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INTRODUCCION

En el intento de mejorar las marcas deportivas
y el rendimiento en el deporte de alta competi-
cion, dia a dia se buscan nuevos métodos que
permitan superar los limites fisiologicos. En esta
busqueda, los deportistas recurren al consumo
de drogas y métodos que estan prohibidos por
las organizaciones deportivas y que ademas su-
ponen un riesgo para la salud ya que alteran las
funciones fisioldgicas del organismo.

El término “doping” se restringe al dmbito
deportivo, pero es un hecho que se extiende a
todos los campos, ya que el hombre siempre
ha buscado superar sus limitaciones fisicas y
mentales y para ello ha recurrido a sustancias
externas. En la sociedad espafola estd muy ge-
neralizado el uso de los medicamentos no sélo
para combatir las enfermedades, sino también
como ayuda para superar situaciones limites
como pueden ser la ansiedad, el estrés, la de-
presion, el cansancio, el dolor, el insomnio, etc.
Asi, son muchas las profesiones que recurren a
suplementos artificiales con el fin de aumentar
sus condiciones, sin tener en cuenta el riesgo
que ello supone. De la misma forma, los de-
portistas acuden a estas sustancias con el fin
de incrementar sus cualidades deportivas como
la resistencia, la masa muscular o la concen-
tracion. Es posible que los deportistas acudan
a estos métodos movidos y presionados por
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los entrenadores, el alto grado de profesiona-
lismo y competencia, los clubes deportivos, los
medios de comunicacion y los patrocinadores
que buscan un mayor rendimiento y mayores
beneficios. Dentro del deporte amateur también
se dejan seducir con sustancias que en teoria les
ayudardn a alcanzar mejores resultados deporti-
vos con el fin de poder lograr el reconocimiento
y optar a competiciones mds ambiciosas. Desde
este enfoque social, normalmente se olvidan o
se esconden los riesgos que estas practicas su-
ponen para la salud a corto y largo plazo.

Desde un punto de vista cientifico, se conocen
actualmente algunos de los efectos secunda-
rios de la mayoria de sustancias que se utilizan
como agentes dopantes, pero los estudios al
respecto se centran fundamentalmente en los
efectos sobre el sistema cardiovascular y ner-
vioso, ya que estos estudios estdn encaminados
a conocer si el uso prolongado de estas sustan-
cias puede causar la muerte en los deportistas.
Sin embargo, son escasos los trabajos que
estudian los efectos secundarios de sustancias
dopantes sobre el sistema inmunitario, siste-
ma fisioldgico de extrema importancia para
preservar la salud de los individuos, dado que
es el que nos protege del ataque de patogenos
y el cual adquiere especial relevancia en situa-
ciones de ejercicio fisico, ya que en ocasiones
los deportistas pueden ser mds vulnerables al
ataque de éstos.
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El sistema inmunitario es un sistema de autore-
conocimiento y mantenimiento de la homeosta-
sis. Es una red extremadamente compleja que
se extiende por todo el organismo, y es capaz
de reconocer y defender a éste frente a los pato-
genos, como virus, bacterias, hongos e incluso
c€lulas propias transformadas o tumorales. Los
constituyentes celulares y solubles del sistema
inmunitario tienen que trabajar en estrecha coor-
dinacion. Clasicamente el sistema inmunitario se
ha dividido en: respuesta innata (no especifica)
y respuesta adaptativa (especifica). La respuesta
innata la desarrollan fundamentalmente los ma-
crofagos y neutrofilos, junto con las células NK,
el sistema del complemento y las defensinas, y
constituye la primera linea de defensa. Mediante
el reconocimiento, el procesamiento y presen-
tacion de antigenos, los macréfagos enlazan
con la rama especifica del sistema inmunitario,
que consiste principalmente en linfocitos y sus
productos.

Se sabe que el ejercicio fisico altera fisiol6gi-
camente diferentes pardmetros inmunitarios.
Algunos estudios han mostrado que el ejercicio
exhaustivo esta asociado con sintomas de inmu-
nosupresion transitoria', lo que conlleva a una
mayor susceptibilidad a las infecciones. Tras
este tipo de ejercicio se ha observado una menor
capacidad de los linfocitos para producir cito-
quinas y para proliferar en presencia de un esti-
mulo antigénico. Esto es especialmente cierto en
atletas durante periodos de competicion. Dado
que una infeccion durante la temporada de com-
peticion supondria la pérdida del trabajo y el es-
fuerzo anual para un deportista, y que éstos son
muy susceptibles a las mismas, consideramos
que es importante conocer qué efectos tienen las
sustancias dopantes sobre el sistema inmunitario
asi como la magnitud de los mismos durante
periodos de entrenamiento y competicion. Du-
rante esos periodos, se producen desequilibrios
neuroendocrinos que el organismo debe ser
capaz de restablecer. Muchas de las hormonas
endogenas que responden a estas situaciones
tienen la capacidad de modular el sistema in-
munitario alertdndolo, y esas mismas sustancias
son en ocasiones administradas exégenamente al
organismo, aumentando su concentracion y po-

niendo en riesgo los mecanismos de restauracion
de los cambios neuroendocrinos.

Con el fin de conocer si existen estudios en este
campo, hicimos una busqueda bibliografica de
articulos de investigacion cientifica en la base
de datos “pubmed”. Para ello escogimos cada
“sustancia prohibida” (anabdlicos, narcéticos,
hormonas y sustancias relacionadas, diuréticos
o suplementos nutricionales) y las combinamos
de la siguiente manera:

— “sustancia” + dopaje
— “sustancia” + sistema inmunitario
— “sustancia” + sistema inmunitario + dopaje

— “sustancia” + sistema inmunitario + ejerci-
cio

La Figura 1 muestra que aunque si que existe un
ntmero significativo de estudios sobre cada una
de las sustancias elegidas, como se puede obser-
var en las columnas de las categorias “sustancia
+ dopaje” y “sustancia + sistema inmunitario”,
son muy pocos o casi ningunos los estudios que
hayan evaluado los efectos de estas sustancias
sobre el sistema inmunitario dentro del &mbito
del dopaje y considerando el ejercicio fisico como
una situacion fisioldgica particular. Recalcamos
de nuevo la importancia de estas consideraciones
puesto que el dopaje (mds alla de sus efectos en el
rendimiento deportivo y su consideracion como
“trampa”) es un problema de salud real, como se
recoge claramente en la ley orgdnica 7/2006 del
21 de noviembre de proteccion de salud y de lu-
cha contra el dopaje en el deporte. Esta ley parte
de dos premisas: por una lado actualizar los me-
canismos de control y de represion del dopaje en
el ambito del deporte de alta competicion, y por
otro lado pretende crear un marco sistematico y
transversal de prevencion, control y represion del
dopaje en general, considerado como una ame-
naza social, y como una lacra que pone en grave
riesgo la salud, tanto de los deportistas profe-
sionales como de los practicantes habituales u
ocasionales de alguna actividad deportiva. Logi-
camente un correcto funcionamiento del sistema
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FIGURA 1.
Revision
bibliogréfica en
“pubmed”.

El eje de abscisas
representa el
nomero de
articulos en cada
categoria de la
busqueda

(eje de ordenadas)
Sl: sistema
inmunitario;

SN: suplementos
nutricionales.
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inmunitario es primordial para la salud de las
personas, € incluso para el propio rendimiento
deportivo. Veamos a continuacion algunos de los
efectos secundarios de estas sustancias sobre el
sistema inmunitario.

EFECTOS DE LAS SUSTANCIAS
DOPANTES SOBRE EL SISTEMA
INMUNITARIO

Estimulantes

El uso de estimulantes en la sociedad y en el de-
porte tiene una larga historia. El dopaje con esti-
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mulantes no sélo afecta al &mbito deportivo. Por
ejemplo, cosmonautas rusos y personal militar
usaban estimulantes como el bromantdn como
inmuno- y psico-estimulante. Dentro del deporte
se utilizan principalmente en atletismo, balon-
cesto, boxeo, ciclismo, futbol, natacion y water-
polo. Algunos de los estimulantes prohibidos
son: anfetaminas, cocaina y andlogos de éstos.
Los efectos de las anfetaminas y la cocaina sobre
el sistema inmunitario estin mediados a través
de la dopamina, la noradrenalina y la serotonina,
las cuales estan estrechamente implicados en la
regulacion del comportamiento y en general son
consideradas inmunosupresores. Junto con los
efectos psicoldgicos y de dependencia, se sabe
que los estimulantes pueden causar enfermeda-
des cardiovasculares, respiratorias, gastrointesti-
nales y musculares; pero pocos son los estudios
que han comprobado los efectos de estas drogas
sobre el sistema inmunitario. Algunos de estos
trabajos han observado que tratamientos croni-
cos con anfetaminas disminuyen in vitroe in vivo
la fagocitosis®. También se ha observado que la
cocaina induce la supresion de la respuesta de
linfocitos T, que podria deberse a una alteracion
en el balance de citoquinas, como por ejemplo el
aumento de la produccion de IFN-y*.
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Estas drogas también afectan al sistema neuroen-
docrino, que a su vez esta ligado al inmunitario,
dado que las alteraciones en el eje hipotdlamo-
hipofisis (HPA) afectan de forma drastica a la
respuesta inmunitaria, fundamentalmente a tra-
vés de las catecolaminas y los glucocorticoides'.
Algunos estudios han evaluado los efectos de la
cocaina y la heroina sobre la activacion del eje
HPA y de la respuesta inmunitaria, incluyendo
la liberacion de citoquinas pro-inflamatorias,
como el TNF-a. Estos estudios mostraron que el
abuso de drogas como cocaina y opidceos tiene
efectos inmunomoduladores, afectando al siste-
ma inmunitario tanto de forma directa como in-
directa a través del sistema nervioso. Asi ratones
convertidos en adictos a la cocaina o la herofna y
entrenados para autoadministrarse estas drogas,
presentaron deficiencias en la activacion del eje
HPA* y subsecuentemente también podria con-
tribuir a un deterioro inmunitario.

Narcoéticos

Los narc6ticos son sustancias que se usan nor-
malmente como drogas en deportes de combate.
Algunos ejemplos de estas sustancias son: mor-
fina, metadona, buprenorfina, oxicodona, etc. Se
utilizan para calmar el dolor en casos de lesion
o dolores postquirtrgicos. El consumo de nar-
coticos para reducir el dolor puede agravar una
lesion, ya que estas drogas enmascaran el dolory
como consecuencia el atleta se siente mas seguro
e ignora la lesion.

Se conoce que el abuso de narcdticos ocasiona
adiccion y otros efectos psicologicos y fisicos
como depresion, problemas respiratorios o nau-
seas. Los narcoticos pueden ser agonistas puros
de receptores opidceos (morfina y metadona),
agonistas parciales (buprenorfina) o mixtos
(agonista/antagonista) como la pentazocina.
Ademas, los receptores opidceos participan en
la funcion de las células inmunitarias ya que
diferentes células inmunitarias los presentan
en su superficie. Muchas evidencias sugieren
que los opidceos modulan tanto la respuesta
innata como la adquirida, habiéndose descrito
dos posibles mecanismos: el primero representa
una accion directa de los opidceos sobre sus

receptores presentes en las células inmunes; el
segundo mecanismo estaria mediado por el siste-
ma nervioso®. Asi, la modulacion de la respuesta
inmunitaria por opidceos estd mediada en parte
a través de la interaccion directa con sus recep-
tores expresados por una o varias poblaciones
de células inmunes, pero ademads la influencia de
estas drogas sobre la respuesta inmunitaria es el
resultado de los efectos que tienen estas sustan-
cias sobre el sistema nervioso central y sobre el
HPA®. Algunos trabajos han observado que tras
la administracion in vivo de morfina se inhibe la
capacidad de los neutrdfilos y los macréfagos
peritoneales para fagocitar la levadura Candida
albicans®. Estos efectos pueden ser especial-
mente peligrosos para los atletas durante el ejer-
cicio, ya que en esta situacion la estimulacion de
las respuestas innatas es crucial para prevenir la
entrada y el mantenimiento de los microorganis-
mos en el cuerpo™!®. De hecho, se ha descrito que
el ejercicio estimula la capacidad de macréfagos
y neutrofilos para fagocitar y matar C. albicans,
y esta estimulacion estd mediada a través de
glucocorticoides y catecolaminas''"'*, lo que a su
vez podria estar afectado al mismo tiempo por
el consumo de narcéticos. La administracion in
vivo de morfina también resulta en una atrofia
de las células hematopoyéticas y en una menor
capacidad de las células linfoides para generar
anticuerpos en respuesta a la toxina del tétano®!5,
lo que sugiere que los narc6ticos pueden también
inhibir algunos mecanismos de la respuesta
adaptativa y comprometer al organismo frente al
ataque de patogenos.

Esteroides anabolizantes

Los esteroides anabolizantes son normalmente
derivados sintéticos de la testosterona. Son las
sustancias mds utilizadas para incrementar el
rendimiento y/o mejorar la apariencia fisica. Es-
tas sustancias se usan normalmente en atletismo,
culturismo, ciclismo o halterofilia. La existencia
de usuarios y traficantes ilegales de estas sustan-
cias implica un gran riesgo para la salud y hace
necesario un control de sus efectos secundarios.
Desde 1950 hasta hoy se han sintetizado y estdn
disponibles en el mercado mas de 120 de estos
compuestos; sin embargo, sélo 12 de ellos se
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usan en terapia humana, mientras que el resto
se usan como agentes anabolicos en el deporte'®.
La venta y consumo de esteroides ha aumentado
drasticamente como consecuencia del consumo
abusivo tanto por atletas como por jévenes que
quieren mejorar su aspecto fisico. Incluso se pue-
den encontrar paginas “Web” que explican cémo
consumir estas sustancias o donde comprarlas.

Los esteroides incrementan la sintesis proteica
y pueden ser utiles en medicina, pero son tantos
los efectos adversos que en muchos paises, como
Suecia, el Consejo Nacional de Salud prohibi6
su uso y venta incluso para fines terapéuticos.

Son pocos los estudios que se han centrado
en los efectos de lo esteroides sobre el sistema
inmunitario a concentraciones suprafarmacolo-
gicas, como las utilizadas en el dopaje. Algunos
estudios han observado que la administracion de
nandrolona (10 mg/Kg) a ratas inhibe la activi-
dad in vitrode los linfocitos, especialmente de las
células derivadas del timo, concluyéndose que la
administracion de dosis suprafarmacoldgicas de
esteroides durante periodos prolongados dana
la funcionalidad de los linfocitos del timo y de
la médula’’. Por el contrario, algunos estudios
no han observado diferencias entre las poblacio-
nes de linfocitos T de culturistas que tomaban
esteroides y las de aquéllos que no los tomaban.
Asimismo, la actividad de las células NK era
también mayor en el grupo que consumian estas
sustancias'®. Otras investigaciones también han
observado que la nandrolona y la oximetolona
inducen la produccion de citoquinas inflamato-
rias, como la IL-1B y el TNF-a, por leucocitos
humanos de sangre periférica’®. También se ha
observado que la oximetolona reduce la capa-
cidad funcional de los leucocitos y la actividad
citotoxica de células T de ratones?.

Hormonas peptidicas y sustancias relacio-
nadas

En este grupo de sustancias podemos incluir
la eritropoyetina (EPO), la hormona de creci-
miento, las gonadotropinas, la insulina o las
corticotropinas. Se utilizan fundamentalmente
en baloncesto, ciclismo, culturismo, triatlon o

voleibol; si bien no son exclusivas, légicamente,
de estas especialidades deportivas. Este tipo de
sustancias tienen un uso terapéutico muy defini-
do en determinadas enfermedades, pero a pesar
de sus efectos secundarios también se han utili-
zado y son usadas por deportistas para mejorar
su rendimiento.

Los efectos secundarios de la EPO sobre el siste-
ma inmunitario no estdn ain muy claros. Tu, et
al’' demostraron que ratas prematuras que pre-
sentaban un menor nimero de glébulos rojos,
presentan una menor capacidad de respuesta de
células T y una menor produccion de TNF-a, en
comparacion con ratas maduras. Ademas, tras la
administracion de EPO humana recombinante,
las ratas prematuras mejoraron su respuesta in-
munitaria. Estos resultados parecen contradecir
las aseveraciones de que la EPO exdgena perju-
dica la respuesta inmunitaria, por lo que parece
imprescindible realizar mds investigaciones a
este respecto.

Por otro lado, también se ha sugerido que los
“transportadores de oxigeno artificiales”, de-
sarrollados a partir de la hemoglobina, pueden
danar el sistema inmunitario® o pueden tener
efectos secundarios severos®.

Por su parte la hormona de crecimiento (GH)
ha sido descrita en general como una hormona
inmunopermisiva'**. De hecho estd demostrado
que esta hormona estimula la funcion de los ma-
crofagos. Asi, la administracion exdgena de GH
es protectora en muchos modelos de infeccion
en los que los macrofagos desempenan un papel
efector importante!?. Existen estudios sobre el
papel fisioldgico de la GH en la respuesta inmu-
nitaria y las variaciones de esta hormona durante
el ejercicio, pero no hay estudios que relacionen
la administracion de GH para fines de dopaje
y sus efectos sobre el sistema inmunitario. La
hormona de crecimiento media los efectos agu-
dos del ejercicio en neutrdfilos, produciéndose
incluso una marcada neutrofilia tras inyectar
intravenosamente GH'?%?". También se ha obser-
vado un aumento en el “estallido respiratorio” en
los neutréfilos de esquiadores de fondo tras un
ejercicio intenso, junto a un aumento paralelo de
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las concentraciones séricas de GH'?%. Ademas, se
ha indicado que el aumento en la concentracion
de GH puede contribuir o mediar los cambios
en el estallido respiratorio de los neutrofilos tras
varias sesiones de ejercicio o en respuesta a pe-
riodos de entrenamiento'-*.

Diuréticos

Los diuréticos favorecen o aumentan la diuresis.
Estan integrados por cualquier sustancia cuya
estructura quimica o efectos farmacolégicos sean
similares a farmacos como: la acetozolamida, el
acido etacrinico, la metolazona, las tiazidas, el
triamtereno, etc. Los diuréticos a dosis elevadas
pueden provocar pérdidas de peso a través de
pérdidas de fluidos que pueden conducir a la des-
hidratacion y a pérdidas de potasio que, a su vez,
pueden ocasionar arritmias e incluso la muerte si
son muy altas. También pueden producir nduseas,
fatiga, fiebre, enfermedades renales o confusion.
Estas sustancias son utilizadas normalmente por
judokas, boxeadores, culturistas y levantadores de
peso. Otros atletas toman diuréticos para enmas-
carar otras “sustancias prohibidas”, ya que los
diuréticos ayudarian a eliminar las trazas de otras
drogas. Respecto a sus efectos secundarios sobre
el sistema inmunitario, algunos diuréticos como la
furosemida o la espironolactona son potentes in-
hibidores de la migracion de leucocitos a través de
células endoteliales*. Ademds, la espironolactona
también suprime la acumulacion de citoquinas
pro-inflamatorias como el TNF-a en cultivos de
células mononucleares estimuladas previamente
con lipopolisacarido, efecto que podria deberse
al efecto apoptotico de esta sustancia®'. No obs-
tante, parece claro que son necesarias muchas
investigaciones a este respecto, teniendo en cuenta
que la concentracion de células inmunitarias y de
hormonas que afectan su funcion en los distin-
tos fluidos del organismo, sobre todo la sangre,
podria verse afectado por los diuréticos, especial-
mente durante la realizacion de ejercicio.

Suplementos nutricionales
El consumo de suplementos nutricionales esta

muy extendido tanto dentro como fuera del de-
porte. El principal problema de estas sustancias

radica en que normalmente se comercializan
como derivados herbales inocuos y en la ma-
yoria de los casos se trata de preparados que
estdn contaminados con prohormonas u otras
sustancias prohibidas como las efedrinas. Es el
caso, por ejemplo, del Ma Huang que contiene
efedrinas que estimulan al sistema nervioso
central de la misma forma que las anfetaminas®.
Estas sustancias se pueden adquirir en ocasiones
a través de “internet”, sin registro sanitario ni
etiquetado, lo que aumenta el peligro potencial
de sus efectos adversos.

El ejercicio fisico intenso y los programas de en-
trenamiento y competicion conllevan en ocasio-
nes a estados de inmunosupresion en los atletas,
siendo mads susceptibles a infecciones oportunis-
tas durante esos periodos. Hay muchos factores
que influyen en la inmunosupresion inducida por
el ejercicio, y la nutricion indudablemente juega
aqui también un papel critico. De hecho, una
alimentacion inadecuada puede influir negativa-
mente en la inmunocompetencia. Deficiencias de
proteinas y micronutrientes (hierro, cinc, vitami-
nas) en la dieta se han asociado con disfunciones
inmunitarias y, por el contrario, excesos de otros
micronutrientes también pueden danar al sistema
inmunitario y a la salud®. Ya hemos comentado
que los atletas, debido a sesiones de ejercicio y
entrenamiento intensos y prolongados, pueden
presentar una funcion inmunitaria celular de-
primida. Por ello, los deportistas suelen tomar
inmunoestimulantes. En ocasiones los envases
de estos productos no reflejan su composicion
real y se etiquetan como “productos herbales”
que, en algunos casos, tienen efectos inmuno-
supresores. Estas drogas inmunosupresoras se
han desarrollado a partir de productos naturales
que son también compuestos de los productos
derivados de hierbas cominmente utilizadas. Sin
embargo, el efecto de muchos de estos productos
sobre el sistema inmunitario no se ha investigado
aun. Wilasrusmee, et al** estudiaron los efectos
de algunas de estas sustancias sobre la prolifera-
cion de linfocitos. Observaron que el jengibre y el
té verde tenian efectos inmunosupresores, y que
estos efectos estaban mediados por una menor
produccion de IL-2 en cultivos de linfocitos. Por
otro lado, “la angélica china” (Dong quai) y la
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TABLA 1.

Efectos secundarios
de algunas de las
sustancias utilizadas
en el dopaje

sobre el

sistema inmunitario

leche de cardo aumentan las respuestas en culti-
vos mixtos de linfocitos. Otro suplemento nutri-
cional muy utilizado es la L-carnitina, nutriente
esencial implicado en la produccion energética
celular, que a dosis elevadas, puede imitar las
actividades biologicas de los glucocorticoides,
especialmente las inmunomoduladoras®.

En los ultimos anos, la glutamina también se
presenta como complemento nutricional. Algu-
nos estudios han examinado en ratas el efecto
del consumo de glutamina sobre el sistema
inmunitario durante sesiones de ejercicio. Los
neutrofilos de las ratas tratadas con glutamina
presentaron mayor capacidad fagocitica asi
como una mayor produccién de especies reac-
tivas de oxigeno*. Por otro lado, otros estudios
sugieren que el consumo de glutamina disminuye
la produccion de IL-6 y reduce la expresion de
IL-4 e IFN-y por linfocitos, lo que significaria un
balance mds equilibrado entre las respuestas Th1
y Th2 durante episodios de sepsis’.

En conclusion puede que sea necesario que los
atletas tomen suplementos nutricionales para
completar su dieta, pero estos suplementos de-
ben estar supervisados por médicos que contro-
len sus efectos. Ademds, los deportistas deberian
ser cautos a la hora de tomar productos deno-

minados “naturales” ya que pueden suponer un
riesgo para la salud debido a que estos compues-
tos pueden estar contaminados con otras sustan-
cias peligrosas para la salud y que no aparezcan
reflejadas en el etiquetado del envase.

En resumen, nos gustaria reflejar en este articulo,
la idea que los efectos secundarios (conocidos
y por conocerse) de muchas de las sustancias
dopantes utilizadas por los deportistas pueden
exceder a las que en si mismo inducen las sustan-
cias ingeridas a concentraciones suprafisiologicas
e incluso “suprafarmacoldgicas”, dado que el
ejercicio fisico y el estrés concomitante al mismo
constituye una situacion fisiologica especial en la
que se desregula el equilibrio homeostatico y debe
re-equilibrarse a través de la liberacion de muchas
de estas moléculas que también se liberan endoge-
namente pero a concentraciones adecuadas.

Los peligros potenciales de las practicas de dopaje
sobre el sistema inmunitario (ademds de que puede
en ocasiones afectar al rendimiento deportivo),
como sobre los demds sistemas organicos, adquie-
re especial importancia en los jovenes y en el depor-
te aficionado, poco supervisado médicamente.

Finalmente, en la Tabla 1 se resumen algunos
de estos efectos secundarios, evaluados sin la

Sustancia Ejemplo

Efecto secundario sobre el Sistema Inmunitario

Esteroides anabdlicos Testosterona

Nandrolona y otros esteroides

Hormonas peptidicas Hormona de crecimiento

Inhiben la produccion de anticuerpos
1 Citokinas proinflamatorias (IL-18 y TNF-a)

? citokinas inflamatorias y la produccién

EPO de radicales libres por macréfagos
Estimulantes Anfetaminas { Resistencia a patégenos
Cocaina 1 La susceptibilidad a infecciones
Cafeina dFagocitosis
Supresion de la respuesta de linfocitos T
Narcéticos Morfina { Proliferacion linfocitaria
Metadona T Citokinas inflamatorias
Inhibe la respuesta de anticuerpos
Inhibe capacidad fagocitica de macréfagos y neutrdfilos
Diuréticos Trianterene No estan claros
Tiazidas
Suplementos nutricionales Carnitina Pueden esconder otras drogas como estimulantes
Ma Huang o0 anabdlicos
Gingsen Algunos productos herbales son inmunosupresivos
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presencia de ejercicio. Nuevas investigaciones
nos parecen esenciales atendiendo a esta cir-
cunstancia.

RESUMEN

Actualmente existe atin una gran falta de conoci-
miento cientifico sobre los efectos secundarios de
dopaje, tanto en deportes de competicion como en
deportes de recreacion. Ademds, las conclusiones
cientificas no son siempre uniformes, por lo que es
muy importante armonizar la informacion cienti-
fica sobre los efectos biomédicos secundarios del
dopaje para poder prevenir esta practica.

La mayoria de la informacion disponible sobre
los efectos secundarios de las sustancias do-
pantes se centra sobre los sistemas respiratorio,
cardiovascular y nervioso. Sin embargo, es muy
poca la informacion existente sobre el sistema
inmunitario. Hoy se sabe que el ejercicio fisico
modula este sistema, y que mientras el ejercicio
moderado estimula la mayoria de las respuestas
inmunitarias, el ejercicio intenso puede ser per-
judicial para la respuesta adaptativa. Ademds,
los cambios inducidos por el ejercicio estan
mediados por diferentes hormonas, conocidas
principalmente como “hormonas de estrés”. Asi,
una alteracion del balance neuroendocrino por el
consumo exogeno de hormonas (como en oca-
siones ocurre en el dopaje) durante la préctica de
ejercicio fisico puede modificar los mecanismos
de retroalimentacion neuroinmunes, y pudiendo
afectar seriamente la respuesta inmunitaria y
perjudicar la salud de los deportistas.

El proposito de esta revision es enfatizar sobre la im-
portancia de estudiar los efectos secundarios de las
sustancias dopantes sobre el sistema inmunitario,
sobre todo durante la préctica de ejercicio, asi como
mostrar la falta de informacion a este respecto.

Palabras clave: Dopaje. Deporte. Sistema in-
munitario. Esteroides. Narcoticos. Diuréticos.

Suplementos nutricionales. Hormonas pepti-
dicas.

SUMMARY

Today there is still a big lack of information
about the scientific knowledge of the side effects
of doping in both competitive and recreational
sports. In addition this knowledge is not always
unified and in our opinion it is very important
to harmonise the scientific information about
the biomedical side effects of doping, in order to
prevent this practise.

Most of the information about the side effects of
the doping substances is available on the respi-
ratory and cardiovascular systems as well as the
brain. However, little information is currently
examined about the side effects of doping subs-
tances on the immune system. Today it is clearly
known that exercise modulates the immune
system, and while moderate exercise stimulates
most of the immune responses, intense exercise
can be dangerous for the adaptative response. In
addition, the exercise-induced changes are me-
diated by different hormones released following
exercise, mainly the so called “stress hormones”.
Then, a modification of the neuroendocrine
balance by a hormone intake during training
could modify the feed-back of the neuroimmune
mechanisms, and may affect the normal function
of the immune system, damaging sportspeople’s
health.

The purpose of this communication is to empha-
size the importance of studying the biomedical
side effects of doping substances on the immune
system, above all during exercise practise, as
well as to show the lack of information at this
respect.

Key words: Doping. Sports. Immune system.
Steroids. Narcotics. Diuretics. Nutritional su-
pplements. Peptide hormones.
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