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RESUMEN: En la actualidad se ofertan una gran cantidad de programas de ejercicio fisico dirigidos a personas mayores
cuyo objetivo fundamental estd centrado en mejorar la calidad de vida de este colectivo de ciudadanos. Como consecuencia
de la puesta en marcha de este tipo de programas han aparecido nuevas metodologfas de entrenamiento adaptadas a las
caracteristicas evolutivas y adaptativas de esta poblacién. El presente trabajo estudia los efectos de la aplicacién de un
programa de ejercicio fisico basado en el desarrollo de la fuerza sobre tres variables caracteristicas del bienestar psicoldgico:
el autoconcepto fisico, la autoestima global y la satisfaccién con la vida. La muestra estaba compuesta por 90 mujeres
mayores de 55 afios que se encontraban inscritas en programas de actividad fisica en diferentes municipios de la
Comunidad Valenciana. El programa de ¢jercicio fisico basado en el desarrollo de la fuerza (entrenamiento en circuito) se
aplicé durante un perfodo de 6 meses. Se evaluaron los niveles de fuerza en diversos grupos musculares, asf como las
puntuaciones alcanzadas en las diferentes variables psicolégicas al inicio y a la finalizacién del programa. Tras la finalizacién
del programa, se observé un incremento significativo en los niveles de fuerza (p < .05) y en todas las variables psicolégicas
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estudiadas: autoconcepto fisico (p < .05), autoestima global (p < .01) y satisfaccién con la vida (p < .001). Los resultados
aportan evidencias acerca del efecto positivo que este tipo de pricticas de actividad fisica tienen, no sélo sobre el desarrollo
y mantenimiento de cualidades fisicas, sino también sobre el bienestar psicoldgico.

KEY WORDS: Physical and psychological welbeing, self-concept, self-steem, physical activity, strength, women.

ABSTRACT: Nowadays a wide range of programms of physical exercise directed towards elderly people are offered in
order to improbé the quality of life od these. The appearance of this kind of programms have arisen with new training
methodologies better adapted to yhe evolutive and adaprative characteristics of this social group. The present work studies
the effects on this group of people after having applied one of this programms of physical exercise based on the
development of strength over three variable characteristics of the psychological wellbeing: the physical self-concept, overall
selfsteem and the satisfaction with life. The sample was made up of ninty women over fifty five years of age who were
enrolled in several municipalities of Valencian area. The programm of physical exercise besed on the development of
strength (circuit training) was assigned to them through a period of six months. The different levels of strength were
evaluated in several muscular groups as well as the score reached in the different psichological variables both at the beginning
and at the end of the programm. After having finished the programm it was possible to observe a significant increase in the
levels of strength (p<.05) and in the other psychological variables studied: physical self-concept (p<.05), overall self steem
(p<.01) and satisfaction with life (p<.001). The results provide evidence about the possitive effects which this kind of

physical activity offers concerning not only physical development and upkeep, but also on psychological wellbeing.

Introduccién

En los tltimos afios, en la mayorfa de los
paises desarrollados se estd acentuando un
proceso demogréfico denominado «enveje-
cimiento de la poblacién». El envejecimiento
es un proceso complejo en el que intervienen
variables de cardcter genético, de estilos de
vida, de enfermedades que interacttian entre
si, y que afecta a todas las estructuras de la
persona. En opinién de Siegel (1984), el pro-
ceso de envejecimiento se manifiesta funda-
mentalmente en la pérdida de las capacidades
funcionales. En la actualidad, las personas
viven mds afios pero las limitaciones de la
vejez se siguen mostrando evidentes. Procesos
ligados al envejecimiento como la dependen-
cia, la enfermedad, los dolores y la incapa-
cidad fisica se manifiestan de forma mds
frecuente en los adultos mayores (Rodriguez
y Ferndndez, 1994; Zunzunegui, 1993). Se
calcula que en Espafa el 32.2 % del total de
personas con mds de 65 afios padece algiin
tipo de discapacidad, siendo las mds frecuen-
tes las siguientes: dificultad para desplazarse
fuerza del hogar, realizar las tareas domésticas
y desplazarse en general (INE, 2000).

Como primera premisa habria que tener
en cuenta que el envejecimiento no se iden-
tifica s6lo como un proceso biolégico (modi-
ficaciones de estructuras celulares y orga-
nicas), sino que también estd modulado por
factores antropolégicos y ecoldgicos en los
que determinados aspectos psicoldgicos y
sociales juegan un papel relevante. Un pro-
ceso que es individual y diferencial que difi-
culta el establecimiento de la edad en la que
las personas pasan de ser adultas a formar
parte de lo que se denomina «tercera edad».
En todo caso, y sin menoscabo de las dife-
rencias con que se lleva a cabo la dindmica de
la involucién individual de las personas, sue-
len sefialarse los 60 afios como la edad en la
que se reconoce la entrada en esa fase evolu-
tiva de «tercera edad» (Rapoport, 1987). En
el caso de las mujeres, a los 50 afios se suele
producir un proceso de atrofia de sus ovarios
como consecuencia de la falta de secrecién de
estrégenos y de progesterona, llevdndolas a una
serie de alteraciones en drganos y sistemas.
De hecho, es a partir de estas edades cuando
se incrementan las pérdidas que sufren estas
personas en el espacio laboral, la posicién
social (dejan de ser sujetos activos- produc-
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tivos), el entorno afectivo (pérdida de amigos
y familiares), o el tiempo ocupado. En el
caso especifico de la mujer y como conse-
cuencia de los efectos de la menopausia, se
sufren una serie de sintomas caracteristicos
como son dolor de cabeza, insomnio, ansie-
dad, angustia, oleadas de calor, sudoracién,
aumento de peso, pérdida de memoria,
depresidn, falta de concentracidén, sofocos,
palpitaciones,...

Existen por tanto, una serie de conse-
cuencias derivadas de la entrada en esta fase
de tercera edad que se manifiestan tanto en
el plano fisico como en el psicoldgico. En el
plano fisico, tal y como ha sido sefialado, se
produce un descenso en la capacidad que
Febrer de los Rios y Soler (1989) describen
diciendo que «la imagen del cuerpo de un
anciano es la de un cuerpo cansado, deterio-
rado, més lento, mds torpe y menos bonito
del que desearfan conservar para toda la
vida». Por otro lado, en el plano psicolégico,
se da una disminucién de la autoestima al
sentirse faltos de perspectivas vitales o la
negacién del propio cuerpo tal y como sefia-
lan Balaguer y Garcia Merita, (1994), y
Benzel, (1995). Se observa cierto desinterés
hacia cosas u objetos nuevos, tendencia a la
introversién, sentimientos de inferioridad
respecto a los mds jévenes, que a veces se
exterioriza en forma de agresividad, envidia e
intransigencia hacia ellos, conduciendo todo
ello a que el anciano se sienta indtil y disca-
pacitado al mismo tiempo que se automar-
gina (Hirvensalo et al., 2000).

Son numerosos los estudios que han
demostrado que la practica de ejercicio fisico
produce efectos positivos sobre el estado de
salud fisica (Sipila et al., 1996, Ferndndez y
Ferndndez, 1999, Akima et al., 1999) y
psicolégica (Brown, 1990; Morgan y
Goldstone, 1987) de las personas mayores.
Mids concretamente, diferentes trabajos ya
han descrito relaciones entre ejercicio fisico y
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variables como la salud mental, calidad de
vida, estrés, estados de 4nimo, ansiedad,
depresién, autoconcepto y autoeficacia en
diferentes poblaciones (Berger, 1993; Mar-
tinsen, 1993; Parkatti et al., 1998; Sons-
troem, 1997). De ahi, que cada vez con mds
frecuencia vayan surgiendo programas de
actividad fisico-deportiva dirigidos a per-
sonas mayores promovidos por instituciones
publicas y privadas como pautas de inter-
vencién social destinadas a motivar a nues-
tros mayores hacia la prictica de ejercicio
fisico que en opinién de Herndndez (1995),
deberfan centrarse en la consecucién de los
siguientes objetivos:

— Conseguir un desarrollo y formacién
integral de la persona, dotdndola de la mayor
autonomia fisica y reforzando el equilibrio
emocional y psicoldgico (mejora del auto-
concepto y autoestima).

— Hacer de las practicas fisico-deporti-
vas un habito de salud y por tanto de mejora
de la calidad de vida.

— Establecer en los grupos una actividad
de relacién y participacién ciudadana.

— Intervenir sobre la mejora de las capa-
cidades bioldgicas del anciano, manteniendo
con ello una buena funcionalidad de érganos
y sistemas.

— Redescubrir el cuerpo y sus grandes
capacidades de expresién y comunicacién.

Con todo, creemos que un punto de par-
tida interesante y sugestivo para nuestro
modelo de intervencién pasarfa por conside-
rar las conclusiones de Berlin y Colditz
(1990) y de Mazzeo et al. (1999) que viene a
destacar que «un gran porcentaje de los sin-
tomas y anomalias que presentan las personas
mayores son originados o provocados por hdbi-
tos sedentarios mds que debido al propio pro-
ceso de envejecimientor, por lo que la prictica
de actividades fisicas regulares constituiria
un elemento destacado para contrarrestar los
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efectos negativos asociados al envejeci-
miento. Los niveles absolutos de los neuro-
transmisores, pueden estar relacionados con
los cambios en la conducta debido a la edad,
indicdndose que una buena condicién fisica,
facilita la secrecién de endorfinas, produ-
ciéndose una retroalimientacién en el ser
humano entre el nivel de actividad fisica, la
indorfina, la sensacién de bienestar y el
funcionamiento (Birren y Woods, 1989).

El presente trabajo sigue el enfoque
metodoldgico planteado por Shaw (1996) o
Benzel (1995), analizando el efecto de un
programa de ejercicio fisico sobre variables
vinculadas a la salud fisica (fuerza y densidad
ésea) y otras ligadas al bienestar psicoldgico
(autoconcepto fisico y autoestima). Sin em-
bargo, nuestro estudio amplia su extension al
abarcar también otra variable psicoldgica
como es la satisfaccién con la vida.

Autoconcepto, autoestima, satisfaccién con
la vida y el ejercicio fisico

El término autoconcepto se vincula a la
autodescripcién, a una organizacién o estruc-
tura de concepciones del sujeto sobre si
mismo. As{ Bandura (1987) lo define como
«la opinién global sobre uno mismo que se
forma a partir de la experiencia directa y de
las evaluaciones de las otras personas sig-
nificativas». Se trata de una estructura de
conocimiento que se mantiene activamente,
variando continuamente en cada individuo.
Su importancia en cuanto a ser un constructo
clave en el bienestar psicoldgico de las per-
sonas subyace en que se trata de un centro de
atencién. Cabe destacar que el autoconcepto
se conforma en base a diversas facetas (auto-
concepto fisico, académico, familiar, intelec-
tual,...), ofreciendo una base distinta para la
autoevaluacién, siendo variable la «intensidad
relativa» de cada una de ellas en funcién de la
persona y de la situacién.
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Nuestro estudio se centra en el andlisis de
una de estas facetas como es el autoconcepto
fisico. Este fue definido por Stein (1966)
como «las percepciones que tienen los sujetos
sobre sus habilidades y apariencia fisicay,
estando estructurada sobre variables como la
estatura, la apariencia, y la habilidad fisica.
Esta identidad fisica llega a asociarse con la
préctica de determinados tipos de actividad
fisica y otras conductas relacionadas con la
salud (Fox y Corbin, 1989). Es de destacar la
importancia de dichas percepciones fisicas
puesto que, incluso en el periodo de menor
«esplendor» fisico como es la vejez, parecen
actuar de forma decisiva en la estructura de
la autoestima, siendo la apariencia fisica la
variable que domina el autoconcepto fisico y
que se relaciona més fielmente con la auto-
estima global (Shavelson et al., 1976).

La autoestima parece tener un compo-
nente evaluativo mds profundo, pudiendo
tener en su base una multitud de evalua-
ciones de situaciones concretas en contextos
generales o especificos (Fox y Corbin, 1989).
La autoestima ha sido considerada como un
indice de bienestar mental y como un media-
dor de la conducta (Campbell, 1984) con un
gran peso en el bienestar psicolégico y la
calidad de vida de las personas (Diener et al,
1985). Por esto, la autoestima y sus compo-
nentes de autopercepcién han llegado a ser
cada vez mds valorados dentro de programas
educativos, clinicos y sociales como indica-
dores importantes del bienestar mental.

Finalmente, y una vez descrito que en el
estudio de la calidad de vida en edades avan-
zadas el bienestar psicoldgico tiene un papel
fundamental, se ha de indicar que en éste se
identifican dos componentes bien diferen-
ciados: el componente emocional y el com-
ponente cognitivo denominado satisfacciéon
con la vida, la cual se define como una eva-
luacién global que la persona hace sobre su
vida, examinando los aspectos positivos y
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negativos de su vida, compardndose con un
modelo definido por ¢l mismo para elaborar
un juicio sobre la satisfaccién con su vida
(Pavot et al, 1991).

Por tanto, parece demostrado que la
préctica de ejercicio fisico, en el dmbito psi-
colégico, ayuda a aliviar ciertos problemas
afectivos que surgen de la reduccién de la
funcionalidad e independencia o los cambios
de apariencia fisica (cifosis y reduccién de
talla), mediante el establecimiento de rela-
ciones sociales en el grupo de préctica (con-
tra el aislamiento social) y el mantenimiento
o elevacién de la autoestima, tratando de
disminuir el deterioro de la calidad de vida
de estos sujetos (Whitbourne y Collins,
1999; Melillo et al, 1996).

Programas de desarrollo de la fuerza como
propuesta de actividad fisica en personas
mayores

El deterioro vinculado al envejecimiento
de la funcién muscular y la pérdida de fuerza
es uno de los factores que intervienen en la
disminucién de la calidad de vida vinculada
a la independencia de las personas, ya que
estd muy relacionada con la ejecucién de
multitud de tareas de la vida cotidiana como
subir escaleras, levantarse de la cama, cami-
nar o coger objetos, influyendo de forma
decisiva en el estado psicoldgico de las per-
sonas. Algunas metodologias de ejercicio
especialmente disefiadas para personas mayo-
res pueden retardar el ritmo de pérdida de
esta capacidad posibilitando un incremento
en el nivel de actividad fisica del individuo,
mejorando su eficiencia y disminuyendo los
riesgos.

Los programas de desarrollo-manteni-
miento de la fuerza adaptados a las carac-
teristicas de las personas mayores son una de
las propuestas actuales que gozan de un
mayor éxito (Llach et al, 1995; Grimby,
1995; Malgut y Young, 1998; Chandler y
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Hadley, 1999). Inicialmente se recomendaba
ejercicio aerébico de baja intensidad y en la
actualidad se va dando mayor importancia a
trabajos que impliquen fuerza con niveles
superiores a los 60% de la fuerza mdxima,
con el objeto de incidir también sobre la
densidad ésea y principalmente sobre la
fibras rdpidas que son las que mds tienden a
atrofiarse. Otras propuestas plantean trabajar
con ejercicios de tipo excéntrico que con-
ducen a la obtencién de un mayor aumento
de fuerza, a una disminucién de la presion
arterial y de la frecuencia cardiaca que el que
se consigue a través de programas de ejercicio
«cldsico» basados en la utilizacién de una
actividad muscular de cardcter concéntrico
(Hortobagyi y DeVita, 2000).

Revisando la literatura referida al tema, y
en base a las caracteristicas de la poblacién
de nuestro estudio, el presente trabajo ha
seguido una metodologfa de entrenamiento
dirigido al desarrollo de la fuerza-resistencia,
con ejecuciones realizadas con una cierta
velocidad que permitan incidir en las fibras
rdpidas. Este tipo de actividades, ademds de
posibilitar una mejora del bienestar psico-
légico de las personas mayores (Melillo et al.,
1996; Hallinan y Schuler, 1993) , son las
que posibilitan un mayor retardo en el ritmo
de pérdida de esta capacidad (Evans, 1999),
favoreciendo un menor riesgo de sufrir
caidas (Izquierdo y Aguado, 1998), asi como
una reduccién en el ritmo de descalcificaciéon
6sea (Lopez Calbet et al., 2000) que dismi-
nuirfa el riesgo de sufrir fracturas osteopo-
réticas, tan frecuente en las mujeres de estas

edades (Ross, 1996).

Objetivo

El presente estudio pretende conocer los
efectos que ejerce la aplicacién de un progra-
ma de ejercicio fisico basado en el desarrollo
de la fuerza sobre el bienestar psicoldgico en
mujeres mayores de 55 afios, considerando
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tres de sus principales constructos: el auto-
concepto fisico, la autoestima global y la
satisfaccién con la vida, y analizando el
efecto de la edad sobre dichas variables.

Método

Sujetos

La muestra se obtuvo de una poblacién
de personas que de forma voluntaria se en-
contraban inscritas en programas de ejercicio
fisico dirigido a personas mayores de varias
localidades ubicadas en el 4rea metropolitana
de Valencia (Picassent, Alaquas y Torrent).
Sobre la totalidad de la poblacién (N=179)
(40 hombres y 139 mujeres) se realizé un
muestreo natural en el que quedaron inclui-
das la totalidad de sujetos que cumplian las
siguientes condiciones:
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— No tener contraindicaciones médicas
que desaconsejaran la participacién en pro-
gramas de ejercicios basados en el desarrollo
de la fuerza.

— Ser mujer con edad igual o superior a
55 afios. La razén que justifica la eleccién de
este tramo de edad fue considerar la evi-
dencia de que la mujer hacia los 50 afios
comienza a tener problemas de tipo fisio-
légico y psicolégico como consecuencia de la
aparicién de la menopausia.

En funcién de estos criterios, la muestra
definitiva quedé formada por 90 mujeres de
edades comprendidas entre los 55 y los 82
afios (x= 65.9; SD= 5.39). Todos los sujetos
firmaron una férmula de consentimiento
junto a la que se adjuntaba una autorizacién
médica para la préctica de ejercicio fisico.

40

28

20

Frecuencia

%

55.55 &-64

GRUPD EDAD

Figura 1. Distribucién de la muestra por grupos de edad.

La Figura 1 muestra la distribucién de la
muestra por grupos de edad en la que se
puede comprobar que, inicialmente, el gru-
po mds numeroso estaba formado por las

mujeres comprendidas entre los 65 y 69 afios
de edad (29), y el menos numeroso el for-
mado por las mujeres de menor edad, com-
prendidas entre los 55 y los 59 afos (11).

12 Revista de Psicologfa del Deporte. 2003. Vol. 12, nim. 1, pp. 7-26



Campos, J. et alter

Disenio

Se llevé a cabo un estudio evaluativo
longitudinal de cohorte, donde se pretendia
analizar la evolucién en el tiempo de las
diferentes variables consideradas.

Se establecié como variable indepen-
diente la «<EDAD» con el fin de estudiar el
efecto del proceso de envejecimiento sobre
las diferentes variables. Se establecieron 4
grupos de edad, eligiendo los periodos de
edad de manera que se obtuviesen tamafios
similares en los subgrupos que apareciesen,
considerando tanto la edad propia de cada
sujeto como el agrupamiento en los siguien-
tes intervalos:

Al: De 55 a 59 afios.

A2: De 60 a 64 afios.

A3: De 65 a 69 afos.

A4: Mis de 70 afos.

En lo referido a las variables dependien-
tes, se establecieron las siguientes:

Niveles de fuerza: Se evalud la fuerza iso-
métrica maxima, seleccionando los ejercicios
segdn criterios biomecdnicos, utilizando
aquellos test mds apropiados en funcién del
menor riesgo de lesién y ausencia de movi-
mientos complejos en su ejecucién. Los gru-
pos musculares evaluados fueron: flexores de
brazos (FFB), extensores de brazos (FEB) y
prensores de mano izquierda (FPI) y derecha
(FPD).

Bienestar psicolégico: Se estudié el auto-
concepto fisico (PSPP), la autoestima global
(AGR) y la satisfaccién con la vida (ESV).

Material

Para las mediciones de fuerza de flexores
y extensores de brazos se empleé un dina-
moémetro electromecdnico «Mutronic», con
un rango miximo de medicién de + 500
kg/Fza, con una precisién de + 0.1 Kg. Se
emplearon cadenas para localizar la angu-
lacién preestablecida para la evaluacién de la
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fuerza de los grupos musculares. Para la
medicién de fuerza de prensién se emplearo-
n dinamémetros mecénicos tipo «pressingy.

Para la evaluacién de las diferentes varia-
bles psicolégicas se emplearon diferentes test:

Autoconcepto fisico (PSPP): Subescala de
fuerza del perfil de autopercepcién fisica
(Fox y Corbin, 1989), compuesta por 6
items que incluyen autoevaluaciones refe-
ridas a la fuerza percibida, el desarrollo mus-
cular y la confianza en situaciones que
requieren fuerza.

Autoestima global (AGR). Escala de auto-
estima global (Rosenberg, 1965) compuesta
por 10 items tipo Likert de 4 puntos.

Satisfaccion con la vida (ESV). Escala de
satisfaccién con la vida (Diener et al., 1985)
adaptado al castellano por Atienza et al.
(2000), .Consta de 5 items y una escala tipo
Likert de 5 puntos.

Procedimiento

En primer lugar se informé a los respon-
sables organizadores y técnicos- monitores de
los programas de ejercicio fisico de los obje-
tivos de la investigacién. Tras ello, se con-
certaron reuniones con los participantes de
cada grupo para informarles acerca de los
objetivos del programa y repartirles las hojas
de informacién y consentimiento. Posterior-
mente se comenzé la recogida de datos, un
dfa a la semana durante un mes, para evitar
interferir en la actividad normal de los gru-
pos. Previamente a la medicién de variables
fisicas, se realizé un calentamiento dirigido
por el monitor de la actividad. Las medi-
ciones de fuerza se llevaron a cabo en salas
adaptadas para la ubicacién de los aparatos e
instrumental de medicién. Los cuestionarios
se cumplimentaron de forma individual y
orientada por un miembro investigador en
una sala préxima a la propia donde se desa-
rrollaban las sesiones de entrenamiento. Se
realizé una entrevista dirigida en la que los
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investigadores planteaban cuestiones que el
sujeto respondia con la orientacién dialéctica
de los primeros, marcdndose finalmente la
seleccién en la escala correspondiente. Se
utilizé este procedimiento ante la posibilidad
de que los sujetos no entendiesen los plan-
teamientos de algin item dado que algunas
mujeres apenas sabfan leer o escribir. Previa-
mente a la entrevista se les informé de que la
participacion en la investigacién era volun-
taria, asf como de la confidencialidad de los
datos y de la importancia de la sinceridad y
concrecién en las respuestas que se dieran.

Programa de entrenamiento

El programa de entrenamiento se basaba
en la aplicacién de distintos circuitos de ejer-
cicios de manera progresiva. Se plantearon 2
sesiones semanales de 60 minutos de dura-
cién, prolongdndose durante 24 semanas.
Cada sesion inclufa de 5 a 10 minutos de
calentamiento. Posteriormente los sujetos
realizaban de 15 a 30 minutos de actividad
de desarrollo de fuerza mediante un circuito
de las siguientes caracteristicas:

— 10 ejercicios (flexién y extensién de
piernas, brazos y mufeca, ademds de
prensiones). Se utilizaron cargas equivalentes
aun 65% - 75% de la carga mixima.

—3 series de ejercicios. 8 a 12 repeti-
ciones en cada serie (unos 30 segundos).

Cuando el sujeto mejoraba se procuraba
incrementar la carga manteniendo el nd-
mero de repeticiones

Al final de la sesién se programaron entre
5y 10 minutos de actividades de relajacién y
vuelta a la calma en los que se inclufa un

trabajo moderado de flexibilidad.

Andlisis estadistico de los datos

El andlisis estadistico consta de 2 partes:
una primera de tipo descriptivo con objeto
de caracterizar la muestra, y una segunda de
tipo inferencial. Dado que algunos sujetos
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no asistieron a algunas pruebas iniciales o
finales, en el tratamiento estadistico de los
datos sélo se consideraron aquellos casos
evaluados correctamente, indicindose el
nimero «n» de incluidos en cada andlisis.
Dado el pequefio tamafio de algunos de los
grupos de edad estudiados, y la no nor-
malidad en la distribucién de los datos en
algunas variables (confirmada por la prueba
de Kolmogorov-Smirnov), se emplearon
pruebas no paramétricas estableciendo el
nivel de confianza en el 95%. Para contrastar
la existencia de diferencias entre grupos de
edad en las variables estudiadas se aplicé la
prueba de Kruskal- Wallis, utilizdndose el
coeficiente de correlacién de Kendall. Para
comparar la evolucién de los valores de las
distintas variables tras el perfodo de entre-
namiento se utilizé la prueba de los rangos
con signo de Wilcoxon. El andlisis de los
datos se realizé mediante la utilizacién del
paquete estadistico SPSS versién 10.0 para
Windows.

Resultados

Relaciones entre todas las variables

La Tabla 1 muestra las correlaciones
halladas entre las diferentes variables estu-
diadas en la fase inicial de pre-entrena-
miento, asi como el indice de significancia
estadistica y el ndmero de sujetos evaluados.
Cabe destacar la relacién inversa existente
entre la edad y los niveles de fuerza de flexo-
res de brazos (p<0.01), asi como con los
extensores de brazos y prensores (p<0.05).
Del mismo modo, se observa una fuerte
relacién entre los niveles de fuerza de los
diferentes grupos musculares, confirmando
que la involucién de esta capacidad se da a
nivel general en todos los grupos musculares
(p=.000). En cuanto a la relacién entre los
niveles de fuerza y las variables psicolégicas,
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cabe resaltar la relacién existente entre la
fuerza de los flexores de brazos y el auto-
concepto fisico (p<0.05).

El andlisis de correlacién entre las dife-
rentes variables psicoldgicas correspondiente
a la fase inicial pre-entrenamiento, sdlo con-
firma la existencia de una relacién estadis-
ticamente significativa entre el autoconcepto
fisico (PSPP) y la satisfaccién con la vida
(ESV) (p<0.05). Sin embargo, en la fase
final post-entrenamiento, los resultados sus-
tentan el modelo jerarquizado de las auroper-
cepciones fisicas propuesto por Fox y Corbin
(1989) (autoconcepto-autoestima). El auto-
concepto fisico constituye un valor significa-
tivo para la construccién global de la autoes-
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tima confirmédndose también la existencia de
una relacién significativa entre la autoestima
global y la satisfaccién con la vida (p<0.05),
con lo que se demuestra que existe un vin-
culo entre las diferentes variables estudiadas
que se estructuran de forma jerdrquica desde
un nivel evaluativo inferior (definido por las
autopercepciones de cardcter fisico), hasta un
nivel superior con una perspectiva global
propia de cada individuo sobre su vida (auto-
estima y satisfaccién). Segin el estudio de
Stock et al. (1986), estas influencias parecen
evolucionar de forma diferente segin la edad
de los sujetos.

Si se comparan estas relaciones con las
obtenidas del andlisis realizado a partir de los

EDAD FFB1 FEB FPD1 FPI1 PSPP1 AGR1 ESV1
EDAD -.327 -.231 -.146 -.252 -.125 041 141 Indice de Correlacién
.003 .044 181 .019 409 745 .349 Sig. (bilateral)
83 76 86 86 46 67 46 N
FFB 1 .686 .620 .588 312 -.034 186 Indice de Correlacién
.000 .000 .000 .037 794 220 Sig. (bilateral)
72 83 83 45 62 45 N
FEB 1 .604 .598 .205 011 .067 Indice de Correlacién
.000 .000 177 932 .662 Sig. (bilateral)
75 75 45 62 45 N
FPD 1 .805 272 152 122 Indice de Correlacién
.000 .070 228 426 Sig. (bilateral)
86 45 65 45 N
FPI 1 142 157 122 Indice de Correlacién
.353 211 424 Sig. (bilateral)
45 65 45 N
PSPP 1 -.113 370 Indice de Correlacién
466 011 Sig. (bilateral)
44 46 N
AGR 1 .096 Indice de Correlacién
536 Sig. (bilateral)
44 N
ESV 1 Indice de Correlacién

Sig. (bilateral)
N

Tabla 1. Matriz de correlaciones entre variables en la fase inicial de pre-entrenamiento.

Revista de Psicologfa del Deporte. 2003. Vol. 12, nim. 1, pp. 7-26

15




Campos, J. et alter

datos post-entrenamiento (Tabla 2), se
puede observar cémo se consolida la relacién
edad- fuerza muscular, aumentando tanto el
indice de correlacién como la significancia
estadistica (de p< 0.05 en los datos iniciales,
a p<0.01 en los finales). Ademds, se clarifica
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la relacién existente entre los niveles de fuer-
za y las variables psicoldgicas puesto que no
sélo aumenta dicha correlacién con el auto-
concepto fisico (p< 0.01), sino que ademds
también se extiende a la autoestima global

(p< 0.01).

EDAD FFB2 FEB2 FPD2 FPI2 PSPP2 AGR2 ESV2
EDAD -414 -.492 -214 -.197 =279 -.103 220 Indice de Correlacién
.001 .000 104 134 .168 453 172 Sig. (bilateral)
60 59 59 59 26 55 40 N
FFB 2 761 434 419 .686 .396 248 Indice de Correlacién
.000 .001 .001 .000 .003 122 Sig. (bilateral)
59 59 59 26 55 40 N
FEB 2 470 394 679 502 225 Indice de Correlacién
.000 .002 .000 .000 163 Sig. (bilateral)
59 59 26 55 40 N
FPD 2 770 494 270 .068 Indice de Correlacién
.000 .010 .046 .676 Sig. (bilateral)
59 26 55 40 N
FPI 2 471 .049 -.099 Indice de Correlacién
.015 721 542 Sig. (bilateral)
26 55 40 N
PSPP 2 430 245 Indice de Correlacién
.032 260 Sig. (bilateral)
25 23 N
AGR 2 .583 Indice de Correlacién
.000 Sig. (bilateral)
38 N
ESV 2 Indice de Correlacién

Sig. (bilateral)
N

Tabla 2. Matriz de Correlaciones entre variables en la fase final de post-entrenamiento.

Por dltimo, y referido a las relaciones

entre las variables psicolégicas, se puede
observar como parece confirmarse la relacién
entre todas las variables estudiadas, es decir,
la relacién autoconcepto fisico-autoestima
global (p< 0.05) y de la autoestima global
con la satisfaccién con la vida (p=.000).

Al estudiar las relaciones entre los niveles
de fuerza y las variables psicolégicas, se halla-
ron relaciones significativas positivas entre
los niveles iniciales y finales de fuerza mus-
cular respecto al autoconcepto fisico. En los
datos finales esta relacién también se en-
cuentra con respecto a la autoestima global.
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Desde la psicologia se ha estudiado estas
relaciones en todas las edades, mantenién-
dose también durante la vejez, sobre todo en
las mujeres (Chrisler y Ghiz, 1993; Hallinan
y Schuler, 1993). Es interesante destacar la
evolucién paralela de autoconcepto y auto-
estima y su vinculacién con las variables de
fuerza. Esta podria ser explicada por el
modelo jerdrquico planteado por Fox y
Corbin (1989) en la que el nivel de compe-
tencia en la prictica fisica, la condicién
fisica, el atractivo y la fuerza (componentes
del autoconcepto fisico) influirfan sobre un
nivel evaluativo superior (autoestima). Hay
que considerar que las mujeres participantes
en programas de ejercicio parecen mostrar
un mayor grado de autoexigencia en cuanto
a la evaluacién de sus habilidades y aspecto
fisico que los hombres (Hallinan y Schuler
(1993), lo cual deberia ser tenido en cuenta
por los instructores de estos programas,
pudiendo ser interesante el planteamiento de
tareas que supusieran un reto para las parti-
cipantes, ddndoles informacién con el fin de
favorecer una retroalimentacién que pudiera
influir positivamente sobre su bienestar

Efectos de un programa de ejercicio fisico sobre el bienestar ...

Analisis de evolucién pre-post entre-
namiento para el conjunto del grupo
muestral

El efecto del programa de intervencién
aplicado ha producido un incremento en los
niveles de fuerza de todos los grupos mus-
culares que se ha visto acompanado de un
incremento en las puntuaciones de todas las
variables psicoldgicas estudiadas: autocon-
cepto fisico, autoestima global y satisfaccién
con la vida, demostrando el efecto positivo de
este programa sobre el bienestar psicolégico
del colectivo de mujeres mayores de 55 afos
de edad.

Para comparar la evolucién de los valores
de las distintas variables tras el periodo de
entrenamiento se ha utilizado la prueba de los
rangos con signo de Wilcoxon. Aunque se
hallaron mejoras en los niveles de fuerza de
todos los grupos musculares, estos incremen-
tos sélo fueron significativos en los extensores
de brazos (p<0.05), pasando de los 34.1 Kg
(§SD=10.4) iniciales a los 35.9 Kg (SD= 11.5)
medidos en los datos finales. En las Figuras 2,
3 y 4 se muestran graficamente la evolucién
experimentada tras el entrenamiento, asi como

psicoldgico. el valor de la significancia estadistica.
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Figura 2. Mejora de los niveles de fuerza en los extensores de brazos tras el programa de entrenamiento.
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En lo referido a la evolucién de las varia-
bles vinculadas al bienestar psicolégico entre
las fases pre y post entrenamiento, se com-
prueba que en todas ellas se produce un
incremento significativo en las puntuaciones:
el autoconcepto fisico pasa de 16.5 + 3.7 pts
a 19.35 + 3 pts. (p<0.05); en la autoestima
global se pasa de los 30.1 + 3 pts en la
evaluacién pre-entrenamiento a los 32.6 +
4.3 pts tras la finalizacién el programa
(p<0.01); y por tltimo en la satisfaccién con
la vida, se pasa de los 16.8 + 3.2 pts iniciales
alos 19.6 + 4.0 pts finales (p=.000).

Efectos de un programa de ejercicio fisico sobre el bienestar ...

Andlisis los niveles de fuerza en la fase pre-
entrenamiento, en funcién de la edad

En lo referido a las diferencias halladas en
las variables segin la edad los resultados
muestran, por un lado, que tan sélo existen
diferencias significativas entre los diferentes
grupos de edad en la fuerza de brazos y, por
otro lado, que se produce un incremento
sustancial en el ritmo de disminucién de la
fuerza a partir de los 65 anos. Aunque los
resultados del presente estudio estin muy
condicionados por el reducido tamafo de la
muestra en los diferentes subgrupos de edad,
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Figura 3. Evolucién de las puntuaciones en las variables psicoldgicas tras el programa de entrenamiento.
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las causas de esta disminucién de la fuerza
mdéxima podrian justificarse en funcién de la
disminucién de la seccién muscular trans-
versal, —atrofia—, y la reduccién de la acti-
vacién nerviosa en la linea de los plantea-
mientos de Stolberg y Fawcett, 1982;
Doherty y Brown, 1997, asi como en las
alteraciones del balance hormonal vinculadas
al proceso de envejecimiento (Hakkinen y
Pakarinen, 1993; Pablos, 1995).

Al inicio del programa tan sélo se encon-
traron diferencias significativas por grupo de
edad en la fuerza de flexores de brazos FFB
(p<0.05), siendo el grupo A2 (de 60 a 64
afios) en el que se obtuvieron los mayores
niveles de fuerza (x= 27.63, SD=5.87) mien-
tras que en el grupo de mds de 70 anos (A4)
fue en el que se obtuvieron los menores
incrementos en los niveles de fuerza
(x=21.32, SD=6.42). Ademds, es a partir de
los 65 afios cuando se incrementa el ritmo

de pérdida de la fuerza.

Andlisis de la evolucién pre-post entrena-
miento de las variables segtin la edad

La Tabla 3 muestra el resumen de cémo
evolucionaron las diferentes variables tras
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el programa de entrenamiento aplicado,
pudiéndose observar, independientemente
del nivel de significacién estadistica, que en la
fase post-entrenamiento se produce una
mejora en los valores de las medias de todas
las variables estudiadas. En todo caso, con-
viene constatar que es en las variables psico-
légicas en las que se producen los incremen-
tos mds acusados en el post-entrenamiento,
no s6lo porque aumentan los valores de las
medias, sino también porque los valores de
las desviaciones son menores. En todo caso, y
con objeto de perfilar con mayor precisién la
variabilidad con la que se producen los cam-
bios en cada variable, se presentan también
los resultados obtenidos al aplicar el Coefi-
ciente de Variacién (CV). Como puede com-
probarse, es en las variables relacionadas con
la fuerza en las que se producen los mayores
coeficientes de variacién, tanto en la fase pre-
entrenamiento (entre 29% y 35%), como en
la post-entrenamiento (entre 28% y 37%),
mientras que en las variables psicoldgicas
dichos coeficientes fluctdan entre el 10% vy el
22% en la fase de pre-entrenamiento, y entre
el 13% y el 20% en la fase de post entre-
namiento.
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Figura 4. Media e intervalo de confianza y evolucion de la fuerza de flexores de brazos por grupos de

edad en la fase inicial.
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Por otro lado, resulta interesante obser-
var los resultados obtenidos al evaluar el
trénsito de la fase pre a post-entrenamiento
de cada variable en funcién grupos de edad.
Dichos resultados se presentan en la Tabla 4
en la que se han sombreado las variaciones
significativas en términos estadisticos. Para
cada variable se presentan los coeficientes de
significacién (p), el tipo de evolucién de pre
a post-entrenamiento (aumento f, o dismi-
nucién ), y el nimero de sujetos que se
compararon en cada variable (n). Como
puede comprobarse, el nimero de sujetos
que han pasado las pruebas pre y post es
reducido con relacién al ndmero inicial de
mujeres que conformaba la muestra del
estudio. Observando los resultados totales se
puede comprobar que las variables en las que
se produjeron cambios significativos fueron,
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por un lado, la fuerza de extensores de brazos
FEB, y por otro lado, las tres variables psi-
coldgicas.

Analizando la evolucién de las diferentes
variables estudiadas tras el periodo de entre-
namiento con un predominio de tareas de
desarrollo de fuerza, los resultados muestran
que sélo se produjeron incrementos de fuerza
significativos (p=.000) en los extensores de
brazos. En el resto de grupos musculares,
aunque se produjeron mejoras, éstas no
fueron significativas. Una explicacién a este
hecho, podria radicar en la consideracién de
que la fuerza fue medida de forma iso-
métrica, lo cual podria haber dificultado la
deteccién de cambios en los grupos mus-
culares mds pequefios entrenados de forma
dindmica. Ademds, revisando la rutina de
trabajo planteada, se observa que se incidié

PRE-ENTe POST-ENTe
MEDIA DESV. CvV MEDIA DESV. Cv
TIPICA % TIPICA %
Fuerza flexores de brazos 24.7 +7.3 29.6 25.1 +7.2 28.6
Fuerza extensores de brazos 34.1 +10.4 30.5 35.9 +11.5 32.0
Fuerza prensores mano dcha. 18.7 5.5 29.4 19.7 +5.6 28.4
Fuerza prensores mano izda. 17.6 +6.2 35.2 17.9 +6.7 37.4
Autoconcepto fisico 16.5 +3.7 22.4 19.3 +3.0 15.5
Autoestima global 30.1 +3.0 10.0 32.6 +4.3 13.2
Satisfaccién vida 16.8 +3.2 19.0 19.6 +4.0 20.4
Tabla 3. Comparacién de variables pre-post entrenamiento para el conjunto muestral.
55-59 ANOS 60-64 ANOS 65-69 ANOS +70 ANOS TODOS

VARIABLES p Evol. n p Evol. n p Evol. n p Evol n p Evol n
FFBI-FFB2 | 340 ff 7 | 220 f 14 | 450 f 20 | 363 | 18| 714 f 59
FEBI-FEB2 | .046 f 6 | 479 f 13 | 266 f 18 | 414 | 16| .000 { 54
FPDI-FPD2 | .892 ff 6 | .824 f 15 | 210 f 20 | .18 f 18| .149 f 59
FPI1- FPI2 674 6 | .421 !l 15 637 f 20| 549 f 18| 905 f 59
PSPP1-PSPP2 | 180 ff 2 | 202 4 9 |.018 f 7 | .18 f 3 |.019 ¢ 21
AGRI-AGR2 | 500 f 5 | .022 ff 14 | .021 ff 14 | 448 f 11 |.001 f 44
ESV1-ESV2 .655 U 2 .007 1 9 .036 f 10 | .072 i) 8 .000 1 29

Tabla 4. Comparacion de variables pre-post entrenamiento por grupos de edad.
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menos en el trabajo sobre flexores de brazos
y prensores de ambas manos que sobre los
extensores de brazos. Si se consideran los
resultados por grupos de edad, tan sélo se
han encontrado mejoras significativas en los
extensores de brazos en el grupo de 55 a 59
afos (p<0.05), posiblemente debido a la
mayor capacidad de adaptacién muscular
(menor nivel de atrofia muscular) a las car-
gas aplicadas por parte de las personas de
menor edad (Doherty y Brown, 1997).
La constatacién de que se da un menor
aumento de fuerza isométrica (la evaluada)
cuando se trabaja con programas dindmicos
ha sido descrito por Grimby et al. (1992) los
cudles achacan ese hecho al diferente patrén
de movimiento y accién neural que carac-
teriza dichas acciones, asi como al distinto
uso de la energfa potencial de tipo eldstico
utilizado por la aceleracién de los segmentos
en las acciones dindmicas frente a la ausencia
de éstas en las isométricas (Wilson et al.,
1995).

En cuanto a los resultados por grupos de
edad, significar que en el grupo de 55 a 59
afios todas las variables a excepcién de la
satisfaccién por la vida obtuvieron incre-
mentos en sus puntuaciones aunque la dnica
variable que evolucioné de forma signi-
ficativa tras la aplicacién del programa de
entrenamiento fue la fuerza de extensores de
brazos (FEB) (p<0.05). En el grupo de 60 a
64 afos de edad todas las variables incre-
mentaron sus puntuaciones en la fase post a
excepcién de la fuerza de prensores de la
mano izquierda en la que se produjo una
disminucién. Sin embargo, los cambios
significativos sélo se produjeron en dos de
las variables psicolégicas, la autoestima
global, AGR (p<0.05) y la satisfaccién con la
vida, ESV (p<0.01). En el grupo de 65 a 69
afios todas las variables incrementaron sus
puntuaciones en la fase post, aunque los
cambios significativos sélo se produjeron,
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como en el caso del grupo anterior, en las tres
variables psicoldgicas, la autoestima global,
AGR (p<0.05), la satisfaccién con la vida,
ESV (p<0.05), y el autoconcepto fisico, PSPP
(p<0.05),. Por dltimo, en el grupo de mayo-
res de 70 afos, las variables de fuerza de
extensores de brazos (FEB) y de flexores de
brazos (FFB) disminuyeron sus puntuaciones
en la fase post, y el resto aumentaron las mis-
mas, aunque en términos estadisticos nin-
guno de dichos cambios fueron significativos
en cuanto a la evolucién de sus valores entre
las fases pre y post-entrenamiento.

En cuanto a la evolucién de las variables
psicolégicas en funcién de la edad, nuestros
resultados coinciden con los obtenidos por
Langan (1997), al no encontrar relacién sig-
nificativa en la prediccién del autoconcepto
fisico y autoestima global por la edad, y si
encontrarla entre estas variables psicoldgicas y
el nivel de actividad fisica diaria realizada en
la tercera edad. Sin embargo, al considerar el
andlisis de correlaciones en funcién de la
edad individual en lugar de la agrupacién por
intervalos, se observé una leve correlacién
negativa (p<0.05) entre la edad y la auto-
estima global. El hecho de que aparezca esta
relacién tan sélo en los datos finales nos per-
mite hipotetizar una explicacién vinculada a
la influencia del tipo de tareas planteadas y la
capacidad de adaptacion a ellas por parte de
las participantes que deberia tenerse en
cuenta a la hora de desarrollar trabajos futu-
ros. Ademds, parece necesario destacar que
este tipo de evaluacién psicoldgica es inte-
resante a la hora de plantear intervenciones
en poblaciones de estas edades dada la rela-
cién demostrada por estudios como el de Lee
(2000) entre las variables vinculadas al bien-
estar psicolégico, el declive funcional y la
mortalidad. Se observaron incrementos en las
puntuaciones del autoconcepto fisico, siendo
significativas sélo en el grupo de 65 a 69 afnos
(p<0.05) que, en todo caso, podrian ser
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debido al escaso nimero de sujetos que
conformaban el resto de grupos de edad.
Estos resultados son similares a los hallados
por Parkatti et al. (1998), en los que se
sugerfa que en los grupos de mayor edad, el
incremento del autoconcepto fisico puede
influir en la percepcién de salud incluso més
que la propia actividad fisica realizada. Mi4s
concretamente, los resultados muestran
incrementos significativos de las puntua-
ciones obtenidas en la escala de autoestima
global en los grupos de 60 a 64 afios y de 65
a 69 afos (p<0.05). Por el contrario, en los
grupos de 55 a 59 afios y el de mds de 70
afios, no se produce dicha situacién debido
posiblemente a contar con tan sélo 5 casos el
primero y darse una gran dispersién de los
datos en el segundo. Por dltimo, tras el pro-
grama planteado se han observado aumentos
significativos en las puntuaciones de satis-
faccion con la vida en 24 de las 29 mujeres
evaluadas del grupo de 65 a 69 afos
(p=.000). Si se analizan los datos por grupos
de edad, se observa cierta tendencia a que
esta relacién toma mayor nivel de signifi-
cancia en los grupos de menor edad.

Discusién

Para comenzar, habria que destacar que
el efecto del programa de intervencién
aplicado ha producido un incremento en los
niveles de fuerza de todos los grupos mus-
culares que se ha visto acompafnado de un
incremento en las puntuaciones de todas las
variables psicoldgicas estudiadas: autocon-
cepto fisico, autoestima global y satisfaccién
con la vida, demostrando el efecto positivo
de este programa sobre el bienestar psico-
l6gico del colectivo de mujeres mayores de
55 afios de edad. Con ello se refuerza la idea
de que los objetivos que deberfan perseguir
los programas de actividad fisica para
personas mayores deberfan dirigirse no sélo
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al plano de la condicién fisica (mejora de
capacidades de fuerza, resistencia, flexibi-
lidad, etc.) sino también y de forma paralela,
al de la consideracién de las consecuencias
psicolégicas que puedan sustraerse de tales
précticas. Igualmente, creemos que seria
necesario prestar una especial atencién a las
mujeres que siguen tratamiento hormonal
como consecuencia de la menopausia, por
cuanto este hecho podria influir también en
sus estados de 4nimo.

Uno de los problemas o limitaciones més
importantes que ha tenido que enfrentar el
presente estudio sea quizds el indice de mor-
tandad que se ha producido a lo largo del
proceso comprendido entre las fases pre y
post entrenamiento. El nimero de mujeres
que pasaron por la evaluacién pre y post ha
sido reducido si lo comparamos con el
ndmero de mujeres que inicialmente confor-
maban los grupos de edad. Entendemos que
esta situacién es comprensible si se tiene en
cuenta las limitaciones y problemas que a
diario enfrentan estos grupos poblacionales.

La adhesién a este tipo de programas estd
condicionada por variables como la difusién-
promocién realizada por las instituciones
locales o la formacién vinculada a la educa-
cién fisico-higiénica de los participantes. En
lo referido a la adhesién a los programas de
ejercicio fisico dirigidos a esta poblacién, es
destacable el hecho de que la franja de edad
con mayor participacién en los programas de
los Ayuntamientos en los que se realizé el
estudio estaba comprendida entre los 60 y
los 69 afios, lo que viene a representar el
63.4% de la muestra total. Precisamente en
relacién con la promocién de los programas,
ya en su dia Tai et al. (1999) indicaron que
la falta de informacidn sobre la existencia y
beneficios de este tipo de programas, junto
con el coste econémico que supone a los
participantes, son dos de los principales
motivos del moderado indice de adhesién de
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personas mayores a este tipo de actividades.
Con todo, convendria tener en cuenta que
los resultados obtenidos pueden haberse
visto afectados por el tamafio de la muestra y
el protocolo de aplicacién de los test psico-
légicos que se ha seguido en este trabajo
(utilizando entrevista dirigida en lugar de
autoadministracién), todo lo cual deberfa ser
considerado a la hora de plantear nuevos
estudios para poder analizar estas relaciones
con mayor profundidad.
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Precisamente, una de las posibles lineas
futuras de trabajo estarfa justificada en dar
respuesta a uno de los interrogantes que
surgen del presente trabajo como es el hecho
de si el aumento de edad implica una menor
capacidad de adaptacién fisica o psiquica al
trabajo realizado. La reflexién individual
sobre las propias capacidades en comparacién
con las propias de otros grupos de edad
constituirfa de hecho, un aspecto de interés
en frentes futuros de investigacién.
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