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Tiritas nasales y entrenamiento
de la fuerza resistencia en triatlon
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Resumen

En la practica deportiva se ha extendido el
uso de tiritas colocadas en la nariz con el
propdsito de mejorar la respiracion nasal
durante el esfuerzo. Para valorar su efica-
cia en un trabajo de fuerza resistencia si-
mulando el estilo braza de natacién sobre
un banco isocinético, se han comparado
en siete triatletas los valores de consumo
de oxigeno, frecuencia cardiaca y ventila-
cion al realizarlo con y sin una tirita nasal.

Abstract

The use of nasal dilatators with the aim to
facilitate breathing during exercise has
considerable popularity among athletes in
training and competition. The purpose of this
study was to analyse its efficiency in a muscular
endurance test during simulated breaststroke
swimming using an isokinetics bench. Seven
triathletes performed two progressive tests

(9 min) with three load stages. In one occasion
they performed the test wearing the nasal
dilatator and in the other one they performed the
test without the nasal dilatator. During both tests
oxygen uptake, heart rate and ventilation were
registered.

Results showed slight but significant (p < 0,05)
reductions of oxygen uptake (between —1,58 to
—2,53 ml/kg:min) and ventilation (between —2,42
and —16,05 I/min) when using the nasal
dilatator. On the other hand, heart rate did not
change significantly.

The use of nasal dilatator reduced slightly the
energy cost of the performance of a breaststroke
test in dry land training, however its magnitude is
small and its practical advantages during
exercise appear to be minimal.

Key words
Nasal dilatators, Muscular endurance, Oxygen
uptake, Ventilation, Heart rate

Sélo las escasas disminuciones del con-
sumo de oxigeno (entre 1,58 y 2,53 ml/
kg-min), empleando la tirita, presenta-
ron diferencias (p < 0,05) favorables a
su utilizacion. Por el contrario, los valo-
res de frecuencia cardiaca supusieron
aumentos medios no significativos
(p > 0,05) comprendidos entre -1,36y
6,7 pul/min y la ventilacién disminuyd
entre 2,42 y 16,05 I/min (p < 0,05).
El empleo de la tirita nasal supuso una
disminucion del gasto energético durante
la realizacion de un trabajo de fuerza re-
sistencia en seco donde la respiracion
era exclusivamente nasal. Sin embargo,
en la practica deportiva y, especialmente
en el medio acuético, los triatletas y na-
dadores recurren a la respiracion oral u
oro-nasal, especialmente durante la es-
piracién en la fase acuatica, por lo cual
los beneficios del empleo de la tirita na-
sal podrian quedar minimizados o inclu-
so desaparecer.

Introduccion

El triatlon es un deporte de prestacion
de resistencia donde el deportista man-
tiene una carga de trabajo durante un
periodo de tiempo prolongado intentan-
do superar la fatiga que conlleva su
préctica.

Este deporte reline diferentes contextos
naturales, medios de locomocién y ma-
teriales, y a partir del mismo se han ori-
ginado variantes con la misma filosofia
de combinar varias especialidades de-

= Palabras clave

Tirita nasal, Fuerza resistencia, Consumo
de oxigeno, Ventilacion, Frecuencia cardiaca

portivas; como por ejemplo, el duatlén,
el acuatlén, el triatlén de invierno y
el cuadratlon. El triatlon tradicional
auna tres disciplinas diferentes: la na-
tacién, el ciclismo en ruta y la carrera a
pie en orden correlativo, con diferentes
distancias en cada prueba en funcién
de su categoria.

En esta especialidad deportiva es nece-
sario repetir niveles de fuerza producidos
por diferentes tipos de trabajo muscular
a lo largo de la duracién de la competi-
cién. La manifestacion de la capacidad
condicional que permite hacer frente a
estas necesidades competitivas resulta
de una combinacién adecuada de fuerza
y de resistencia, que recibe habitualmen-
te la denominacion de fuerza-resistencia.
El objetivo de su entrenamiento es man-
tener altos niveles de fuerza y técnica du-
rante el tiempo que dura la competicién
en funcién del tipo de contraccion mus-
cular necesaria durante la misma.

El rendimiento en el triatlon, y en todas
las disciplinas de fuerza-resistencia, esta
influenciado, a nivel fisiolégico, por fac-
tores musculares, cardiovasculares, me-
tabdlicos y también respiratorios o pul-
monares. Es precisamente en relacion a
este Ultimo factor donde han aparecido
recientemente algunas innovaciones tec-
nolégicas con el fin de mejorar su efica-
cia durante el entrenamiento y la compe-
ticion; siendo una de estas innovaciones
las tiritas nasales.

Este producto consiste en una tira adhe-
siva, formada por filamentos plasticos,
que se coloca doblada y centrada entre el
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= FOTOGRAFIA 1.
Colocacién de una tirita nasal para facilitar la
respiracién durante el esfuerzo.

puente y al final de la nariz, creando una
resistencia por la que se abren las alas
nasales. Mediante su empleo se trata de
ejercer una traccion lateral sobre las fo-
sas nasales de modo que aumente su
apertura (fotografia 1).

= FIGURA 1.

A pesar que el deportista tiene siempre la
posibilidad de pasar a la respiracién bu-
cal, la cual casi no ofrece resistencia, los
beneficios que la utilizacion de las tiritas
nasales proporciona para mejorar el
rendimiento son:

= Sensacién subjetiva de respirar mejor
(Orlando, 1998; Villiger, 1996).

= Disminucién de las resistencias respi-
ratorias (Orlando, 1998; Seto-Poon,
1999).

= Facilitar la respiracion en caso de rini-
tis (Romo, 1998).

La influencia del empleo de las tiritas na-
sales ha sido analizada en diversas in-
vestigaciones utilizando un tapiz rodante
para la carrera y un cicloergémetro para
el ciclismo (Papanek y cols., 1996;
Schneider, 1998). Sin embargo, no se
han realizado trabajos que midan y anali-

Comparacién del VO, sin/con tirita en las tres intensidades de las pruebas.

cen la influencia de las tiritas nasales uti-
lizando un ergdémetro de brazos como los
empleados en el entrenamiento en seco
de nadadores y triatletas.

Por dicho motivo el objeto de esta inves-
tigacion ha sido medir la modificacion
que produce la utilizacion de tirita nasal
sobre las variables fisiolégicas frecuencia
cardiaca (FC), ventilacion (Ve) y consu-
mo de oxigeno (VO,), como resultado de
un trabajo de fuerza-resistencia consis-
tente en la ejecucion de una prueba pro-
gresiva en un ergémetro de brazos rea-
lizada por triatletas.

Material y método
Sujetos

En la realizacién de las pruebas partici-
paron siete triatletas varones que compi-
ten en las pruebas de modalidad Olimpi-
ca (1,5 km de natacion, 40 km de ciclis-
mo y 10 km de carrera). Estos deportis-
tas poseian un buen nivel de entrena-
miento y todos llevaban al menos dos
anos practicando esta especialidad de-
portiva.

Los deportistas presentaron unos valores
medios (desviacion estandar) (minimo-
méaximo) de edad 22,6 (DE 3) afos
(20-29 anos); estatura 178 (DE 7,5) cm
(166-188 cm) y peso de 71,2 (DE 5) kg
(63,5-79,5 kg).

Procedimiento

Se realizaron dos pruebas progresivas y
subméaximas en un ergémetro de brazos
Biometer Isokinetic Trainer (Fahne-
mann) imitando el movimiento simulta-
neo de brazos en el estilo braza de nata-
cién en sus fases acuaticas propulsivas
de agarre y tirdn (fotografia 2). En una de
ellas los deportistas utilizaban una tirita
nasal Breathe Right™ (3M) y en la otra
sin emplearla. El orden de realizacion de
las pruebas fue determinado aleatoria-
mente por sorteo previo.

El protocolo de las pruebas consistié en
realizar un calentamiento de 10 minutos
sobre el ergdmetro con una frecuencia de
35 brazadas por minuto con la intensi-
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dad marcada con el nimero 9 por el apa-
rato, seguido de 10 minutos de estira-
mientos estéticos del tren superior y el
tronco. A continuacion se efectuaron, sin
descanso entre ellas, tres cargas de 3 mi-
nutos de duracién con la misma frecuen-
cia de 35 brazadas por minuto con las in-
tensidades nimeros 7, 4 y 2 del ergébme-
tro incrementadas progresivamente.
Durante cada prueba se registr6 el con-
sumo de oxigeno y la ventilacién median-
te un analizador de gases CPX (Medgra-
phics) cada 15 segundos, y la frecuencia
cardiaca a través de un monitor de ritmo
cardiaco Polar Accurex (Polar Electro) a
intervalos de cinco segundos.

Este protocolo se repitié con y sin la tirita
nasal. Entre la realizacion de ambas
pruebas transcurrieron al menos 72 ho-
ras. Los dias de las pruebas los sujetos
no habian realizado previamente ningln
tipo de esfuerzo fisico intenso.

Todos los deportistas probaron el ergd-
metro de brazos dias antes de realizar
ambas pruebas con el fin de habituarse a
la posicion a adoptar (tendido prono) y a
la técnica de realizacion del ejercicio
(imitando las fases de agarre y tiron del
movimiento de brazos del estilo braza en
natacion).

Analisis estadistico de los datos

El tratamiento estadistico fue realizado
empleando pruebas de estadistica des-
criptiva y analitica. Los resultados de la
estadistica descriptiva se expresan me-
diante la media aritmética (x), la desvia-
cion estandar (DE) y el rango (valores mi-
nimo y maximo). La comparacién entre
las medias se ha realizado mediante
pruebas no paramétricas (test de Wilco-
xon para datos apareados), siendo el ni-
vel significacion elegido de p < 0,05. La
comparacion entre las medias se expresa
mediante su diferencia y el intervalo de
confianza (IC 95 %).

Resultados
En las dos pruebas realizadas, tanto la
efectuada con la tirita como la ejecutada

sin ella, se produjo un incremento de las
tres variables fisiolégicas analizadas
como consecuencia del incremento pro-
gresivo de la intensidad del trabajo.

El VO,, llevando puesta la tirita nasal,
disminuye en las tres intensidades de
trabajo: 1,58 ml/kg:-min (IC 95 %
1,02; 2,13); 1,57 ml/kg-min (IC 95 %
0,63; 2,51); y 2,53 ml/kg-min (IC
95 % 1,45; 3,61) respectivamente.
Estas diferencias encontradas son esta-

= FIGURA 2.

disticamente significativas (p < 0,05)
en los tres niveles de intensidad em-
pleados (figura 1).

En las tres intensidades, la ventilacion
muestra valores mas bajos cuando se reali-
za el test con tirita nasal. Estas diferencias
son de 2,42 |/min (IC 95 % 1,27; 3,57);
3,82 I/min (IC 95 % 1,21; 6,43); y de
16,05 I/min (IC95 % 11,7; 20,4) respec-
tivamente, siendo todas estadisticamente
significativas (p < 0,05) (figura 2).

Comparacién de la ventilacién sin/con tirita en las tres intensidades de las pruebas.
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= FOTOGRAFIA 2.
Realizacién de la prueba en un banco isocinético imitando el trabajo de brazos del estilo braza en
natacién.
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= FIGURA 3.

Comparacién de la FC con/sin tirita en las tres intensidades de las pruebas.
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La FC registrada mostré valores superio-
res utilizando la tirita nasal en las dos in-
tensidades mas bajas. En la intensidad,
7 se apreciaron aumentos medios de
5,09 pul/min (IC 95 % -11,24; 1,05);
en la intensidad 4 los valores medios
mas elevados fueron de 6,7 pul/min (IC
95 % -14,74; 1,33); mientras que en la
intensidad maés elevada (12) la FC dismi-
nuyé 1,36 pul/min (IC 95 % -8,21;
5,49). Las diferencias han sido estadisti-
camente no significativas (p > 0,05) en
las tres intensidades (figura 3).

Discusion

La utilizacién de una tirita nasal no tuvo
efectos sobre los valores de la frecuencia
cardiaca, pero diminuyé de forma signifi-
cativa los valores del consumo de oxige-
no y la ventilaciéon durante una prueba
progresiva en banco isocinético simulan-
do el estilo braza de natacion.

Los valores obtenidos de VO, durante el
transcurso de la prueba utilizando la tiri-
ta nasal han sido siempre inferiores a los
alcanzados sin el empleo de ésta. Aln
siendo las diferencias estadisticamente
significativas, se podria considerar que
esta disminucion, alrededor de 2 ml/
kg-min, no es relevante en la practica de-
portiva por su bajo valor. Ademas, el coe-
ficiente de variacion del VO, obtenido en
pruebas méximas y submaximas de labo-

ratorio oscila entre el 3,1 % y el 9 % (Fe-
liu, Ventura y Riera, 1988; Becque y
cols., 1993), variaciones similares a las
presentadas en este estudio en los triatle-
tas durante el transcurso de cada uno de
las pruebas.

Los resultados obtenidos en este estudio
sobre la similitud del VO, con/sin tirita
nasal concuerdan con los indicados por
Repovich y cols. (1998), cuando conclu-
yen que la tirita nasal no tiene apenas
efectos sobre la oxigenacién en esfuerzos
de intensidades submaximas. Sin embar-
go, Griffin y cols. (1997) también encon-
traron disminuciones significativas del
VO,, tanto en reposo como en ejercicio
de intensidad submaéxima, al comparar
el empleo de una tirita nasal con un
placebo.

La aplicacién de la tirita provoca una dis-
minucion de las resistencias periféricas
(Seto-Poon, 1999; Schneider, 1998), y
con su empleo, al contrario de lo que po-
dia esperarse, los valores de ventilacion
han sido siempre inferiores a los alcanza-
dos sin la utilizacion de la tirita (entre
2,42 y 16,5 I/min).

Estos resultados se diferencian de los ob-
tenidos en otros estudios realizados pe-
daleando en cicloergbmetro y corriendo
sobre tapiz rodante, en los cuales la utili-
zacién o ausencia de la tirita no supuso
diferencias significativas en los valores
de ventilacion (Clappy cols., 1996; Case
y cols., 1999).

Al contrario de la disminucion del consu-
mo de oxigeno y de la ventilacion, los va-
lores registrados de frecuencia cardiaca,
en los tres niveles de intensidad, han
sido superiores con el uso de la tirita na-
sal. Las minimas diferencias no significa-
tivas obtenidas (menos de 7 pul/min),
entre utilizar o no la tirita nasal, coinci-
den con los resultados obtenidos por Chi-
nevere (1997) que afirma que la utiliza-
cién de la tirita no tiene efectos sobre los
valores de la frecuencia cardiaca durante
el ejercicio.

Una respiracion exclusivamente nasal
durante la realizacién de ejercicio fisico
es un patrén de respiracién infrecuente y
mas especialmente en el medio acuético
donde la inspiracion suele realizarse ex-
clusivamente a nivel oral. Sin embargo,
su utilizacion provoca un aumento de la
resistencia global al flujo respiratorio, lo
cual reduce la capacidad ventilatoria
(Morton y MacDougall, 1993) e incre-
menta el trabajo de los musculos respira-
torios para un mismo nivel de ventilacion
(Ferris, Mead y Opie, 1964).

Sin embargo, aunque la respiraciéon na-
sal reduce las capacidades ventilatoria y
aerodbica, es mas eficiente en el calenta-
miento y humidificacién del aire inspira-
do cuando se compara con una respira-
cién oronasal (Griffin y cols., 1985).
Estas ventajas se ven minimizadas en el
ejercicio realizado en el medio acuético
en instalaciones cerradas, donde los va-
lores de temperatura y humedad son ele-
vados en comparaciéon con las piscinas
ubicadas al aire libre o con la natacién en
espacios abiertos (rios, lagos, mar).
Morton y cols. (1995) también encontra-
ron una disminucion de la ventilacién
(35,1 %) y del consumo de oxigeno
(11,6 %) durante un ejercicio progresivo
en intensidad realizado en condiciones
de respiracion exclusivamente nasal con
respecto al mismo efectuado con respira-
cién oronasal.

Las investigaciones de Amis y cols.
(1999) y de Tong y cols. (2001a,
2001b) han mostrado que el empleo de
un dilatador nasal externo, como el utili-
zado en este estudio, incrementa el area
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transversal de la cavidad nasal reducien-
do la resistencia al flujo de aire, asi como
el esfuerzo de respirar para un determi-
nado nivel de ventilacion oronasal duran-
te la realizacion de ejercicio fisico.
Puesto que existen diferencias significa-
tivas en el consumo de oxigeno entre rea-
lizar la misma intensidad de esfuerzo con
la tirita que sin ella, el estrés de la respi-
racion efectuada de modo nasal, afadido
a la producciéon metabdlica de energia
para efectuar el ejercicio, puede haber
favorecido la disminucién del coste ener-
gético y podria favorecer un aumento de
la capacidad de rendimiento.

Los trabajos de Tong y cols. (2001a)
también mostraron un incremento de la
potencia media producida durante un
prolongado ejercicio ciclico intermitente
utilizando un dilatador nasal externo, lo
cual atribuyen parcialmente a la elimina-
cion de la fatiga del trabajo de los muscu-
los ventilatorios.

Durante las tres intensidades de la prue-
ba realizada con la tirita, las demandas
ventilatorias sobre la respiracién nasal
se han visto disminuidas, al contrario de
los resultados encontrados por Chineve-
re y cols. (1999) durante un ejercicio
progresivo con un dilatador nasal exter-
no similar.

El empleo de la tirita nasal permite, por
tanto, una disminucion del gasto energé-
tico durante la realizacion de trabajos en
seco cuando la respiracion es exclusiva-
mente nasal. Aunque la respiracién nasal
efectuada con una tirita externa disminu-
y6 la capacidad ventilatoria, las posibili-
dades de mantenimiento de un ejercicio
o test de intensidad progresiva compara-
do con uno realizado con la misma respi-
racién nasal sin un dilatador externo se
verian favorecidas.

Los resultados presentados en este estu-
dio sugieren que cuando se requiere una
respiracién nasal aérea (como sucede
fuera del medio acuatico) en ejercicios
de intensidades progresivas, la utiliza-
cién de una tirita nasal externa puede
ayudar a disminuir ligeramente el coste
energético y favorecer la capacidad de re-
sistencia del deportista.

Sin embargo, en la préactica deportiva vy,
especialmente en el medio acuatico, los
triatletas y nadadores recurren a la respi-
racion oral u oro-nasal, por lo cual los be-
neficios del empleo de la tirita nasal po-
drian quedar minimizados o incluso de-
saparecer.
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