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^ . ,—____ 
^RESUMEN: La aparición del paracaídas como nuevo material, que facilita él entre-

.namientacon nado resistido, hace necesario que los entrenadoreis conozcan las mo­

dificaciones que su utilización produce en las variables fisiológicas. El estudio: se rea­

lizó con una muestra de 16 nadadores de nivel nacional e internacional comprendi­

dos entre los 19 y 24 años y se les realizan cuatro pruebas que consisten en nadar a 

crol durante 10 y 45 segundos a máxima intensidad, utilizando el nado normal (NKl) 

y el-nado resistido con paracaídas (NRCP). En estas pruebas se analizaron las varia­

bles de frecuencia cardiaca (Fe) y concentración de lactato en sangre (Lac). 

Se aplicó un diseño intragrupo y el estudio de los datos se llevó a cabo medianteun 

análisis de varianza para medidas repetidas. En los resultados obtenidos en la (Fe) 

puede observarse como la (Fe), es signifieativahiente (p<O.OOI) superior en las prue­

bas de 45 segundos con respecto a las de 10 segundos, La (Fe) muestra valores simi­

lares con respecto a( tipo de nado, no encontrándose diferencias significativas entre 

las pruebas de (NN) y (NRCP). La (Lac) es inferior en el (NN) que en el (NRCPJ, 

aunque estos datos muestran significaciones diferentes en función del tiempo de la 

prueba. Entre las pruebas de 10 segundos la diferencia es significativamente superior 

(p<0.05) en 0.838 mmol/l (p=0.030) en la prueba de (NRCP), mientras que entre las 

pruebas de 45 segundos, la diferencia es mayor en las pruebas de'(ÑN) en 0.839 

mmol/l. (p= 0.111). Comparando la (Lac) en función del tiempo de nado, se puede 

observar que esta es significativamente (p<0.00l) superior en las pruebas de 45 se­

gundos con respecto a las de 10 segundos. 

Analizando los resultados, se puede afirmar que el nado resistido con paracaídas 

produce algunos cambios en las variables fisiológicas, que deben ser analizados por 

los entrenadores para comprobar sí este tipo de entrenamiento es adecuado para 

sus nadadores. 

PALABRAS CLAVES: Natación, nado resistido, paracaídas, crol, frecuencia car­

diaca y concentración de lactato en sangre. 

SUMMARY. The use of the parachute as a material that fecilitatesthe coaching of 

hampered swimming requires its coaches to acknowledge the modification that its 

use can provoke ¡n the physiologic variables. This study was carried out with asam-

ple of 16 swimmers at natlonal and international leyel, betv f̂een the ages of 19 and 

24. 4 triáis were done, which consisted of swimming crawl in máximum effort du-

ring IO and 45 seconds, in normal swimming (NS) and in hampered swimming with 

parachute (HSWP). Variables of cardiac frequency (Cf) and blood lactate concentra-

tion (Lac) were analyzed. 

An intragroup design was ap'plied, and the data analysis was carried out through a 

variation analysis for repeated measures. The results obtained from the Cf show 

that Cf is significantly superior (p<0.00l) in 45 second trial than in 10 second triáis. 

Cf shows similar valúes regarding the kind of swimming, since there are no significa-

tive differences between NS and HSWP triáis. Lac ís lower in NS than in HSWR ho-

wever this data varíes according to the duration of the trial. While in the 10 second 

triáis the difference is significantly superior (p<0,05) ín 0,838 mmol/l (p=0,030) in 

the HSWP trial, in the 45 sencond triáis the difference is bigger ¡n NS triáis in 0,839 

mmol/l (p=0,111). Comparing the Lac according to the swimming time, we observe 

that Lac is significantly superior (p<0,00l) int he 45 second triáis than ín the 10 se­

cond triáis. 

These results analyzed, we can aflirm that the hampered swimming with parachute 

provokes some modifications in the physiologic variables. This requires the coaches 

to analyze them and consider whether this coaching method is adequate for his/her 

swimmers. 

KEY WORDS: Swimming, hampered swimming, parachute, crawl, cardiac fre­

quency and blood lactate concentration. 
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INTRODUCCIÓN 

El afán de superación, la alta exigencia y complejidad de 

la competición hace que los entrenadores busquen nuevos 

métodos para conseguir que sus nadadores alcancen el máxi­

mo nivel. El entrenamiento mediante nado resistido, ha sido 

uno de los más utilizados para conseguir este objetivo. La . 

aparición del paracaídas como nuevo material, ha facilitado 

el nado y ha permitido que se regule de forma más sencilla la 

resistencia que debe arrastrar el nadador, algunos entrena­

dores han comenzado a utilizarlo en sus entrenamientos. 

Ciertos autores han cuestionado el entrenamiento de nado 

resistido, indicando que no produce mejoras sobre la veloci­

dad de nado*''^" ni sobre la concentración de lactato en san­

gre,'* también se ha observado como este tipo de trabajo 

puede alterar la técnica de los nadadores.''•''' Sin embargo, 

otros autores consideran el nado resistido un método intere­

sante, debido a las mejoras fisiológicas que produce en el na­

dador.*'*'" El objetivo de este estudio es aportar datos que in­

diquen, si el entrenamiento resistido con paracaídas produce 

variaciones importantes sobre las variables fisiológicas de fre­

cuencia cardiaca y de concentración de lactato en sangre, que 

hagan interesante este tipo de trabajo desde una perspectiva 

fisiológica con respecto al nado normal, y de esta forma jus­

tificar la utilización de este modo de entrenamiento. 

Para llevar a cabo este trabajo, se analizaron las variables 

de frecuencia cardiaca y concentración de lactato en sangre 

en cuatro pruebas que consisten en nadar a crol durante 10 y 

45 segundos a máxima intensidad, utilizando el nado normal 

y el nado' resistido con paracaídas. 

M É T O D O 

Muestra 

La muestra seleccionada para el estudio estaba compuesta 
por 16 nadadores de edades comprendidas entre los 19 y los 
24 años (20.69 ± 1.74 años), una talla de 1.84 + 0.07 cm, un 
peso de 74.90 ± 7.05 Kg y una envergadura de 1.91 ± 0.08 
cm. Los nadadores eran especialistas en pruebas de 50 me­
tros libres (24.73 ± 1.20 s.) y 100 metros libres (54.16 ± 
2.43 s.). 

Instrumentos y Material 

La concentración de lactato en sangre fue medida por el 

analizador de lactato modelo YSI Incorporated 1500 Sport 

de Yellow Springs Instrument Co., según el método electro-

enzimático con membrana. Para el análisis de frecuencia car­

diaca se utilizó un monitor de ritmo cardíaco Polar Vantage 

NV-TM, un transmisor Polar T- 31, un Interface Polar Ad-

vantage - TM y un Software Polar Precisión Performance. 
En el borde de la piscina, en la corchera y en el fondo de la 
pisciriá, se situaron conos y picas, como referencias, para fa-

-cilrtar la toma de datos. En el nado resistido se utilizó un pa­
racaídas modelo 01904 de la casa INNOSPÓRT con una 
abertura de 15 cm. 

Diseño 

El diseño empleado para el tratamiento délos da:tós, fué 
un diseño'intragrupo' de medidas repetidas. Al grupo de,na-,; 
dadores se les aplicó una equiponderación parcial.""' El análi­
sis estadístico se realizó mediante un análisis de varianza para 
medidas repetidas y unas pruebas de contraste entre los dife­
rentes niveles. 

Procedimiento 

La salida en todais las pruebas se realizaba desde el agua. 
El nadador libremente iniciaba el nado a intensidad baja du­
rante 5 metros, hasta que su cabeza atravesaba la referencia 
de la salida real. En ese instante, el nadador comenzaba a na­
dar a máxima intensidad hasta que transcurría el tiempo de­
terminado para cada una de las pruebas. 

Una vez preparado el nadador, un minixto antes del co­
mienzo de la prueba, se puso en marcha el receptor de fre­
cuencia cardiaca Polar que registraría la frecuencia cardiaca 
del nadador cada 5 segundos. El receptor se colocó en la ca­
beza del nadador en la zona del hueso temporal y se situó al 
lado contrario por el que el nadador realizaba las respiracio­
nes para favorecer la comunicación entre transmisor y recep­
tor. La sujeción del receptor se realizó mediante un gorro de 
silicona. 

Una vez transcurrido el tiempo de nado de 10 ó 45 se­
gundos según la prueba, se hacía sonar fuertemente un silba­
to para que el nadador inmediatamente dejase de nadar y se 
acercase al borde de la piscina. Una vez allí, se le introducía 
una señal en el receptor de frecuencia cardiaca para registrar 
el final de la prueba de nado. Los pulsómetros seguían alma­
cenando los datos de la frecuencia cardiaca, hasta la finaliza­
ción de las tomas de concentración de lactato en sangre. De 
todos los datos registrados se anotó la frecuencia cardiaca 
más alta de cada nadador en cada una de las pruebas. 

Una vez finalizado el calentamiento se realizó una toma 
de sangre en el dedo para registrar su concentración de lacta­
to antes del comienzo de la prueba. Al finalizar la prueba el 
nadador salía fuera del agua y se sentaba en una silla. Dentro 
del primer minuto se le secó el dedo con unas toallas dese-
chables y con una lanceta autoclip le realizó una punción en 
la primera falange. Con un capilar de 25 microlitros se reco-
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gió la muestra de sangre que posteriormente permitió hallar 
la concentración de lactato en sangre. Esto se repitió a los 3, 
5, 7 y 9 minutos hasta hallar el "pico" de máxima concentra­
ción de lactato en sangre. De todos los datos registrados se 
anotó la concentración de lactato en sangre más alta de cada 
nadador en cada una de las pruebas. 

RESULTADOS 

Los resultados muestran a través de un análisis de varian-
za para medidas repetidas las diferencias entre los factores 
tiempo de nado (10 y 45 segundos) y tipo de nado (nado 
normal y nado resistido con paracaídas) en las variables de 
frecuencia cardiaca y concentración de lactato en sangre (Ta­
bla II y IV). A continuación se muestran los resultados en ca­
da una de las variables con la estadística descriptiva (Tabla I) 
y el análisis de varianza para medidas repetidas con los con­
trastes más interesantes entre las distintas pruebas (Tablas III 

yV). 

Frecuencia cardiaca 

El análisis de varianza de medidas repetidas intra-sujeto 
(Tabla II), puede observarse como en el factor tiempo de na­
do aparecen diferencias significativas (p<0.001), mientras 
que en el factor tipo de nado, no se aprecian diferencias signi­
ficativas (p=0.315). Entre los dos factores se muestran las di­
ferencias significativas (p=0.049). En la prueba inter-sujeto 
se encontraron diferencias significativas (p<0.001) en la fre­
cuencia cardiaca entre el tiempo de nado y el tipo de nado. 

Cuando se estudian los contrastes entre los diferentes ni­
veles de la frecuencia cardiaca (Tabla III) se puede apreciar 
que la interacción es significativa (p<0.001) entre las pruebas 
de 10 segundos y 45 segundos, tanto en el nado normal co­
mo en el nado resistido con paracaídas, mientras que entre 
las pruebas de nado normal y nado resistido con paracaídas, 
no existen diferencias significativas cuando se realizan en los 
mismos tiempos de nado. La frecuencia cardiaca, es signifi­
cativamente superior en las pruebas de 45 segundos con res-

T a b l a 1 1 Estadística descriptiva de las variables de frecuencia de ciclo, 

nado resistido con paracaídas en 10 y 45 

Variables 

Frecuencia cardiaca SIN paracaídas en 10 seg. (bat/min) 

Frecuencia cardiaca CON paracaídas en 10 seg. (bat/min) 

Frecuencia cardiaca SIN paracaídas en 45 seg. (bat/min) 

Frecuencia cardiaca CON paracaídas en 45 seg. (bat/min) 

Concentración de lactato SIN paracaídas en 10 seg. (mmol/l) 

Concentración de lactato CON paracaídas en 10 seg. (mmol/l) 

Concentración de lactato SIN paracaídas en 45 seg. (mmol/l) 

Concentración de lactato CON paracaídas en 45 seg. (mmol/l) 

segundos. 

N 

16 

16 

16 

16 

16 

16 

16 

16 

longitud de ciclo 

Mínimo 

134,00 

143,00 

157,00 

147,00 

: 3,32 

3,60 

7,08 

6,74 

y velocidad media. 

Estadísticos 

Máximo 

162,00 

171,00 

180,00 

184,00 

8,01 

8,83 

16,38 

15,85 

en el nado normal y el 

Media 

149,88 

153,88 

167,63 

166,88 

4,7694 

5,6075 

10,573 

9,7344 

Desv. típ. 

8,4291 

8,4922 

6,9270 

9,6532 

1,1015 

1,3117 

2,0191 

2,2333 

T a b l a I I ) Pruebas de contrastes intra-sujetos en la variable frecuencia cardiz 

segundos) y t ipo de nado (nado normal y nado resistido con parac 

. . , . , . ^ Suma de 
Frecuencia cardiaca (bat/min) 

cuadrados 

Tiempo de nado 3782,250 

Error (tiempo de nado) 455,250 

Tipo de nado 42,250 

Error (tipo de nado) 586,250 

Tiempo de nado ' Tipo de nado 90,250 

Error (Tiempo de nado • Tipo de nado) 292,250 

ica entre le 

aídas). 

gl 

1 

15 

1 

15 

1 

15 

s factores t iempo 

Media 

cuadrática 

3782,250 

30,350 

42,250 

39,083 

90,250 

19,683 

de nado (10 y 45 

F Sig. 

124.62 ,00 

1.081 ,315 

4,585 ,049 
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T a b l a I I I j Contrastes entre los 

Frecuencia cardiaca 

(bat /min) 

10" SIN paracaidas 

10" CON paracaidas 

45" SIN paracaidas 

10" SIN paracaidas 

diferentes niveles de ia variable frecuencia 

10" CON paracaidas 

45 CON paracaidas 

45" CON paracaidas 

45" SIN paracaidas 

cardiaca. 

Diferencia 

ent re medias 

-4,000 

-13,00* 

,750 

-17,750* 

Er ror t íp . 

1,973 

1,796 

1,859 

1,740 

Sig.' 

,364 

,000 

i,000 

,000 

* La diferencia de las medias es significativa al nivel ,0S. 

a. Comparaciones múltiples: Bonferroni. 

T a b l a I V ) Pruebas de contrastes int 

( l ü y 4S segundos; y t ipo 

Concent rac ión de lactato en 

Tiempo de nado 

Error (tiempo de nado) 

Tipo de nado 

Error (tipo de nado) 

Tiempo de nado • Tipo de nado 

Error (Tiempo de nado • Tipo de nado) 

ra-sujetos en la variable 

de nado (nado normal y 

sagre (mmol / l ) 

concentración 

nado resistido 

Suma de 

cuadrados 

394,469 

30,028 

,000 

13,320 

11,248 

6,588 

de lactato en sagre entre los factores t iempo de nado 

con paracaidas). 

gl 

1 

15 

1 

15 

1 

15 

Media 

cuadrát ica 

394,469 

2,002 

,000 

,888 

11,248 

,439 

F Sig. 

197,051 ,000 

,000 ,999 

25,608 ,000 

T a b l a V J Contrastes en 

Concentración de lactato en 

(mmo l / l ) 

10" SIN paracaidas 

10" C O N paracaidas 

45" SIN paracaidas 

10" SIN paracaidas 

t re los diferentes niveles de la variable concentración de lactato en 

sangre 

10" CON paracaidas 

45" C O N paracaidas 

45" C O N paracaidas 

45" SIN paracaidas 

Diferencia 

en t re medias 

-,838* 

-4,127 

,839 

-5,804* 

sangre. 

Er ro r t íp . 

,255 

,390 

,318 

,391 

Sig.» 

,030 

,000 

,111 

,000 

* l_a diferencia de las medias es significativa al nivel ,05. 

a, Comparaciones múltiples: Bonferroni. 

pecto a las de 10 segundos, hallándose diferencias en las me­

dias de 17-75 bat/min (p<0.001) entre las pruebas de nado 

normal y de 13 bat/min (p<0,001) entre las pruebas de nado 

resistido con paracaidas. La frecuencia cardiaca muestra valo­

res similares con respecto al tipo de nado, no encontrándose 

diferencias significativas entre las pruebas de 10 segundos 

nado normal y 10 segundos nado resistido con paracaidas 

(p=0.364) y entre las pruebas de 45 segundos nado normal y 

45 segundos nado resistido con paracaidas (p= 1.000). 

La concentración de lactato en sangre 

En el análisis intra-sujeto la concentración de lactato en 
saiígre (Tabla IV) muestra diferencias significativas 
(p<0.001) en el factor tiempo de nado. En el factor tipo de 
nado, no se observan diferencias importantes (p=0.999). En­
tre el factor tiempo de nado y el factor tipo de nado se apre­
ciaron diferencias significativas (p<0.001). En la prueba in-
ter-sujeto se encontraron diferencias significativas (p<0.001) 
entre el tiempo de nado y el tipo de nado. 

A P U N T S . M E D I C I N A D E L ' E S P O R T . 
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I I 

Figura I 

180,0 

Diferencias en la variable frecuencia cardiaca 
máxima en las pruebas de nado libre de IO y 45 
segundos, realizadas mediante nado normal y el 
nado resistido con paracaídas. 

Tiempo de nado 

',' '\ IO segundos 

m 45 segundos 

**p<0,OI 

n.s. = no significativo 

Sin paracaidas Con paracaidas 

Tipo de nado 

Figura 11 ) Diferencias en la variable concentración de 
lactato en sangre en las pruebas de nado libre 
de IO y 45 segundos, realizadas mediante nado 
normal y el nado resistido con paracaídas. 

Tiempo de nado 

I j j f l IO segundos 

^S 45 segundos 

Sin paracaídas Con paracaídas 

«*p<0,OI *p<0,05 

n.s. = no significativo 

Tipo de nado 

Como se puede apreciar en la tabla V, la concentración 
de lactato en sangre es inferior en el nado normal que en el 
nado resistido con paracaídas, aunque estos datos muestran 
significaciones diferentes en función del tiempo de la prue­
ba. Entre las pruebas de 10 segundos la diferencia es signifi­
cativamente superior (p<0.05) en 0.838 mmol/1 (p=0.030) 
en la prueba de nado resistido con paracaídas, mientras que 
entre las pruebas de 45 segundos, la diferencia es mayor en 
las pruebas de nado normal en 0.839 mmol/1. (p= 0.111). 
Comparando la concentración de lactato en sangre en fiín-
ción del tiempo de nado, se puede observar que esta es supe­
rior en las pruebas de 45 segundos con respecto a las de 10 
segundos, obteniéndose diferencias significativas de 5-8 
mmol/1 (p<0.001) entre las pruebas de nado normal y de 
4.13 mmol/1 (p<0.001) entre las pruebas de nado resistido 
con paracaídas. 

DISCUSIÓN 

La frecuencia cardiaca 

Como puede apreciarse en los resultados de la variable 

de frecuencia cardiaca, existen diferencias importantes entre 

el nado en 10 segundos y el nado en 45 segundos. La fre­

cuencia cardiaca es superior en la prueba de 45 segundos 

que en las pruebas de 10 segundos, tanto cuando se realiza 

el nado normal como cuando se efectúa el nado resistido 

con paracaídas. La frecuencia cardiaca se eleva rápidamente 

(11.12,13) desde el comienzo de la prueba con una intensidad 

máxima, esta mayor elevación en las pruebas de 45 segun­

dos es debida a la mayor duración del ejercicio."'*'""* La ma­

yor parte de los expertos en entrenamiento no consideran la 

utilización de la frecuencia cardiaca en esfuerzos cortos co­

mo los 10 segundos. 

Por otro lado, no se producen cambios relevantes en la 

variables frecuencia cardiaca máxima en ninguno de los dos 

tiempos de nado, tanto en las pruebas de nado normal como 

en las de nado resistido con paracaídas. Esto es debido a que 

el trabajo que se realiza a la máxima intensidad y con la mis­

ma duración, implica que las frecuencias cardiacas de una y 

otra prueba se igualan, ya que no existe posibilidad de incre­

mentar la energía a utilizar para la contracción muscular, 

confirmando lo expresado por diferentes autores que indican 

que la frecuencia cardiaca varía según la duración del ejer­

cicio. <"•"•'« 

Kirwan y cois.*'" examinaron la respuesta de la frecuencia 

cardiaca entre el nado normal y el nado resistido, no encon-
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trando cambios importantes entre los dos tipos de nado. Se­

gún algunos autores,'''*''^-' la frecuencia cardiaca varia según la 

intensidad y duración del ejercicio. Debido a que en las 

pruebas de este estudio la duración es la misma y la intensi­

dad es máxima, no se producen diferencias importantes du­

rante la realización de las diferentes pruebas del factor tipo 

de nado. 

Al observar las modificaciones de la frecuencia cardiaca 

máxima entre los factores de tiempo de nado y tipo de nado 

se puede comprobar como el factor tiempo de nado tiene 

una mayor incidencia e incremento sobre esta variables que 

el factor tipo de nado. Estas diferencias tienen su justifica­

ción en los comentarios realizados anteriormente, donde se 

indica que la variación de la frecuencia cardiaca esta en fun­

ción de la duración e intensidad del ejercicio, así como por 

su estabilización rápida después del comienzo del ejercicio, 

cuando este se realiza a intensidad máxima."" 

La concentración de lactato en sangre 

Al estudiar la concentración de lactato en sangre se en­

contraron diferencias significativas en el factor tiempo de na­

do, hallándose valores más elevados en las pruebas de 45 se­

gundos que en las de 10 segundos, independientemente del 

tipo de nado empleado. La causa es la menor intervención de 

la glucólisis anaeróbica en los esfuerzos predominantemente 

anaeróbico-alácticos de las pruebas de 10 segundos, frente a 

las de mayor demanda de los esfuerzos anaeróbico-lácticos en 

la prueba de 45 segundos, que generan un aumento en la 

producción del lactato en los músculos y el consiguiente au­

mento de los niveles de la concentración de lactato en san­

gre. Esta idea ha sido avalada consistentemente por numero­

sos autores."^-"*''"»' 

Cuando se analiza el factor tipo de nado, se puede apre­

ciar que la concentración de lactato en sangre en las pruebas 

de 10 segundos es mayor cuando se realiza el nado resistido 

con paracaídas que cuando se efectúa el nado normal. En las 

pruebas de 45 segundos las diferencias en la concentración 

de lactato en sangre entre el nado normal y el nado resistido 

con paracaídas no son relevantes. En relación con esto, 

Sharp y Costill"** analizaron la concentración de lactato en 

sangre en el nado libre y tres tipos de nado resistido, hallan­

do que en el nado libre la concentración de lactato en sangre 

era inferior con respecto a los tres tipos de nado resistido. 

Weng y cols.* '̂ y Maglischo"' indicaron que el nado resistido 

produce concentraciones de lactato en sangre más elevadas 

que el nado normal, por lo que podría ser un método para 

mejorar la tolerancia al lactato del nadador. Esta afirmación 

es confirmada por algunos estudios de nado resistido que 

aunque no muestran una diferencia importante, si indican 

una tendencia a una concentración de lactato más elevada en 

las pruebas de nado resistido que en las pruebas de nado 

normal.'^''^^' La idea de que la concentración de lactato sea 

más elevada en el nado resistido que en el nado normal, 

también puede estar justificada por los trabajos de algunos 

autores que indican que la energía consumida a cualquier 

velocidad y la eficacia de nado están condicionadas por el ti­

po de resistencia que arrastra el nadador.'̂ ''̂ ^•"• '̂̂ ' Por su parte 

Kirwan y cols.,'^' examinaron la respuesta de la concentra­

ción de lactato en sangre entre el nado normal y el nado re­

sistido, no observándose ninguna variación significativa en-

tire los dos tipos de nado. Los mayores registros de concen­

tración de lactato en sangre cuando se utiliza el nado resisti­

do pueden ser debidos a que el nadador mueve sus manos 

más despacio bajo el agua pero aplicando la misma fuerza, el 

tiempo de aplicación de fuerzas es mayor pero el esfuerzo 

muscular es el mismo, con lo que la proporción de esfuerzo 

muscular neto se incrementa en el nado resistido aunque la 

duración total del esfuerzo sea la misma. Estos datos indican 

la necesidad de conocer los tiempos de trabajo donde la con­

centración de lactato en sangre es superior con el empleo del 

nado resistido con paracaídas que con el nado normal, para 

de esta forma, poder emplear este método para mejorar la 

tolerancia al lactato de los nadadores. 

Al analizar la influencia de cada factor en la modificación 

de la concentración de lactato en sangre, se puede observar 

que el factor tiempo modifica la concentración de lactato en 

sangre de forma más importante que el factor tipo de nado. 

Cabe la posibilidad de que la mayor duración de la prueba 

ocasione un mayor nivel de esfuerzo que el propio uso del 

paracaídas. Algunos autores han mostrado que existe una alta 

correlación entre los parámetros de concentración de lactato 

en sangre y el tipo de resistencia.'^^'''" Cuando se utiliza el na­

do resistido con paracaídas debemos tener en cuenta la re­

ducción que produce este tipo de métodos sobre la frecuen­

cia de ciclo y la longitud de ciclo ya que según Navarro'^", la 

frecuencia de ciclo y la longitud de ciclo influyen sobre la va­

riación de la concentración de lactato en sangre. 

CONCLUSIONES 

La utilización del nado resistido con paracaídas no pro­

duce variaciones significativas de los parámetros fisiológicos 

de frecuencia cardiaca y concentración de lactato en sangre 

respecto a la utilización del nado normal, tanto en esfuerzos 

máximos de 10 segundos como en esfuerzos de 45 segundos, 

con la excepción de la concentración de lactato en los esfuer­

zos de 10 segundos en la que se muestran valores significati-
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vamente mayores en el nado resistido con paracaídas que en 

el nado normal. 

La utilización de esfuerzos máximos de 45 segundos pro­

duce variaciones significativas mayores de los parámetros fi­

siológicos de frecuencia cardiaca y concentración de lactato 

en sangre respecto a esfuerzos máximos de 10 segundos. 

Analizando todas estas conclusiones, se puede afirmar 

que el nado resistido con paracaídas produce cambios impor­

tantes en las variables de concentración de lactato en sangre y 

frecuencia cardiaca, tanto en los tiempos de 10 segundos co­

mo en los de 45 segundos, con respecto al nado normal, 

cuando se nada crol a máxima intensidad. Por este motivo, se 

considera necesario que los entrenadores conozcan el efecto 

que este tipo de cargas produce en el entrenamiento de sus 

nadadores. 
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