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Los	
�     juegos	
�     de	
�     asfixia	
�     no	
�     son	
�     un	
�     comporta-
miento nuevo entre los niños y adolescentes. 
Se	
�    sabe	
�    que	
�    se	
�    prac can	
�    desde	
�    hace	
�    mucho	
�    
empo.	
�    Existen	
�    diferentes	
�    variantes	
�    pero	
�    to-

das  persiguen alcanzar un cierto grado de 
euforia, que es producida por la anoxia cere-
bral.	
�     Se	
�    prac can	
�    bien	
�    en	
�     solitario,	
�     colocán-
dose uno mismo cinturones, cuerdas, lazos al 
cuello	
�    o	
�    incluso	
�    bolsas	
�    de	
�    plás co,	
�    o	
�    bien,	
�    en	
�    
grupo, apretando otra persona el cuello o el 
tórax	
�    de	
�     la	
�     víc ma	
�     tras	
�    una	
�     inspiración	
�    pro-
funda.	
�     Estas	
�     prác cas	
�     pueden	
�     recibir	
�     dis n-
tos nombres, como se expone en la tabla 1. 
En Estados Unidos, se conoce, genéricamen-
te, a estos juegos con el nombre de  choking 
games1, mientras que en Francia se les llama 
jeu du foulard2.	
�    Se	
�    diferencian	
�    de	
�    la	
�    asfixia	
�    au-
toeró ca,	
�    en	
�    que,	
�    aunque	
�     enen	
�    un	
�    mecanis-
mo	
�    similar,	
�    el	
�    obje vo	
�    es	
�    	
�    diferente3.

No se habían  descrito casos en la literatura 
cien fica	
�    española,	
�    hasta	
�    que	
�    Barbería	
�    et	
�    al.	
�    
publicaron  una  revisión del tema a propósi-
to de una muerte accidental por este juego 
en un varón de 15 años4. A nivel internacio-
nal, son también pocas las publicaciones que 
se han dedicado a este tema5. Los llamados 
juegos	
�    de	
�    asfixia	
�    se	
�    prac can,	
�    con	
�    mayor	
�    fre-
cuencia,	
�    entre	
�    los	
�    7	
�    y	
�    	
�    los	
�    21	
�    años	
�    de	
�    edad	
�    y	
�    
se vuelven especialmente peligrosos cuando 
la	
�    vic ma	
�    está	
�    sola	
�    y	
�    no	
�    se	
�    puede	
�    desatar.	
�    Se	
�    
ha documentado varios casos de muerte o 
cuasi-muerte por estos juegos en adolescen-
tes, varones sobre todo6-8. Así, los Centers for 
Disease	
�    Control	
�    and	
�    Preven on	
�    (CDC)	
�    de	
�    Es-
tados	
�    Unidos,	
�    han	
�    publicado	
�    82	
�    muertes	
�    por	
�    
estas	
�    ac vidades	
�    entre	
�    2005	
�    y	
�    20075. 

Lo que parece que conduce a los adolescen-
tes	
�     a	
�     prac car	
�     este	
�     peligroso	
�     juego,	
�     es	
�     	
�     la	
�    
búsqueda de emociones intensas, uno de los 
mecanismos que con mayor frecuencia les 
mueve a adoptar conductas de riesgo a es-
tas edades, y que conducen a aumentar su 
morbi-mortalidad. Se han descrito, con ma-
yor  frecuencia,  en pacientes que presentan 
abuso de sustancias o enfermedad mental9. 

Las consecuencias del juego varían desde el 
riesgo	
�    de	
�    pequeños	
�    trauma smos	
�    por	
�    la	
�    pér-
dida de conciencia hasta la muerte4. También 
se	
�     han	
�     descrito	
�     complicaciones	
�     o almoló-
gicas10,11, episodios sincopales recurrentes4 y 
cuadros	
�     epilép cos12. Es importante pensar 
en	
�    este	
�    diagnós co	
�    ante	
�    niños	
�     y	
�     adolescen-
tes que presentan hemorragias oculares, le-
siones en el cuello, cefalea importante o al-
teración del estado mental tras haber estado 
solos	
�    durante	
�    un	
�     empo.	
�    Aunque	
�    todavía	
�    sea	
�    
mucho menos frecuente que otras causas, se 
debe	
�     incluir	
�     	
�     también	
�    este	
�     po	
�    de	
�     juego	
�    de	
�    
asfixia	
�    en	
�    el	
�    	
�    diagnós co	
�    diferencial	
�    de	
�    episo-
dios sincopales de niños y adolescentes.

Teniendo en cuenta el riesgo que implican 
estos	
�     juegos,	
�     algunos	
�     autores	
�     defienden	
�     un	
�    
cambio en su denominación, para  reforzar 
el mensaje de que estas conductas intencio-
nadas pueden conducir a la muerte. Se pro-
pone	
�     así	
�     	
�     que	
�     se	
�     les	
�     denomine	
�     ac vidades	
�    
de estrangulación en lugar de “juegos de la 
asfixia”13.

En el convencimiento de que sólo se puede 
diagnos car	
�     lo	
�    que	
�    se	
�    conoce,	
�    creemos	
�    que	
�    
es necesario alertar a pediatras y médicos que 
tratan niños, adolescentes y adultos jóvenes, 
acerca	
�    de	
�    este	
�    problema.	
�    En	
�    este	
�    sen do,	
�    en	
�    
una reciente encuesta publicada en la revista 
Pediatrics, realizada a médicos americanos y 
que incluía a médicos de familia, residentes 
y pediatras, casi un tercio de los médicos lo 
desconocían y, sólo, el 1,9 % de ellos, lo in-
cluía	
�    en	
�    sus	
�    consejos	
�    an cipatorios	
�    en	
�    las	
�    re-
visiones de salud14.

Además de conocer la peligrosidad de estos 
juegos y reconocer  las señales que pueden 
alertarnos, los expertos aconsejan  que se  in-
cluyan	
�     en	
�     las	
�     recomendaciones	
�     an cipadas	
�    
en las revisiones de salud, sobre todo, tenien-
do en cuenta que el 7% de los adolescentes 
entrevistados	
�     reconocen	
�     haber	
�     par cipado	
�    
en alguna ocasión15 dado que es fácil conse-
guir	
�    información	
�    sobre	
�    su	
�    prác ca	
�    a	
�    través	
�    de	
�   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internet. Si a esto se añade que la mayoría de los padres encuestados con hijos muertos como 
consecuencia	
�    de	
�    dichos	
�     	
�     juegos,	
�    desconocían	
�    estas	
�    prác cas	
�    y	
�     los	
�    signos	
�    que	
�    pueden	
�    hacer	
�    
sospechar que los adolescentes las están realizando16, parece necesario aconsejar, no solo a 
los	
�    hijos,	
�    sino	
�    también	
�    a	
�    los	
�    padres	
�    an cipadamente	
�    sobre	
�    la	
�    gravedad	
�    de	
�    estas	
�    ac vidades	
�    y	
�    
sobre	
�    los	
�    signos	
�    que	
�    les	
�    pueden	
�    alertar	
�    sobre	
�    estas	
�    prác cas	
�    (tabla	
�    2).

Tabla	
�    1-‐	
�    Dis ntas	
�    variantes	
�    de	
�    juego	
�    de	
�    la	
�    asfixia	
�    y	
�    su	
�    denominación

Nombre	
�    	
�    del	
�    juego	
�    en	
�    español	
�     Traducción
Juego del desmayo Fain ng	
�    game

Juego del pañuelo/toalla jeu du foulard

El apagón Black out

El subidón natural Natural high

Juego del enrojecimiento Rash

La ruleta de la sofocación Suffoca on	
�    roule e
Juego del hormigueo Tingling game

Juego del KO Knock out game

Sueño rápido Speedy dreaming

El mono espacial Space monkey

Cinco minutos de gloria 5 minutes of heaven

Tabla	
�    2-‐	
�    Signos	
�    y	
�    síntomas	
�    de	
�    alerta	
�    
en	
�    relación	
�    con	
�    	
�    la	
�    prác ca	
�    de	
�    juegos	
�    de	
�    asfixia

Cefaleas

Surcos o erosiones inexplicadas alrededor del cuello

Crisis	
�    epilép cas	
�    sin	
�    respuesta	
�    farmacológica
Síncopes recurrentes

Inyección	
�    conjun val
Historia	
�    de	
�    visitas	
�    a	
�    si os	
�    web	
�    o	
�    chats	
�    sobre	
�    estos	
�    juegos	
�    

Excesiva demanda de privacidad

Excesiva	
�    curiosidad	
�    sobre	
�    la	
�    asfixia	
�    y	
�    sus	
�    efectos
Hallazgo	
�    de	
�    ligaduras,	
�    corbatas,	
�    	
�    etc.	
�    en	
�    si os	
�    inusuales

Desorientación  tras haber permanecido sólo

Cerrar con llave la habitación o el cuarto de baño

Aparición de marcas en los muebles (literas , armarios )

Cambios de carácter (agresividad)
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