médicos de la

respiracion.

Boehringer se esforz6 mucho en la organizacion de lujosas
reuniones internacionales con “expertos” en asma cuidadosamente
seleccionados para defender la droga, y se entregaron voluminosos
paquetes promocionales a casi todos los médicos, farmacéuticos y
periodistas de la salud en Nueva Zelanda. El paquete contenia
tablas y otra informacion que “afirmaba que esta demostrada la
falta de asociacion entre las ventas de Fenoterol y las muertes por
asma.” !

Eventualmente, el Departamento de Salud de Nueva Zelanda tomd
acciones que consistieron en “restringir severamente su
disponibilidad, permitiendo de este modo que se realice un

29

‘experimento en materia de prevencion’”. Estas acciones
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regulatorias que efectivamente sacaron al Fenoterol del mercado
en Nueva Zelanda, se asociaron con un brusco y marcado
descenso de la mortalidad por asma, proporcionando evidencia
adicional del rol causativo del Fenoterol en la epidemia de
muertes por asma en Nueva Zelanda”. >

Un articulo cientifico escrito por el Profesor en Medicina Evan J.
Begg, y publicado en el New Zealand Medical Journal, concluia lo
siguiente: “Al final, esto fue una victoria para Neil Pearce y sus
colegas, y para la gente con asma, cuyas vidas se salvaron. Fue
una pérdida para el Grupo de Trabajo por el Asma de Nueva
Zelanda y para Boehringer Ingelheim, cuyos respectivos
comportamientos fueron reprobables. Si bien es razonable de
parte de ellos cuestionar un nuevo hallazgo si surge
sorpresivamente, no es razonable usar agresivamente el poder y el
dinero para suprimir informacion con implicancias que amenazan

: 2
la vida de las personas”.

Citas sobre la actualidad de los medicamentos para el asma

El asma ha existido por unos cinco mil afios, sin embargo atin “en
los siglos 19 y 20, antes de 1920, la muerte por asma era

. . . 4
considerada rara por muchas autoridades importantes” .

Hoy en dia se nos presenta una imagen totalmente diferente, el

asma ha aumentado de manera exponencial en los tltimos 30 afios
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y se cobra la vida de miles de nifios y adultos cada aio.

Se estima que en 2004, en los Estados Unidos, 3,816 personas
murieron de asma y 3,857 en 2005.° En el Reino Unido 1,300
personas murieron en 2005. ° Se estima que mundialmente hay

180,000 muertes de asma por afio. ’

(No indicaria esto que algo estd mal con el tratamiento actual?
Afio tras ano, la incidencia del asma y el indice de mortalidad
resultante deberian disminuir. Sin embargo, a pesar de los miles de
millones de ddlares invertidos en la investigacion del asma, esta
sucediendo lo contrario. Es una reflexion muy pobre de parte de las
autoridades del asma en todo el mundo, y dificilmente una historia

de éxito.

Yo no me opongo a la medicacion, pero como alguien que sufrid
de asma durante la mayor parte de mi vida, me siento muy
decepcionado por la comunidad médica. A pesar de visitar mucho
médicos siendo un niflo, nunca me han mostrado como respirar a
través de mi nariz o practicar ejercicios simples para controlar mi
sobrerrespiracion. Sino me hubiera topado con este método a los
25 afios, solo Dios sabe como seria mi asma hoy. La medicacion
tiene una funcién muy importante, jcomo asi también la correccion

de la hiperventilacion cronica!

Ademas, varias medicaciones modernas son motivo de especial

preocupacion, pero pocos novatos en la materia son concientes de
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ello. Por ejemplo, los tratamientos como Advair (Seretide),
Symbicort, Serevent y Singulair recibieron severas advertencias de
salud de parte de la Administracion de Alimentos y Medicamentos

de los Estados Unidos (FDA).

Incluso con los mas diligentes ensayos médico-cientificos, los
resultados son algo limitados debido al periodo de tiempo y a la
poblacién involucrada. Para satisfacer a los accionistas, las
compaifiias farmacéuticas necesitan sacar sus medicamentos al
mercado tan pronto como sea posible. La pregunta es si los
ensayos a corto plazo, que incluyen un niimero relativamente
pequefio de personas, pueden replicar y predecir los resultados que
se derivaran de millones de personas que utilicen estos mismos

productos durante muchos afios.

A continuacion, he recopilado una serie de inquietudes de los
expertos en asma de la FDA acerca de los medicamentos actuales.
Todos los vinculos a las investigaciones estan disponibles en

www.buteykoclinic.com.

Respecto de Advair (también conocido como Seretide)

“Si sacamos estas drogas del mercado, podriamos prevenir
4,000 muertes al ario”, afirma Shelley Salpeter, Profesora de
Medicina Clinica en la Universidad de Stanford quien dice que
Advair y Serevent deberian ser retirados.”® Forbes News

Magazine.
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Respecto de Serevent;

“El tratamiento a largo plazo con p2-agonistas inhalados puede
estar asociado con un deterioro en el control del asma,

posiblemente debido a la tolerancia.”” Chest Medical Journal.

Respecto de Salmeterol (componente de Serevent, Advair y

Seretide)

“Los agonistas betay-adrenérgicos de accion prolongada como
Salmeterol, uno de los componentes activos en el Advair Diskus,
pueden aumentar el riesgo de muerte asociado al asma. Por lo
tanto, cuando se trata pacientes con asma, los médicos solo
deberan prescribir Advair Diskus a pacientes que no estan
controlados adecuadamente con otros medicamentos para el
control del asma- (por ejemplo, corticosteroides inhalados en
dosis baja a media) o aquellos cuya severidad de la enfermedad
claramente amerite el inicio del tratamiento con dos terapias de
mantenimiento...” '° Administracion de Alimentos y

Medicamentos de los Estados Unidos (FDA) Marzo, 2006.
Respecto de Symbicort

“En pacientes con asma, los medicamentos agonistas beta
adrenérgicos de accion prolongada (ABAP) como el Formoterol
(una de las drogas que componen SYMBICORT) pueden aumentar
las posibilidades de muerte por problemas de asma. En un estudio

amplio sobre asma, murieron por problemas del asma mas
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pacientes que utilizaron un medicamento del tipo ABAP, en
comparacion con los pacientes que no utilizaron esa medicacion.
Habla con tu médico acerca de los riesgos y los beneficios de

tratar tu asma con SYMBICORT. " !

Administracion de Alimentos y Medicamentos de los Estados

Unidos (FDA). Octubre, 2007
Respecto de Singulair

“La Administracion de Alimentos y Medicamentos de los Estados
Unidos (FDA) informo a profesionales de la salud y pacientes de
la Agencia de investigacion acerca de la posible relacion entre el
uso de Singulair y cambios en el comportamiento / humor,
tendencias suicidas (pensamientos y actos suicidas) y suicidio.
Debido a la complejidad del andlisis, la FDA anticipo que podria
llevar hasta 9 meses completar las evaluaciones en curso. Tan
pronto como este informe esté completo, la FDA comunicara las

: : i1 12
conclusiones y recomendaciones al publico”.

Administracion de Alimentos y Medicamentos de los Estados

Unidos (FDA). Marzo, 2008.
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Apéndice dos- Respuestas a tus preguntas

Preguntas Frecuentes

,Por qué mi entrenador siempre me ensefia a inhalar por la nariz
y a exhalar por la boca?

Muchos mitos comunes han sido consagrados y arraigados en nuestra
cultura a pesar de que no se sabe por qué. Se cree que el principal
beneficio de inhalar por la nariz y exhalar por la boca es liberar del
cuerpo toxinas acumuladas en los pulmones. Sin embargo, si la boca
se mantiene cerrada en primer lugar, habrd menor cantidad de toxinas
en los pulmones. Se sabe que las particulas que ingresan a través de la
boca y llegan a los alvéolos, quedan alli por 60-120 dias antes de ser
eliminadas. La desventaja de exhalar por la boca es que se pierde
humedad. Las fosas nasales dentro de la nariz atrapan la humedad
para reducir la deshidratacioén. Sin embargo, la respiracion bucal no

hace esto.

Mi amigo no tiene asma, aunque su PC es sélo de 15 segundos.
JPor qué?

Como sabes, la hiperventilacion afecta a cada drgano o sistema en
diferente grado. Algunas personas pueden tener fatiga cronica,
hipertension arterial, ansiedad o varios otros padecimientos. Si bien tu
amigo no tiene ninguna condicion ahora, podria desarrollar alguna en
los proximos afios. Aunque el asma es una de las primeras

condiciones en surgir, es también facilmente reversible mediante la
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correccion de tu respiracion.

Mi amigo esta en forma, sin embargo, su PC es de solo 15
segundos. ;Por qué?

Aunque tu amigo esta en buena forma, esta hiperventilando. Es muy
probable que su buen estado fisico mejore si revierte su respiracion

pesada. A menudo respondo esta pregunta con la siguiente analogia.

Persona Uno — Nada bajo el agua por unos poco tramos y
respira con dificultad.
Persona Dos — Nada debajo del agua cuatro o cinco veces la

distancia que recorre el primero.

¢ Cual de los dos esta en mejor estado fisico?

La mayoria de las personas dira que es la Persona Dos. Tu puedes
explicar entonces que esa persona tiene un valor de PC alto, mientras

que la Persona Uno tiene su PC bajo.

.Cambio mi medicacion?

Nosotros recomendamos enfaticamente que las personas no cambien
su medicacion preventiva sin visitar primero a su médico de cabecera.
Recomendamos tomar medicacion calmante en primer lugar cuando
lo necesiten. Tu medicacion calmante debe ser tomada cuando tienes

sintomas, para darte alivio.
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Mi médico me dice que expulse el moco mediante la tos. ;Por
qué?

Si, tu médico cree que forzando la tos, la mucosidad sera eliminada.
Sin embargo, si reduces la respiracion el moco sera liberado de tus
vias respiratorias sin esfuerzo. También podrias tomar un poco de sal
marina (1/4 cucharada) en agua tibia, lo que ablandara el moco.
Forzar la tos agrega tencion innecesaria a tu corazon, es mas
perturbador para tu respiracion, y es mas problematico que el jadeo de

la respiracion.

Seguramente todo el mundo tiene una sobredosis de medicacion
preventiva, por lo tanto, ;podrian haberla reducido sin efectos

adversos en los resultados del ensayo?

Habia también grupos de control en ambos ensayos. Estos grupos
coincidian con los grupos de asmaticos en edad y gravedad. Se les
enseflaron las técnicas de tratamiento convencionales que realizan los
fisioterapeutas en estos hospitales. El grupo de control en ambos
ensayos experimento una mejoria insignificante en cuanto a los
sintomas y a una menor necesidad de medicacion. Si todas las
personas involucradas en los ensayos estuvieran tomando una dosis de
esteroides mayor que la requerida, el grupo de control hubiera

también experimentado una reduccion en su necesidad de medicacion
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Si es relajante hacer una respiracion profunda, ;por qué se
considera malo?

Si, si ti tensas un musculo y lo relajas, se siente bien. Si tomas una
respiracion profunda, estiras tu cavidad toracica y la relajas, esta
contraccion se siente bien. Sin embargo, la respiracion profunda
también reduce los niveles de dioxido de carbono aumentando la

excitabilidad cortical.

Necesito reducir mi respiracion todo el dia?

No, no todo el dia, pero trata de reducir tu respiracion por varios
minutes cada vez que puedas. Es util que seas conciente de tu
respiracion todo el dia. En promedio, puedes realizar 20,000-30,000
respiraciones por dia. Esto dependera de tu PC. Preguntate a ti mismo
cdmo es tu respiracion- es intensa, ruidosa e irregular, o es calma,
relajada y suave. Cada vez que pienses en ello, reduce tu respiracion.
Cada vez que sientas que estas respirando intensamente, debes

detenerte.

(Puedo privar a mi cuerpo de oxigeno al respirar demasiado
poco?

Es mas probable que estés privando a tu organismo de oxigeno debido
a la sobrerrespiracion. Estés respirando intensamente hasta que tu PC
es de 40 segundos, por lo tanto puedes reducir tu respiracion hasta

llegar a eso. Después de 40 segundos no hay mas necesidad de reducir
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tu respiracion.

. Si lleno esta habitacion con dioxido de carbono, podria ayudar?
Es discutible. En primer lugar, tu cuerpo s6lo podra tolerar diéxido de
carbono a un nivel que el centro respiratorio realmente pueda tolerar.
Si el nivel de dioxido de carbono es mayor, respirards mas fuerte para
eliminar el exceso de dioxido de carbono. Algunos estudios han
demostrado aspectos beneficios de la inhalacién de mayores

cantidades de dioxido de carbono, pero otros no.

Practico yoga y mi instructor me ensefia a respirar
profundamente. ;Por qué?

En ocasiones, he encontrado personas que afirman que su asma
empeord como resultado de los ejercicios de respiracion que realizan
en sus clases de Yoga. Parece que eso depende del instructor. Si el
instructor estimula la respiracion profunda, no es bueno para tu asma.
Si, en cambio, el instructor estimula la respiracion con volumen
reducido por medio de contenciones de la respiracion, la respiracion

suave y la postura, entonces es beneficioso.

No tuve mejoras durante la semana
Yo siempre pregunto si la Pausa de Control (PC) ha mejorado. Si me

dicen que no, entonces la siguiente respuesta es la apropiada:
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No sentiras mejora excepto que tu PC aumente mas de 5 segundos.
Necesitas prestar mas atencion a tu respiracion durante la semana.
o (Respiras intensamente? ;Tu boca esta cerrada a la noche?
o (Estés prestando atencion a reducir tu respiracion durante el dia?
o (Estés respirando correctamente durante el ejercicio?
o (Coémo es tu estilo de vida?

o (Estés hablando todo el dia?

Hablar todo el dia para ganarse la vida, es respirar intensamente todo
el dia. Las temperaturas altas, comidas procesadas, etc., todo eso
causa respiracion intensa. Si tienes muchos factores que causan que
respires intensamente, entonces necesitas trabajar mas duramente en
tu respiracion para compensar. Por ejemplo, si estoy hablando durante
todo el dia debido a mi trabajo, debo hacer ejercicio fisico para

compensar por €S0.

Si estoy haciendo ejercicio fisico, solo puedo ir lentamente con mi
boca cerrada.

Si, pero la calidad de tu ejercicio reteniendo didoxido de carbono es
mejor. Situ PC estd por debajo de 20 segundos, es muy importante
que mantengas tu boca cerrada ya que uno hiperventila facilmente
ante el menor esfuerzo. Cuando tu PC es mayor de 20 segundos, es
mas probable que el aumento metabdlico de didxido de carbono sea
mayor a su pérdida. Puedes mantener tu boca abierta cuando tu PC es

alto. Hay riesgo de un ataque cuando el PC es bajo. Para determinar si
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estas haciendo correctamente tus ejercicios, tu PC después de una

hora de ejercicio deberia haber aumentado en un 25%.

Siento una necesidad constante de aire
Si, esto es porque estas respirando intensamente y tratas de tomar un
gran volumen a través de tu nariz. A medida que tu PC aumente, tu

volumen disminuird y la falta de aire desaparecera.

(Necesito dejar de hacer deportes mientras corrijo mi
respiracion?

No necesariamente. Trata de reducir tu respiracion durante el deporte.
Haz una serie de pasos antes del partido, asegura que tu PC sea

relativamente alto y mantén tu boca cerrada lo mejor que puedas. .

Es muy dificil dedicar tiempo a hacer ejercicios.

Si este es el caso, trata de hacer ejercicios informalmente. Si estas
conduciendo, lees, miras TV o estés esperando a alguien, adopta una
postura correcta y reduce tu respiracion. Trata de hacer un paseo
caminando todos los dias. Si tu trabajo involucra trabajo fisico, reduce
tu respiracion donde puedas. Realiza pequefios Pasos y contenciones
de la respiracion combinado con actividad fisica. Sabras si estas

haciendo suficiente ejercicio segiin como te sientas.
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Si cambio la cantidad de respiraciones por minuto, ;es seguro que
corregiré mi respiracion?

No. Muchos ejercicios de respiracion estan destinados a reducir el
numero de respiraciones por minuto. Por ejemplo, una persona con
una PC baja podria hacer 20 respiraciones por minuto. Asumiendo
que cada respiracion es 500 ml., el volumen por minuto es de 10
litros. Si el ritmo se redujera a 10 respiraciones por minuto, cada
respiracion aumentaria en volumen a 1 litro. En ese caso el volumen

permanece igual, es decir 10 litros.

. Como puedo saber que los ejercicios de respiracion son
beneficiosos?

Si el volumen respiratorio se reduce, entonces uno siente la necesidad
de aire. Como resultado, la Pausa de Control (PC) deberia haber
aumentado como consecuencia del ejercicio. Si el ejercicio de

respiracion resulta en una PC mas alta, entonces es bueno.

.Son los acaros del polvo la causa de mi asma?

No, los acaros del polvo son s6lo un desencadenante de tu asma y lo
seguirdn siendo mientras la PC sea menor a 40 segundos. Cuando la
PC sea mayor a 40 segundos, todas las reacciones alérgicas habran
sido eliminadas (Con una reaccion anafilactica, esta teoria se puede

aplicar, pero es demasiado riesgoso de apoyar en la practica).
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He cambiado mi dieta considerablemente, me alimento cuando
tengo apetito, no como lacteos, como poca carne y nada de azucar,
y mi asma es aun prevalente.

Si, podrias tener una dieta perfecta y, si bien esto ayudara
considerablemente a tu asma, so6lo cuando tu respiracion se corrija, tu

asma dejara de ser un problema.

Mi hijo hizo su curso hace 6 meses y cuando visito la granja de su
abuela, tuvo un ataque severo. Estaba muy bien hasta ese
momento.

Si, la Pausa de Control de tu hijo ha aumentado resultando en la
eliminacion de sus principales sintomas. Sin embargo, si el valor de
PC es menor a 40 segundos, los desencadenantes traeran problemas.
So6lo cuando el valor de PC es mayor de 40 segundos, los
desencadenantes no causaran sintomas, y solo con un valor PC de 40
segundos durante 6 meses, el asma se trata como una condicion

subyacente.

(La respiracion reducida ayudara con la bronquiectasia,
sarcoidosis, enfisema o bronquitis?

Si, reducir la respiracion ayuda con cualquier condicidn si los
sintomas incluyen tos, jadeo, falta de aire, mucosidad, etc. El ejercicio
mas efectivo para la obstruccion severa de las vias respiratorias es
hacer muchas pequenas pausas de la respiracion durante el dia y la
noche hasta que la respiracion se encuentre bajo control y el valor PC

sea de 20 segundos. Cuando la Pausa de Control es mas elevada, es
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mas facil practicar otros ejercicios como reducir la respiracion. Estas
personas estan generalmente demasiado enfermas como para ser
capaces de reducir su respiracion. Las instrucciones son mantener la
boca cerrada en todo momento, tratar de ocultar la respiracion para
que no sea escuchada durante el reposo, y practicar 1000 pequefias

contenciones de la respiracion de 2 a 5 segundos cada una, a lo largo

del dia.

Mi médico dijo que esta base teorica es infundada

En realidad, nadie sabe realmente como la hiperventilacién causa
asma, y nadie sabe qué causa el asma en primer lugar. Cuando se
controla la hiperventilacion, los resultados son menos sintomas y una
menor necesidad de medicamentos. El volumen por minuto en los
ensayos del Mater Hospital fue de 14.1litros. Después de 12 semanas,
se habia reducido a 9.6 litros, y se encontrd que habia una correlacién
directa entre la reduccion del volumen por minuto y la reversion de

los sintomas.

Si, hay muchas teorias acerca de qué sucede. La medicina
convencional considera que la deshidratacion del epitelio como
resultado de la hiperventilacion, es uno de los mayores factores de la
broncoconstriccion. Otros citan el papel de 6xido nitrico que se
fabrica en la nariz y su transporte mediante la respiracion nasal a los

bronquiolos, causando su dilatacion.

(Por qué deberia seguir con mis esteroides? Seguramente tienen
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efectos secundarios significativos.

Los esteroides son una parte esencial del manejo del asma. Ocurren
mas ataques fatales como resultado del bajo uso de esteroides, que por
el sobreuso de medicacion calmante. El sobreuso de calmantes causa
dafos irreversibles y cicatrices en las vias respiratorias. Cuando tu PC
es mayor de 20 segundos durante 4 semanas y no tienes necesidad de
tu medicacion calmante por cuatro semanas, entonces visita a tu
médico de cabecera y solicita que te reduzca un poco tu medicacion

preventiva.

. Cual es el mejor método con asmaticos severos?

Siun asmatico estd muy grave con un pulso en reposo de 100, es un
indicio de que su asma estd muy descontrolado, que esta deficiente en
esteroides y, por lo tanto, deberia visitar a su médico de cabecera. Es
muy poco probable que progrese, incluso con ejercicios de contencion

breve de la respiracion.

Asmaticos mas severos, aquellos con enfisema, fibrosis pulmonar y
EPOC, etc. tenderan a tener una respiracion muy pesada. Lo veras y
lo oirds muy facilmente. Comienza por explicar a tus alumnos el
concepto de respiracion pesada y como identificarla. Comienza
diciendo que la respiracion pesada es la causante de la tos y el jadeo,

etc. etc.

Los asmaticos severos tendran dificultades en aplicar la reduccion de

la respiracion. Podrian sentirlo un poco demasiado sofocante y, por lo
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tanto, estresante. Como la respiracion de los asmaticos severos es tan
grande, incluso una pequeiia reduccion en el movimiento causara una
gran necesidad de aire. Sin embargo, es bueno que ellos monitoreen
sus movimientos con sus manos y traten de reducirlos un poco. Esto
aumentara su conocimiento y hara que sean mas conscientes de su

respiracion durante el dia.

El mejor ejercicio es realizar muchas breves contenciones de la
respiracion, durante 2-3 segundos cada una, cada 15 6 20 segundos.

Esto deberia ser practicado todo el dia lo maximo posible.

Recapitulando — los asmaticos severos deberian mantener su boca
cerrada todo el tiempo, dia y noche. Sus ejercicios consisten en la
practica de contenciones de la respiracion de dos a tres segundos cada
una. Cuando se sientan mejor, con su PC mas elevada pueden
practicar las reducciones de la respiracion. El beneficio de practicar
muchas breves contenciones de la respiracion es que no son

estresantes, son suaves y pueden contribuir a su progreso.

(Cual es la regla de la mano derecha del Método Buteyko?

La regla de la mano derecha no requiere de tu atencion. La de la

mano izquierda si.

1) Postura confortable. Esto se logra al sentarse en la esquina de la
silla en posicion de jinete de caballo. Siéntate con la espalda
recta. Relaja los hombros con los brazos a tu lado.

2) Soporte correcto. La silla no debe ser demasiado dura (profundiza
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la respiracion) ni demasiado suave (no es bueno para la postura).

3) Los pies debajo de la silla. Ambos pies deben estar debajo de la
silla, y la altura de las rodillas debe ser inferior al diafragma.
Sentado con la espalda recta con la cabeza mirando hacia
adelante. Ni mas alta, ni mas baja.

4) Boca cerrada.

5) Los ojos cerrados pero mirando hacia arriba como si miraras
hacia afuera de una ventana con la parte superior de la cabeza.
Nota que la cabeza no debe estar levantada hacia arriba, solo las

pupilas.

(Cual es la regla de la regla de la mano izquierda?

1) Gradual

2) Reduccion

3) Profundidad de la respiracion (respirar menos)

4) Relajar el diafragma. Es muy importante que el diafragma esté
relajado. El diafragma se relaja a través de la tension. Primero
lleva hacia adentro tu estdbmago y siente la tension. Luego,
reldjalo. Es necesario pasar de la respiracion del térax superior a
la respiracion abdominal. Esto va a asegurar un diafragma
relajado cuando sea usado, en lugar de volverse tenso y rigido.
Cuando inhalas, el estdbmago se mueve levemente hacia afuera.
Cuando exhalas, el estobmago se mueve suavemente hacia
adentro. El 4rea estomacal debe estar siempre blanda. Cuando el
estomago esta blando, la respiracion es mas relajada. Si el

estomago se endurece, deja de reducir la respiracion por un rato,
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y luego vuelve a hacerlo.
5) Crear una leve necesidad de aire (debes sentir una leve necesidad

de aire no mayor a tu PC).
Realiza breves respiraciones incompletas. Imagina que tu térax es un

vaso. En lugar de llenar tu vaso completamente con aire, 11énalo tres

cuatros de su volumen.
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Apéndice 3

Resultados de las Investigaciones de Buteyko

Se han realizado seis estudios en el mundo Occidental para
estudiar la eficacia del Método Respiratorio Buteyko para el asma.
Anteriormente, varios estudios se llevaron a cabo en la antigua
URSS justificando el método, y llevando a su incorporacion en la
doctrina médica Soviética. La Sociedad Toracica Britanica en su
numero de Mayo 2008 de la “Guia Britdanica para el manejo del
asma” actualizé el Método Buteyko a la clasificacion B, indicando
que existen “revisiones de alta calidad sistematica de casos control
o estudios de cohorte” y “revisiones de alta calidad sistematica de
casos control o estudios de cohorte con muy bajo riesgo de
confusion o sesgo y una alta probabilidad de que la relacion sea

causal.”

Por favor, consulta mas abajo un resumen de los resultados de
ensayos (los articulos cientificos originales y los enlaces pueden

encontrarse en www.ButeykoClinic.com).

1. Respiratory Journal; Mayo, 2008; 102(5):726-32. Epub 2008,

enero 31.

Un ensayo controlado aleatorio de la técnica Buteyko como un
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complemento al tratamiento convencional del asma.

Universidad de Calgary, Canada. Cowie RL, Conley DP,
Underwood MF, Reader PG

A los seis meses de seguimiento el grupo Buteyko ha:

e Mejorado el control del asma del 40% al 79%
e 39% de los pacientes redujeron el uso de corticosteroides
inhalados.

e 21% ha eliminado los corticosteroides inhalados.

2. Thorax 2006; 61:651-656

Ensayo controlado aleatorio doble ciego de dos técnicas diferentes de

respiracion en el tratamiento del asma (Slader et al, 2006)

A la semana 28:
La medicacion calmante se redujo en un 86%

Los corticosteroides inhalados se redujeron en un 50%

3. The New Zealand Medical Journal. Mayo 19, 2006, Vol. 119,
N° 1234 (McHugh et al, 2006)

Técnica de respiracion Buteyko y el asma en nifos: una serie de casos
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A los 3 meses, el grupo Buteyko logroé:

e La medicacion calmante se redujo en un 66%

e Los esteroides inhalados se redujeron en un 41%

4. The New Zealand Medical Journal, Vol. 116, N° 1187

Técnica Respiratoria Buteyko para el asma: una intervencion

efectiva (McHugh et al, 2003)

A los 6 meses, el grupo Buteyko logré:

e La medicacion calmante disminuy6 en un 85%

e Los esteroides inhalantes disminuyeron en un 50%

“Conclusiones: la Técnica respiratoria Buteyko es una técnica
segura y eficaz para el tratamiento del asma. La Técnica Buteyko
tiene potencial clinico y ventajas fArmaco-econdmicas que

ameritan mas estudios”.

5. Journal Asthma 2000; 37(7): 557-64.

Un ensayo clinico de la Técnica Respiratoria Buteyko en el asma
como se ensefia a través de un video. Opat Aj, Cohen MM, Bailey

Mj, Abramson M;.
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“Nuestros resultados demuestran un mejoramiento significativo en
la calidad de vida entre aquellos asignados al Método Respiratorio
Buteyko comparado en el placebo (p = 0.043), asi como una

disminucion significativa en el uso de broncodilatadores inhalados

(p=0.008).”

6. Medical Journal Australia 1998; 169: 575-578

Técnica de Respiracion Buteyko en el asma: un ensayo controlado

aleatorio ciego.
Simon D Bowler, Amanda Green y Charles A Mitchell
A los 3 meses el grupo Buteyko ha logrado:

e Reduccion de la medicacion calmante en un 90%

e Reduccion de los esteroides inhalantes en un 49%

Los seis estudios han demostrado resultados muy positivos y
destacaron la efectividad del Método Buteyko para el tratamiento

del asma.

¢Es la hiperventilacion cronica la causa del asma?
Los médicos te diran que el asma es causada por la inflamacion de
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las vias respiratorias. Cuando se les pregunta qué causa la

inflamacion no lo saben.

Juzgando por los resultados de los ensayos que mostraron que, en
promedio, el grupo Buteyko logré un 50% de reduccion en la
necesidad de medicina preventiva en los primeros 3 — 6 meses,
parece obvio que la inflamacion disminuye cuando se trata la

hiperventilacion.

Después de todo, jel proposito de la medicacion esteroide es tratar
la inflamacion! Por lo tanto, una reduccion en la necesidad de

medicacion preventiva significa que la inflamacion se ha reducido.
Por lo tanto, jes razonable suponer que la hiperventilacion cronica

es la causa de la inflamacion?

Algunos médicos afirman que el método Buteyko es inefectivo ya
que no hubo un mejoramiento de la funcion pulmonar luego
de varios ensayos. Los puntos siguientes podrian ayudar a abordar

este asunto:

1. Todos los individuos en el grupo Buteyko estaban bajo cuidado
médico. Sus médicos y consultores, durante su trabajo, los han
traido a una funcidon pulmonar razonablemente buena, incluso

antes de que comiencen con el Método Buteyko.

Después de todo, el objetivo de prescribir la medicacion adecuada
para asma es mejorar la funcion pulmonar hasta su 6ptimo. En esta

instancia, es injusto esperar mejoramientos significativos en la
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funcion pulmonar ya que se daré la ley del rendimiento

decreciente.

2. El patrén de oro para medir la obstruccion de las vias aéreas
implica el uso de un flujo maximo de espiracion o espirdmetro. Lo
que no se reconoce es que esta medicion involucra un acto de
hiperventilacion, lo que causa que las vias aéreas asmaticas se
contraigan. Todo asmatico que se presenta en un hospital durante
un ataque sabra que cuanto mas sople en el espirdbmetro, provocara
mas tos y respiracion sibilante. En otras palabras, la prueba
produce la obstruccion de las vias aéreas. En este sentido, ;como

podria ser un indicador confiable?

3. El propdsito de la medicacion preventiva para el asma es
mejorar la funcion pulmonar. Por lo tanto, en igualdad de
condiciones, una reduccion de la medicacion preventiva causara
una reduccion de la funcion pulmonar. Durante cada ensayo en el
grupo Buteyko la medicacion preventiva fue cambiada en
concordancia con el mejoramiento en el control del asma. Esperar
una mejora de la funcidon pulmonar, al mismo tiempo que se reduce

la medicacion preventiva, es completamente inviable.

El Profesor Charles Mitchell fue entrevistado durante el
documental de la BBC acerca del Método Buteyko. Respecto de
los estudios del Mater Hospital, él coment6 que “los asmdticos se
sienten mejor, mucho mejor, pero debido a que su funcion

pulmonar no ha mejorado, no estan mejor”.
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El grupo Buteyko en los estudios del Mater Hospital tuvo 70%
menos sintomas, 90% menos necesidad de medicacion calmante, y
50% menos necesidad de medicamentos esteroides. En otras
palabras, los pacientes fueron capaces de mantener la misma
funcion pulmonar después del estudio, pero con un mejor control
del asma y mucha menos necesidad de medicacion. El grupo
control, por otra parte, hizo 0% progresos. Es interesante sefialar
que a este grupo se le ensefi6 el programa de manejo que se emplea
en el Hospital Mater en Brisbane. La razdn por la cual este grupo
no progreso es porque su volumen respiratorio no cambio. El
volumen por minuto de ambos grupos fue de, aproximadamente,
14 litros al comienzo del ensayo. Después de 3 meses, el volumen
por minuto para el grupo Buteyko y para el grupo control era 9.6
litros y 14 litros respectivamente. Mdas atn, habia una correlacion
directa entre la reduccion del volumen por minuto y los sintomas
del asma. Aquellos que mas redujeron su respiracion, hicieron el
mejor progreso. Esta es la esencia de revertir la hiperventilacion y

del Método Buteyko, y fue efectivamente probado en el estudio.
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Apéndice 4

Contacta a Patrick McKeown

Preguntale al autor Patrick McKeown una pregunta a través del

sitio Web ButeykoClinic.

www.ButeykoClinic.com

www.ButeykoDVD.com

www.ButeykoKids.com

El sitio de la Clinica Buteyko ofrece un espacio para consultar al
médico, videos, DVD, clinicas en todo el mundo, informaciéon

sobre capacitacion profesional y apoyo en linea.

La Clinica de Patrick McKeown en Irlanda puedes encontrarla

visitando www.AsthmaCare.ie 0 www.buteyko.ie.
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Apéndice 5
Buteyko, Marcas y Patentes y Derechos

exclusivos

Pregunta: ;Tiene algiin grupo o persona los

derechos exclusivos sobre el Método Buteyko?

Respuesta: El Método Buteyko es un sistema de principios y
conclusiones cientificas que son imposibles de proteger por patentes u
otros términos legales. Hay dos patentes de Rusia pertenecientes al

método. La primera es el "Method of Treatment of Hemohypocarbia"

-“Método de Tratamiento de la Hipocarbia”- cuya accion restrictiva
ha expirado (autor y propietario - K.P Buteyko). La otra patente es

aun efectiva, es la "Conscious Correction of Breathing" -“Correccion

Conciente de la Respiracion”- (autor y propietario es Margarita A.
Buteyko de Cheliabinsk). Esta patente restringe s6lo uno de los
elementos metodicos usados para ensefiar a los pacientes. No hay

patentes concedidas en Europa o América del Norte.

Pregunta: ;Quién es el sucesor del Dr. Konstantin Buteyko?
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Respuesta: Vladimir Konstantinovich Buteyko, el hijo mayor del
primer matrimonio de Konstantin Pavlovich Buteyko. El vive ahora
en Voronezh y contintia lo que su padre ha comenzado. Su esposa,
Marina Mikhailovna Buteyko, es médico-jefe-metodologico del

Centro Buteyko en Voronezh. Vladimir y Marina tienen dos hijos.

Pregunta: ;Quién es la esposa del fallecido Dr. Konstantin

Pavlovich Buteyko?

Respuesta: Susanna Nikolaevna Zviagina, la segunda esposa de
Konstantin Pavlovich Buteyko. Ella estd atn viva y era la esposa
oficial hasta el momento de su muerte. Ella nunca particip6 en los
asuntos del Método Buteyko. Otras personas con apellido "Buteyko"
que afirman ser la esposa de Konstantin Pavlovich Buteyko, es debido

al cambio de nombre y no al matrimonio.

Pregunta: Como educador o médico calificado de Buteyko,
Jnecesito una licencia anual con el fin de ensefiar el método?
Respuesta: No, una vez que has asistido a una reconocida formacion

Buteyko, no hay necesidad de una “licencia” anual.

Pregunta: ;Una patente Rusa del Método Buteyko, puede ser
aplicada fuera de Rusia?

Respuesta: No. Sélo es aplicable a la jurisdiccion de Rusia. No tiene
absolutamente ninguna validez en los Estados Unidos, Canadé o

Europa.
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Pregunta: ;Tiene alguna persona o grupo los derechos exclusivos
para ensefar el Método Buteyko?

Respuesta: Ninglin grupo tiene derechos especiales para ensefiar o
administrar el Método Buteyko. Hay muchas clinicas Buteyko en
Rusia incluyendo la del hijo y esposa del difunto Dr. Vladimir

Buteyko. Su sitio web es, por ejemplo, www.Buteyko.ru. El Dr.

Vladimir Buteyko esté dispuesto a mantener el método libremente
disponible y que ninglin grupo o persona reclame el monopolio sobre

sus derechos.

164


http://www.buteyko.ru/

Apéndice Seis

Clinicas Buteyko internacionales

www.ButeykoClinic.com

Lista de profesionales de todo el mundo incluyendo Europa, América

del Norte y Asia; formacion profesional, videos del Dr. Buteyko.

www.ButeykoDVD.com

Autores del Método Buteyko, DVD, libros, cursos en linea y videos

gratis.

www.ButeykoKids.com

Autoayuda Buteyko para nifios, DVD, libros, videos gratis y otros

consejos.

www.AsthmaCare.ie

Patrick McKeown, Irlanda

www.AsthmaCare.us

Eugenia Malyshev, practicante Buteyko en Estados Unidos de

América.

www.CorrectBreathing.com

Carol Baglia, practicante Buteyko en Estados Unidos de América.
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www.AstmaCare.dk

Dinamarca

www.Butevko.gr

Buteyko Grecia
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Apéndice 7

Lecturas y videos recomendados

e EIl Dr. Buteyko se reine con Mew, por Patrick McKeown

(Adolescentes y nifios)

e Duerme con Buteyko por Patrick McKeown

Como tratar los ronquidos, la apnea del suefio y el insomnio

e Libre de Ansiedad: deja de preocuparte y calma tu mente, por
Patrick McKeown
(Para el estrés, la preocupacion, la ansiedad y los ataques de

panico)

e DVD de la Clinica Buteyko — Las instrucciones completas
presentadas por Patrick McKeown

(Programa completo en DVD)

e DVD ButeykoKids (Buteyko para nifios)- por Patrick
McKeown

(Serie en DVD para nifios)

e Libre de Asma Naturalmente por Patrick McKeown

ABC para estar libre de Asma — Como ensefiarles a los niflos
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pequefios, por Patrick McKeown

Todos los libros estan disponibles en

www.buteykoclinic.com, www.amazon.co.uk 0 www.amazon.com
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Apéndice 8
Ejercicio 2- Reduccion del volumen respiratorio

detallado (Como se muestra en el DVD Buteyko)

Los comentarios que he recibido de este ejercicio es que estaba
demasiado detallado y los lectores no podian seguirlo. Ademas,
frecuentemente es mas facil practicarlo cuando la Pausa de Control
es de 20 segundos o mas. Por lo tanto, en lugar de eliminarlo
totalmente, lo inclui en el Apéndice. Esta es la esencia del Método
Buteyko. La integracion de la respiracion diafragmatica es mi
propio trabajo, basado en los comentarios de las personas que
asisten a mi clinica. Esto es volver a lo basico en el aprendizaje
para corregir el volumen y el uso de nuestro diafragma. Esta es la
forma en la que deberiamos respirar a cada minuto, cada hora, cada

dia.

Este ejercicio es la Regla de la Mano Izquierda de Buteyko, y se
define como la “reduccion del volumen respiratorio mediante la
relajacion de los musculos involucrados en la respiracion para
crear una necesidad de aire” (La Regla de la Mano Derecha es la
postura correcta con la boca cerrada). En otras palabras, nuestro
volumen respiratorio disminuye cuando nuestros musculos

respiratorios estan relajados.

Hay tres partes en este ejercicio que todas encajan entre si.
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Aprende la primera parte, luego pasa a la segunda y finalmente a la
tercera. Si sientes que no puedes dominar este ejercicio, practica el
Ejercicio 2B en su lugar. En el momento en que tu PC aumente,

podras regresar a este ejercicio.

1. Relajacion de los musculos respiratorios.

2. Aprender la respiracién abdominal.

3. Respiracién abdominal con reduccion de la respiracion.

Los alimentos afectan tu respiracion, por lo tanto, lo mejor es
practicar este ejercicio con el estdbmago vacio (o, al menos, no

directamente después de comer).

Este es, por lejos, el ejercicio mas importante ya que te capacita
para ser conciente de tu volumen respiratorio, para hacer un
cambio permanente en los niveles de CO; y para relajar los

musculos involucrados en la respiracion.

Adopta una postura correcta pero confortable. La postura correcta
implica sentarse derecho con ambos pies debajo de la silla.
Siéntate en la posicion de jinete en el borde de la silla con la

espalda recta y las rodillas mas bajas que las caderas.

Una correcta postura es muy importante para ayudar a reducir tu
respiracion. Si estds con los hombros caidos, comprimiras tu

diafragma, aumentaras la tension y el volumen respiratorio.
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Por ejemplo, el siguiente ejercicio ilustra como la postura afecta

nuestra respiracion;

Inclinate hacia adelante

Siente como estas respirando por un par de minutos

Siéntate derecho

Ahora siente como respires

Veras que es mucho mas facil respirar mientras estas sentado derecho.

El Diafragma

Nuestro principal muasculo respiratorio es el diafragma. El
diafragma es una capa muscular en forma de boveda que separa
nuestro torax, que alberga el corazon y los pulmones, de nuestro
abdomen que contiene los intestinos, el estomago, el higado y los

rifones.

La respiracion diafragmatica es mas eficiente ya que el flujo
sanguineo en los l6bulos inferiores de los pulmones es mayor que
en los superiores. Las respiraciones rapidas y superficiales de
personas que hiperventilan crénicamente resultan en una menor

transferencia de oxigeno a la sangre y una mayor pérdida de CO,.
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La buena noticia es que la respiracion diafragmatica se puede

aprender facilmente.

Diafragma

El Diafragma

Relajando el diafragma

e Siéntate derecho. Aumenta la distancia entre tu ombligo y el
esternon (torax). No es necesario forzarte a adoptar una
“posicion recta” ya que eso s6lo aumentara la tension.

e Coloca una mano sobre tu abdomen y otra sobre el torax.
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e Presta atencion a los movimientos de tu mano inferior.
Mientras estas sentado derecho lleva tu mano suavemente hacia
afuera empujando tu abdomen hacia afuera. Empuja hacia
afuera tu estomago lo suficiente como para sentir los
movimientos.

e No hagas ninglin cambio en tu respiracion por ahora. Este
gjercicio es primeramente para estimular el movimiento del
diafragma (alternativamente, puedes acostarte boca arriba con

ambas rodillas dobladas)

e Luego retrae (succiona) tu abdomen, y mira el movimiento
hacia adentro de tu mano. Realiza este ejercicio simple por varios

minutos. Esto te ayudara a activar un diafragma “adormecido”.

Recapitulando

e Empuja suavemente tu abdomen hacia afuera. Mira tu
mano moverse hacia afuera.
e Retrae suavemente tu abdomen. Mira tu mano moverse

hacia adentro.

No te preocupes acerca de como respirar en esta instancia.

Contintia haciendo esto durante algunos minutos.

Cuando sientas que puedes mover facilmente tu abdomen hacia
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adentro y afuera a tu voluntad, pasa a la siguiente etapa que es

incorporar los movimientos abdominales a la respiracion.

Unir los movimientos abdominales y la respiracion

e Coloca una mano sobre tu pecho y la otra sobre tu abdomen.

e A medida que respiras, permite que tus hombros caigan a su

posicion natural. Los hombros levantados o tensos aumentan el

volumen de la cavidad toracica y, de ese modo, aumenta el

volumen de aire inhalado. La tension aumenta la respiracion, y

la relajacion la disminuye.

e Con la mano sobre el pecho, usando tu mente y tu mano, guia
suavemente tu pecho para reducir sus movimientos.

e Al mismo tiempo, trata de coordinar los movimientos de tu
abdomen con tu respiracion.

e Mientras inspiras, empuja suavemente tu abdomen hacia
afuera. Respira como si fuera hacia tu vientre (trata de no
hacerlo muy fuerte ya que puede causar mareos).

e (Cuando exhalas, lleva suavemente tu abdomen hacia adentro.

Lo siguiente también te ayudara a relajar los misculos
respiratorios alrededor de tu abdomen. Para relajar toda la
tension alrededor del area del torax, tensa deliberadamente esa
zona por unos segundos. Siente la tension y permite que se relaje.

Si la tension estd en tus hombros, tensa deliberadamente el area y

deja que se relaje. Desplazate por cada area del cuerpo hasta que te

sientas relajado integralmente. Para comprenderlo, pliega tu mano
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y empuiiala con fuerza por 10 segundos. Siente la tension en tu
mano y luego relaja. Tu mano estara ahora mas relajada que antes
de apretarla con fuerza. Esto se denomina relajacion mediante

tension.

Recapitulando:
Inhala. Empuja el abdomen hacia afuera.

Exhala. Empuja el abdomen hacia adentro.

-
Inhalacién  RESPIRACION N
. »
Movimiento  Movimiento
de aire de“aire ;
“adentro” . —— afuera
ﬁ;Traquea Cr—
__.- Bronguios.__ I
g D
Pulmoﬂés
’ desinflados
Pulmones %
DA M inflados ~
Diafragma
relajado

en posicién
hacia “arriba”

Diafragma
contraide

en posicién
hacia "abajo”

Experimento de la campana mostrando “Cémo respiramos”

Nota que se mueven en direcciones opuestas entre si. La razén por

la cual el abdomen se mueve hacia afuera con una inhalacion es
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porque el diafragma empuja hacia abajo y ejerce una leve presion
sobre el abdomen. Por otro lado, el abdomen se mueve hacia
adentro durante la exhalacion ya que el diafragma se mueve hacia

arriba sacando presion del abdomen.

Paso 3: Uniendo la respiracion reducida y la respiracion

diafragmatica

Cuando los pacientes me preguntan qué es mas importante, les
digo que lo primero es la respiracion reducida, y lo segundo es la
respiracion abdominal. Al mismo tiempo, ambas funcionan juntas
ya que es mucho mas facil reducir la respiracion cambiando al

modo de respiracion diafragmatica.

Esto puede parecer mucho trabajo, pero los beneficios que ambas

traeran a tu salud son significativos.

Unir ambas

e Siéntate derecho como se describi6 previamente.

e Coloca una mano sobre el torax y la otra sobre el abdomen.
e Presta atencion a tu respiracion.

e Cuando inhalas lleva tu abdomen hacia afuera. Usa tu

mente y tu conciencia para mantener tus movimientos

176



toracicos al minimo.

Cuando exhalas, tira suavemente tu abdomen hacia adentro,
nuevamente manteniendo tranquilos tus movimientos del
pecho.

A medida que tu abdomen respira, concéntrate en hacer
mas pequenas tus inspiraciones.

Con cada respiracion, incorpora menos aire del que
desearias. Haz mas corta o mas pequefia la inhalacion.
Trata de sentir con tus manos la respiracién mas corta o
puedes imaginar tu pecho como un gran vaso. Solo inhala
lo suficiente como para llenar el vaso hasta tres cuartos de
su volumen.

Exhala con una exhalacion relajada. Mientras exhalas,
permite que la elasticidad natural de tus pulmones y
diafragma cumplan su funcion en la exhalacion. Imagina un
globo desinflandose por sus propios medios.

Cuando tu inhalacidon sea mas pequeiia y tu exhalacion
relajada, los movimientos visibles se habran ralentizado.
Trata de calmar tu respiracion. Una sesion tipica puede
implicar la reduccion de tus movimientos respiratorios en

un 30% a 40%.

Si tu estomago se vuelve tenso o “duro”, entonces el grado de falta

de aire es demasiado. En ese caso reldjate por un momento y

cuando la tension se diluya, vuelve a reducir suavemente la

respiracion.
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Debes sentir una falta de aire que sea tolerable.

Mantén este “apetito por aire” tolerable durante tres a cinco

minutos por vez.

A menudo me preguntan si lo estoy haciendo correctamente. La

respuesta a esto es la siguiente:

“Estas reduciendo tu respiracion cuando sientes una necesidad de

aire diferente pero no estresante”’.

A veces, para reforzar este punto, digo:

“A menos que sientas una necesidad tolerable de aire, no haras

progresos”.

“La necesidad de aire debe ser similar a la que sientes cuando

tomas tu Pausa de Control.”

La necesidad de aire debe ser distinta pero no estresante. Si la
necesidad de aire no es diferente, entonces reduce atin mas tus
movimientos. Si la necesidad de aire es demasiado estresante,

entonces respira un poco mas y deja que tu cuerpo se relaje.

Ahora estas a “Dieta de Aire” acorde a la mas conocida dieta
alimentaria. Y lo asombroso es que, a medida que tu metabolismo
mejore, tu necesidad de alimentos disminuird, y aquellos de

ustedes que necesiten bajar algunas libras, las perderan facilmente.
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Ahora has dominado la relajacion del diafragma combinada con
una necesidad reducida de aire. Cada respiracion durante el dia
debe ser diafragmatica y silenciosa. Recuerda, asi es como
respirdbamos cuando éramos pequenos bebés sanos. Nuestros
labios estaban juntos, y nuestro pequefio abdomen se movia hacia
adentro y afuera con cada respiracion. De esto se trata volver a las

bases.

Recapitulando

Pequefia inhalacion. Exhalacion relajada.

Pequefia inhalacion. Exhalacion relajada.

Pequefia inhalacion. Exhalacion relajada.

Una pequeiia inhalacion significa simplemente tomar una
bocanada de aire mas pequefia o mas breve de la que tomarias

habitualmente. Una exhalacion relajada tenderd a ser lenta.

No te preocupes demasiado por el ritmo. Idealmente, no deberia
aumentar. Sin embargo, podria aumentar cuando tu PC sea menor a
20 segundos. Si el ritmo aumenta, trata de apaciguar y ralentizar tu
respiracion. A medida que tu PC aumente, tu ritmo disminuira

naturalmente.
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Pequefia falta de aire

A

Respira

normalmente
al finalizar
el ejercicio

Volumen respiratorio
normal

Creando una Pequefia falta de aire

Coémo crear una falta de aire con reduccion de la respiracion

PC bajo - 10 segundos

Respiracion ruidosa, fuerte, grande, erratica e irregular, forzada,

tensa, ineficiente.

7
PC de 40 segundos T
Breve T
§ Fe Pausa
inhalacidn
natural

Exhalacidn
relajada
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Respiracion tranquila, silenciosa, pequefia, nivelada, regular, sin

esfuerzo, relajada, eficiente.

No te preocupes si el ejercicio no funciona la primera vez que lo
intentas. Con el tiempo sera mas facil. Un abordaje gradual y
relajado es mejor, ya que si intentas reducir la cantidad de aire
demasiado rapido o en mucha cantidad, puede causar jadeos
involuntarios o causar respiraciones mas intensas. Es importante
que alcances la etapa en la cual puedes sostener la respiracion
reducida con respiracion abdominal en el transcurso de 3-5

minutos.
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PC significa Pausa de Control

RR 5 min., significa Reducir la Respiracion durante 5 minutos.

Descansa por dos minutos antes de tomar tu PC.
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Ejercicios respiratorios para el asma: ;panacea o placebo?

Mike Pearson. Thorax , 2007;62;1033-1034

“El mantra para el manejo del asma en la década de 1980 se
convirtio en "el asma es una condicion inflamatoria —prescribe
esteroides inhalados”.

“Mientras el énfasis en la inflamacion dominaba planes de
investigacion y tratamiento, era facil pasar por alto otros medios
demostrables de inducir broncoespasmos. El asma inducida por el
ejercicio y la hiperventilacion voluntaria sin ejercicio pueden ambas
inducir broncoespasmos en individuos sensibles con una inflamacion

relativamente pequeria”.

A continuacion, dice:

“Independientemente de si las respuestas se encuentran en una nueva
explicacion fisiologica o en la comprension de las reacciones
psicologicas a la presencia de una enfermedad, la constatacion de
que algo ha hecho que los pacientes se sientan mejor significa que no

podemos ignorar este desafio”.
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