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ABSTRACT:

Objectives: To analyse the interrelations among cardiorespiratory fitness, subjective happiness and satisfaction with life in adolescents.

Method: The study was based on a total of 388 Spanish adolescents (207 females) aged 12-18. Cardiorespiratory fitness was assessed by means of the
20-metre shuttle run test. Subjective happiness and satisfaction with life were assessed using the Subjective Happiness Scale and Satisfaction with Life
Scale respectively. The adolescents’ height and weight were measured and their body mass index (BMI) calculated. They were asked to report the
educational level of the mother.

Results: The linear regression analysis showed that cardiorespiratory fitness was positively associated with subjective happiness (5 non standardized =
.09 +.03,r=.128, p=.013) and satisfaction with life (f non standardized = .31 + .13, r = .128, p = .022), regardless of the subjects’ sex, BMI, and
educational level of the mother.

Conclusion: These findings suggest that adolescents with a good level of cardiorespiratory fitness are happier and more satisfied with life. Intervention
studies are needed to confirm whether an intervention programme aimed at improving aerobic performance might also lead to improvements in

adolescents’ level of happiness and satisfaction with life.

La capacidad aerdbica hace referencia a la facultad que tiene
un individuo de soportar un esfuerzo fisico prolongado y
representa una medida directa del estado general de salud
biologica, especialmente del sistema cardiovascular, metabolico
y aparato respiratorio (Taylor, Buskirk, y Henschel, 1955). La
capacidad aerdbica es una de las cualidades mas importantes de
la condicion fisica y que mejor se relaciona con la salud (Castillo-
Garzon, Ruiz, Ortega, y Gutiérrez-Sainz, 2007; Ortega, Ruiz,
Castillo y Sjostrom, 2008). Los resultados de estudios
observacionales indican que la capacidad aerdbica se asocia con
un mejor perfil cardiovascular en nifios y adolescentes (Ortega et
al. 2008). Ademés, muestran como un nivel moderado-alto de
capacidad aerdbica en la infancia y la adolescencia se asocia a un
perfil cardiovascular mas saludable en la edad adulta (Ruiz y
Ortega, 2009). En adultos, la capacidad aerobica es un importante
predictor de morbilidad y mortalidad por todas las causas
(Kodama, Saito, Tanaka, Maki, Yachi, Asumi y Sone, 2009).

La asociacion entre capacidad aerdbica y parametros de salud
positiva psicologica tales como felicidad, satisfaccion con la vida,
autoestima y optimismo es sin embargo menos evidente, y los
resultados son contradictorios (Bonhauser, Fernandez, Puschel,
Yaniez, Montero, Thompson y Coronado, 2005; Castelli, Hillman,

Buck y Erwin, 2007; Crews, Lochbaum y Landers, 2004; Kwak,
Kremers, Bergman, Ruiz, Rizzo y Sjostrom, 2009; Padilla-
Moledo, Castro-Pifiero, Ortega, Mora, Marquez, Sjostrom y Ruiz,
2012; Ruiz, Ortega, Castillo, Martin-Matillas, Kwak, Vicente-
Rodriguez y Moreno, 2010).

El término felicidad es controvertido, y se entiende como un
constructo que incluye los estados afectivos experimentados por el
individuo (Hayes y Joseph, 2003), o como la frecuencia e intensidad
de emociones positivas experimentadas, es decir, como factor
afectivo (Andrews y Withey, 1976; Campbell, 1981; Diener, 2000;
Emmons y Diener, 1985). La definicion que ofrece Seligman (2002)
de felicidad abarca tres componentes: la experimentacion de
emociones positivas “the pleasant life”, mantenerse ocupado con
la realizacion de actividades diarias “the engaged life” y el hallazgo
de un proposito o significado en la vida “the meaningful life”,
siendo de especial relevancia los dos tltimos (Seligman, Steen, Park
y Peterson, 2005). En la linea de investigacion desarrollada por
Lyubomirsky, se identifica la felicidad, denominada felicidad
subjetiva, con el bienestar subjetivo (Lyubomirsky, Sheldon y
Schkade, 2005). Lyubomirsky et al. (2005) construyeron un modelo
en el que decian que el nivel de felicidad de la persona estaba
determinado por la predisposicion genética, circunstancias
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relacionadas con factores estables (salud, estado civil, etc.) o
temporales (aumento salarial, enfermedad, etc.) y actividades
voluntarias que son elegidas por el individuo y suponen un cierto
nivel de esfuerzo e implicacion. Entre estas actividades se encuentra
la actividad fisica, que segin este modelo explicarian un 40% de la
varianza de los niveles cronicos de felicidad.

Los tres componentes primarios del bienestar subjetivo se
corresponden con una elevada satisfaccion con la vida, la
presencia de estados afectivos positivos y la ausencia de estados
afectivos negativos (Diener, 1994; Diener y Lucas 1999; Lucas,
Diener y Suh, 1996). La satisfaccion con la vida se refiere a la
experiencia cognitiva mediante la que un individuo compara la
situacion percibida actual, con la que esperaba, deseaba o sentia
que alcanzarfa (Campbell, 1976). La diferencia entre esas dos
situaciones determina el nivel de satisfaccion vital.

La mayoria de estudios que analizan la asociacion entre
actividad fisica, felicidad o variables psicoldgicas incluidas
dentro del término felicidad, como bienestar, o calidad de vida,
coinciden en establecer una relacion directa entre actividad fisica
y felicidad (Currie, Roberts, Morgan, Smith, Settertobulte,
Samdal y Rasmussen, 2004; Dias, Corte-Real, Corredeira,
Barreiros, Bastos y Fonseca, 2008; Holder, Coleman y Sehn
2009; Piers y Herzberg, 2002; Sanchez-Lopez, Salcedo-Aguilar,
Solera-Martinez, Moya-Martinez, Notario-Pacheco y Martinez-
Vizcaino, 2009; Tkach y Lyubomirsky, 2006). Igualmente ocurre
con la asociacion entre actividad fisica y satisfaccion con la vida
(Bettina y Keresztes, 2006; Chen, Sekine, Hamanishi, Wang,
Gaina, Yamagami y Kagamimori, 2005; Chen, Sekine,
Hamanishi, Yamagami y Kagamimori, 2005; Iannotti, Kogan,
Janssen y Boyce, 2009; Padilla-Moledo, Castro-Pifiero, Ortega,
Mora, Marquez, Sjostrom y Ruiz, 2012; Sanchez-Lopez, Salcedo-
Aguilar, Solera-Martinez, Moya-Martinez, Notario-Pacheco y
Martinez-Vizcaino, 2009). En otros estudios sin embargo, los
resultados no son concluyentes, no encontrandose ningin tipo de
relacion (Sollerhed, Apitzsch, Rastam y Ejlertsson, 2008). Es
importante destacar que la mayoria de los estudios mencionados
analizaban la actividad fisica mediante auto-informes. Se sabe
que los cuestionarios disefiados para evaluar el nivel de actividad
fisica presentan problemas de validez y fiabilidad, especialmente
en nifios y adolescentes (Ruiz y Ortega, 2009). Una medida
objetiva del nivel de actividad fisica realizada “recientemente”
podria ser la capacidad aerdbica (Ruiz y Ortega, 2009).

El objetivo del presente estudio fue analizar la asociacion
entre la capacidad aerobica y los niveles de felicidad subjetiva y
la satisfaccion con la vida de una muestra de adolescentes
espanoles. Ademas, se analizd si los niveles de capacidad
aerdbica cardio-saludable, seglin los puntos de corte de
FITNESSGRAM, se asociaban a mejores niveles de felicidad
subjetiva y satisfaccion con la vida.

Método

Participantes

Un total de 388 adolescentes espaiioles (181 varones y 207
mujeres) de edades comprendidas entre 12 y 18 ahos (media +
desviacion estandar: 14.6 + 1.7 afos) participaron en el presente
estudio observacional (transversal). Todos los jovenes pertenecian
a un instituto pablico de Ensehanza Secundaria Obligatoria
(muestra de conveniencia), y todos cursaban la asignatura de
Educacion Fisica.
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Se informd6 a los participantes del propdsito de la
investigacion y todos dieron su consentimiento para participar en
el estudio. El estudio se llevd a cabo siguiendo las normas
deontologicas reconocidas por la Declaracion de Helsinki
(revision de 2000) y siguiendo las recomendaciones de Buena
Practica Clinica de la CEE (documento 111/3976/88 de julio de
1990) y la normativa legal vigente espahola que regula la
investigacion clinica en humanos (Real Decreto 561/1993 sobre
ensayos clinicos).

Variables criterio

Felicidad subjetiva

La felicidad subjetiva se evalu6 mediante la version en
castellano (Extremera, Duran y Rey, 2005; Extremera, Ferndndez-
Berrocal, Gonzéalez-Herrero y Cabello, 2009) del Subjective
Happiness Scale (Lyubomirsky y Lepper, 1999). Los
participantes contestaron cuatro preguntas relacionadas con la
felicidad subjetiva (escala del 1 al 7), bien mediante enunciados
en los que se evalian a s{ mismos o comparandose con quienes
le rodean (Extremera, Fernandez-Berrocal, Gonzalez-Herrero y
Cabello, 2009). Se calcul6 la variable “felicidad subjetiva global”
mediante la suma de las puntuaciones directas de todos los items
(con el item 4 invertido) y calculo de la media de las
puntuaciones.

Satisfaccion con la vida

La satisfaccion con la vida se evalu6 mediante la version en
castellano (Atienza, Pons, Balaguer, y Garcfa-Mérita, 2000) del
cuestionario Satisfaction With Life Scale de Diener, Emmons,
Larsen y Griffin (1985). Los adolescentes respondieron a cinco
preguntas (escala de 1 a 5) acerca de la vida en general. Se calculd
la variable “satisfaccion con la vida” mediante la suma de las
puntuaciones directas de todos los ftems.

Los cuestionarios se administraron en clase, de forma
balanceada, y con la presencia de los investigadores.

Variables predictoras

Capacidad aerdbica

La capacidad aerdbica se evalud mediante el test de 20 metros
de ida y vuelta (Leger, Mercier, Gadoury, y Lambert 1988), un
test de campo indirecto-incremental-méximo. Los adolescentes
se desplazaban entre dos lineas situadas a 20 metros de distancia,
haciendo un cambio de sentido al ritmo que indicaba una sehal
sonora emitida por un reproductor de audio/mp3. Los
participantes comenzaban la prueba a una velocidad inicial de 8.5
km/h, que se incrementa en 0.5 km/h cada minuto. EIl test
finalizaba cuando el alumno no lograba llegar a la linea
coincidiendo con la sefial sonora en dos ocasiones consecutivas
o bien cuando se detenfa como consecuencia de la fatiga.

Un investigador realizod las primeras fases del test con los
alumnos, hasta que se acostumbraban al ritmo impuesto por el
test. Se anotd el Gltimo estadio o medio estadio completado y se
calcul6 el consumo maximo de oxigeno (VO,max) mediante las
ecuaciones propuestas por Leger et al. (1988). A los participantes
se les informd que tenfan que correr en linea recta sobrepasando
las lineas con el pie, ddndose media vuelta y seguir corriendo
hacia la otra linea.

El test se realizd en un pabelldon polideportivo con pista
antideslizante. Los adolescentes utilizaron ropa deportiva y
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calzado adecuado para la carrera. Todos los participantes estaban
familiarizados con el test puesto que se realiza durante el curso
en la asignatura de Educacidon Fisica. No obstante, todos los
participantes recibieron las instrucciones para realizar el test de
forma verbal asi{ como en un video de demostracidon (Ortega,
2011). Dias antes de la realizacion del test, se informd a los
participantes que se abstuvieran de realizar, al menos durante 48
horas, ejercicio fisico intenso. La fiabilidad y validez de este test
en adolescentes ha sido suficientemente demostrada (Artero,
Espana-Romero, Castro-Pifiero, Ortega, Suni, Castillo-Garzéon y
Ruiz, 2011; Castro-Pifiero, Artero, Espafia-Romero, Ortega,
Sjostrom, Suni y Ruiz, 2010; Ruiz, Ortega, Castillo, Martin-
Matillas, Kwak, Vicente-Rodriguez y Moreno, 2010).

Los adolescentes se categorizaron en dos niveles segiin su
nivel de capacidad aerdbica (estimada a partir de la ecuacion de
Leger et al., 1988) en: capacidad aerobica cardio-saludable y
capacidad aerdbica no cardio-saludable, siguiendo los puntos de
corte establecidos por FITNESSGRAM: 42 ml/kg/min para
varones de 12-19 afos, y 37 ml/kg/min, 36 ml/kg/min y 35
ml/kg/min para mujeres de 12, 13 y 14 o mas ahos,
respectivamente (Cureton y Warren, 1990). Estos puntos de corte
estan asociados a factores de riesgo cardiovascular en nifios y
adolescentes (Lobelo, Pate, Dowda, Liese y Ruiz 2009; Ruiz,
Ortega, Rizzo, Villa, Hurtig-Wennlof, Oja y Sjostrom, 2007) y
serfa interesante estudiar si también se asocian a felicidad
subjetiva y satisfaccion con la vida en adolescentes.

Variables de confusion controladas

Peso y talla

Se midid el peso y la talla de los participantes, descalzos y
con ropa deportiva (pantalon corto y camiseta). El peso se midid
con una precision de 0.1 kg usando una bascula Asimed Elegans.
La talla se midi6 con una precision de 1 cm utilizando un
tallimetro (Seca B — T 214). Se calculd el indice de masa corporal
(IMC, peso en kg dividido por la talla en metros al cuadrado).
Los adolescentes se categorizaron en no-sobrepeso y sobrepeso
(incluyendo obesidad) siguiendo los puntos de corte propuestos
por Cole, Bellizzi, Flegal y Dietz (2000).

Estudios de la madre

El nivel de estudios de la madre se evalu6 mediante un
cuestionario que respondieron los adolescentes (sin estudios,
estudios primarios, graduado escolar, bachiller/formacion
profesional, estudios universitarios). La variable se categorizd en
0 cuando las madres tenfan estudios primarios o menos, 1, si
tenfan el graduado escolar, y 2, si tenfan estudios de
bachiller/formacion profesional o estudios universitarios.
Resultados de estudios previos han mostrado que la educacion de
la madre es la medida que mejor representa el estatus
sociecondmico, ademas de estar mas relacionada con parametros
de salud de los hijos que la educacion del padre (Gnavi, Spagnoli,
Galotto, Pugliese, Carta y Cesari, 2000). Ademas, esta medida es
valida, fiable, y esta sujeta a pocos cambios (Winkleby, Jatulis,
Frank y Fortmann, 1992).

Analisis estadistico

Los parametros se muestran como media y desviacion tipica,
asi como en porcentajes, y error estandar. Las diferencias entre
género se analizaron mediante la r de Student para variables
continuas, y el test de chi-cuadrado para variables categdricas.
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Se realizaron anilisis de regresion lineal para estudiar la
asociacion entre la capacidad aerdbica (expresada en estadios
alcanzados en el test de 20 metros de ida y vuelta), la felicidad
subjetiva, y la satisfaccion con la vida. Los analisis se realizaron
separadamente para los parametros de felicidad y satisfaccion con
la vida y se ajustaron (covariables) por edad (en ahnos), IMC
(kg/m?), y estudios de la madre (0 = estudios primarios, 1 =
graduado escolar, 2 = bachiller o estudios universitarios).

Para estudiar si los nifios con un nivel de capacidad aerdbica
cardio-saludable tenfan también unos mejores niveles de felicidad
subjetiva y satisfaccion con la vida se realizd un analisis de la
covarianza (ANCOVA) donde se introdujo la capacidad aerobica
como factor fijo (estimada a partir de las ecuaciones de Leger et
al., 1988), la felicidad y satisfaccion con la vida como variables
dependientes, y la edad, IMC y estudios de la madre como
covariables.

También se realizo6 un ANCOVA para estudiar si los
adolescentes con no-sobrepeso y aquellos con sobrepeso/obesidad
tenfan niveles distintos de felicidad subjetiva y satisfaccion con
la vida. La variable “estado de peso corporal” (i.e. no-sobrepeso
vs. sobrepeso/obesidad) se introdujo como factor fijo, la felicidad
subjetiva y satisfaccion con la vida como variables dependientes,
y edad, y estudios de la madre como covariables.

Se estudid la interaccidn entre sexo, capacidad aerdbica,
felicidad y satisfaccion con la vida, insertando la variable
sexo*capacidad aerobica en todos los modelos analizados, y no
se observd interaccion significativa en ningtin caso (todos p >.1).
Por lo tanto, todos los analisis se realizaron para nifios y nifias
juntos y se control6 por sexo (se introdujo la variable sexo, 0 =
niflas, 1 = nifios, como covariable de ajuste en todos los modelos).
Todos los célculos se realizaron con el programa PASW (SPSS,
v. 18.0 para WINDOWS).

Resultados

La Tabla 1 muestra los parametros estudiados de los
adolescentes que han participado en el estudio. Los nifios eran
mas pesados y mas altos que las nifias, y tenfan también una
mayor capacidad aerdbica (todos p < .001). Los pardmetros de
felicidad y satisfaccion con la vida eran similares en nifios y en
nifias (p > .05). La prevalencia de tener una capacidad aerobica
cardio-saludable era similar en nifios y en nifias (68.5 vs. 70.5%,
respectivamente, p = .666), mientras que la prevalencia de
sobrepeso-obesidad era mayor en ninos que en ninas (38.3 vs.
26.8%, respectivamente, p = .016).

Los resultados del anilisis de regresion lineal que muestra la
asociacion entre la capacidad aerdbica, la felicidad subjetiva, y
la satisfaccion con la vida se presentan en la Tabla 2. La capacidad
aerObica se asociaba positivamente con la felicidad en
adolescentes (/3 no estandarizada = .09 + .03, r =.128, p = .013),
tras ajustar por sexo, edad, IMC y estudios de la madre. Ademas
se observo que la edad se asociaba negativamente con la felicidad,
esto es, a mayor edad menor felicidad (3 no estandarizada = -.10
+ .03, r =-.154, p = <.003). La capacidad aerdbica también se
asociaba positivamente con la satisfaccion con la vida en
adolescentes (3 no estandarizada = .31 + .13, r = .118, p =.022),
tras ajustar por sexo, edad, IMC y estudios de la madre. Se
observo que la edad se asociaba negativamente con la satisfaccion
con la vida (B no estandarizada =-.63 = .13, r =-.234, p < .001).
El sexo, IMC y los estudios de la madre no se asociaban
significativamente con la felicidad ni con la satisfaccion con la
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Todos (n = 388)

Ninos (n = 181) Ninas (n = 207)

M DE M DE M DE P
Edad (afos) 14.6 1.7 14.8 1.8 14.5 1.7 .100
Peso (kg) 59.0 15.1 63.5 15.7 55.0 133 <.001
Talla (cm) 161 8.7 166 9.2 158 6.0 <.001
IMC (kg/m?) 224 4.7 22.9 4.6 21.9 4.7 .100
Capacidad aerdbica (estadios) 5.0 2.2 6.4 2.3 3.8 1.4 <.001
Capacidad aerdbica (ml/kg/min)® 41.2 6.2 44.7 59 38.2 4.8 <.001
Felicidad (u.a.) 5.1 1.1 52 1 5.1 1.2 729
Satisfaccion con la vida (u.a.) 18.5 4.3 18.9 4 18.1 4.5 .055
% % %
Capacidad aerdbica cardio-saludable 69.6 68.5 70.5 .666
Prevalencia sobrepeso+obesidad 32.2 38.3 26.8 016
Estudios de la madre .929
Primarios 35.2 34.8 35.6
Graduado escolar 42 41.6 42.4
Bachiller/Universidad 22.7 23.6 22.0

Nota. DE = desviacion estandar; IMC = indice de masa corporal; u. a. = unidades arbitrarias
ap para la comparacion de sexos (¢ de Student para variables continuas, y test de chi-cuadrado para variables categoricas).’Estimada a partir

de las ecuaciones de Leger et al. (1988).

Tabla 1. Pardmetros descriptivos de los adolescentes estudiados

Felicidad subjetiva Satisfaccion con la vida

B EE r P B EE r P
Sexo 17 14 .600 248 -.30 .55 -.028 582
Edad -.10 .03 -.154 .003 -.63 13 -.234 <.001
IMC .02 .01 .059 257 -01 .05 -011 .838
Estudios de la madre .06 .07 .045 382 .29 .28 .053 303
Capacidad aerdbica® .09 .03 128 .013 31 A3 118 .022

Nota. EE = error estandar; IMC = indice de masa corporal (kg/m?).

“Expresada en estadios alcanzados en el test de 20 metros de ida y vuelta.

Tabla 2. Asociacion entre capacidad aerobica, felicidad subjetiva y satisfaccion con la vida tras ajustar por sexo,
edad, indice de masa corporal y estudios de la madre en adolescentes espariioles de 12-18 arios.

vida de los adolescentes estudiados. Los resultados no cambiaron
si en lugar de utilizar la variable de capacidad aerobica expresada
en estadios se utilizaba la variable expresada en ml/kg/min
utilizando la ecuacion de Leger, Mercier, Gadoury y Lambert
(1988) o de Ruiz, Ramirez-Lechuga, Ortega, Castro-Pifero,
Benitez, Arauzo-Azofra y Zabala, M. (2008) (datos no
mostrados).

Los adolescentes con no-sobrepeso no presentaron mejores
niveles de felicidad que sus companeros con sobrepeso/obesidad
(5. 1£.7 vs. 5.1 £ .9 u.a.), respectivamente, p = .784). Igualmente,
los adolescentes con no-sobrepeso no presentaron mejores niveles
de satisfaccion con la vida que sus compaferos con
sobrepeso/obesidad (18.6 +.3 vs. 18.2 + .4 u.a., respectivamente,
p = .461). Si los analisis se ajustaban ademéas por capacidad
aerdbica, los resultados no cambiaban (datos no mostrados).

432

La Figura 1 muestra la asociacion entre niveles de capacidad
aerdbica no cardio-saludable vs. capacidad aerdbica cardio-
saludable (dicotomizada siguiendo los puntos de corte de
FITNESSGRAM), felicidad subjetiva y satisfaccion con la vida
en adolescentes. Se realiz0 un andlisis de la covarianza donde se
introdujo la capacidad aerdbica como factor fijo, felicidad y
satisfaccion con la vida como variables dependientes y sexo,
edad, indice de masa corporal y estudios de la madre como
covariables. Se observo que los niveles de felicidad subjetiva no
diferfan entre los niveles de capacidad aerdbica. Sin embargo los
niveles de satisfaccion con la vida eran significativamente
mayores en los adolescentes con un nivel de capacidad aerobica
cardio-saludable (nivel alto) comparado con aquellos que tenfan
una capacidad aerdbica no cardio-saludable (nivel bajo) (18.8 +
30 vs. 17.7 = .4 v.a., respectivamente, p = .037).
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Felicidad (u.a.)
F

Baja Alta

Capacidad aerobica

24

p=.037

Satisfaccion con la vida (u.a.)

Baja Alta

Capacidad aercbica

Figura 1. Asociacion entre niveles de capacidad aerobica, felicidad subjetiva y satisfaccion con la vida en adolescentes esparnioles de

12-18 arios.

Discusion

Los resultados del presente estudio indican que la capacidad
aerObica esta asociada de forma positiva con felicidad subjetiva
y satisfaccion con la vida en adolescentes espafnoles; ademas, los
niveles de satisfaccion con la vida eran superiores en aquellos
adolescentes con un nivel de capacidad aerdbica cardio-saludable.
No se observd una asociacion significativa entre sobrepeso y
felicidad subjetiva o satisfaccion con la vida.

No hemos encontrado estudios que analicen la asociacion
entre capacidad aerdbica y felicidad, lo que impide que podamos
hacer comparaciones directas. Sin embargo, Tkach vy
Lyubomirsky (2006), en universitarios de 18 a 30 afos, y Dias,
Corte-Real, Corredeira, Barreiros, Bastos y Fonseca (2008) en
una muestra de adultos de 17 a 35 anos, estudiaron la asociacion
entre actividad fisica (evaluada mediante cuestionario) y felicidad
(evaluada mediante el Subjective Happiness Scale). Ambos
estudios concluyeron que aquellos que decian practicar mas
actividad fisica tenfan también mejores niveles de felicidad. En
la misma linea, Holder, Coleman y Sehn (2009) observaron una
asociacidn positiva entre actividad fisica, estimada mediante un
cuestionario a padres y a nifios de entre 8 y 12 afos, y felicidad,
valorada mediante una prueba gréfica. Otros estudios, en linea
con los resultados del presente trabajo, muestran como la
combinacion de conductas saludables como la ingesta de frutas
y vegetales y la practica diaria de actividad fisica se asocia a
elevados niveles de felicidad en el conjunto de la poblacion
(Blank, Grimsley, Goyder, Ellis y Peters, 2007) y especificamente
en adolescentes (Piqueras, Kuhne, Vera-Villarroel, Van Straten y
Cuijpers, 2011). Estos resultados, aunque derivados de
investigaciones transversales, coinciden en contemplar la
actividad fisica como una oportunidad para la mejora de los
niveles de felicidad y satisfaccion con la vida y aportan evidencia
empirica a favor de propuestas como la de Lyubomirsky, Sheldon
y Schkade (2005), contemplando la actividad fisica como una
actividad propositiva o intencional que incide en los niveles de
felicidad; o la de Stubbe, De Moor, Boomsma, y De Geus (2007),
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en la que la realizacion de actividad fisica se asocia a niveles
elevados de satisfaccion con la vida y felicidad, en un modelo
mediacional en el que los factores genéticos tienen una influencia
importante en la relacion.

Los estudios que analizan la asociacion entre sobre-
peso/obesidad y felicidad muestran resultados contradictorios. En
el presente estudio, no encontramos asociacion significativa entre
sobrepeso/obesidad y felicidad en adolescentes, lo que concuerda
con los resultados mostrados por Podeszwa, Stanko, Mooney,
Cramer, y Mendelow (2006) y Thommasen, Self, Grigg, Zhang,
y Birmingham (2005). Sin embargo, Erickson, Robinson, Haydel,
y Killen (2000), si observaron una relacion negativa entre
sobrepeso y felicidad, principalmente en nifas, de tal forma que
las nifias con sobrepeso eran las que presentaban menores indices
de felicidad.

Padilla-Moledo, Castro-Pifiero, Ortega, Mora, Marquez,
Sjostrom y Ruiz (2012) estudiaron la relacion entre capacidad
aerdbica, evaluada con el test de 20 m de ida y vuelta, y
satisfaccion con la vida, estimada mediante una pregunta tomada
del cuestionario Health Behavior in School-aged Children, en
nifios y adolescentes. Los resultados indicaban que la capacidad
aerobica se asociaba con la satisfaccion con la vida en nihos y
adolescentes, lo que sugiere que los nifios y adolescentes con
mejor capacidad aerdbica tienen mayor probabilidad de poseer
un mejor nivel de satisfaccion con la vida. Ademas, estos autores
observaron que los nifios que no tenian sobrepeso, tenian mejores
niveles de satisfaccion con la vida, lo que no concuerda con los
resultados observados en el presente estudio. Los estudios de
Bettina y Keresztes (2006) y Dias, Corte-Real, Corredeira,
Barreiros, Bastos y Fonseca (2008), utilizaron el mismo
cuestionario de satisfaccion con la vida que el que se utilizo en el
presente estudio, y mostraron que la actividad fisica (evaluada
mediante cuestionario) se asociaba positivamente con los niveles
de satisfaccion con la vida. No obstante, en ninguno de los
estudios mencionados consultados se analiza la asociacion entre
capacidad aerobica cardio-saludable y satisfaccion con la vida.
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En el presente estudio no se observd una asociacion entre
sobrepeso/obesidad y satisfaccion con la vida. Sin embargo, otros
autores han mostrado que los nifios y adolescentes que tienen
sobrepeso/obesidad tienen peores indices de satisfaccion con la
vida (Al Sabbach, Vereecken, Abdeen, Coats, y Maes, 2009;
Fonseca, Matos, Guerra, y Pedro, 2009; Moral Garc{a, Martinez
Lopez, y Lara Sanchez, 2008; Padilla-Moledo et al., 2012;
Saloumi y Plourde, 2010; Tabak, Mazur, Oblacinska, y
Jodkowska, 2007). La no concordancia de nuestros datos con los
de los autores anteriormente citados, posiblemente radique en la
metodologia empleada para valorar satisfaccion con la vida y
felicidad, ya que al ser distinta dificulta hacer comparaciones
directas. Es de destacar también las diferencias en las edades de
los participantes en los distintos estudios. Este factor puede influir
también en los resultados, pues en el presente estudio se observo
una asociacion inversa de la edad con la felicidad subjetiva y con
la satisfaccion con la vida, esto es, a mayor edad, menor felicidad
subjetiva y menor satisfaccion con la vida.

Una de las limitaciones del presente estudio radica en el
disefo transversal del mismo (i.e. transversal), lo que no permite
establecer relacion de causalidad entre las variables estudiadas.
Otra limitacion que cabe destacar seria que segin el modelo de
Lyubomirsky et al. (2005), en la determinacidon del nivel de
felicidad no solo intervendrian las actividades voluntarias, dentro
de las cuales incluimos el ejercicio fisico, sino que también habria

que tener en cuenta otros factores tales como la predisposicion
genética que en este estudio no se han tenido en cuenta. Ademas,
hay que tener en cuenta que es posible que algunos participantes
en el estudio hayan respondido incorrectamente de forma
deliberada o sin mala intencion. Sin embargo, la informacion falsa
de forma intencionada fue minimizada ya que los participantes
realizaron los cuestionarios de forma andnima, y estos han
mostrado ser fiables y validos (Atienza et al. 2000; Diener et al.,
1985; Extremera et al., 2005; Extremera et al.,, 2009;
Lyubomirsky y Lepper, 1999). También tenemos que reconocer
que la muestra estudiada no es representativa de los nifos y
adolescentes espafioles. Se puede considerar como punto fuerte
del presente estudio que la capacidad aerdbica se midid mediante
un test de campo valido y fiable.

En conclusidn, los resultados del presente estudio sugieren
que los adolescentes que tienen un buen nivel de capacidad
aerObica también son més felices y tienen una mayor satisfaccion
con la vida. Ademés, los que tienen un nivel de capacidad
aerObica cardio-saludable tienen también un nivel de satisfaccion
con la vida méas elevado. Hacen falta estudios de intervencion
para corroborar si un programa de intervencion dirigido a la
mejora de la capacidad aerdbica puede inducir también mejoras
en los niveles de felicidad y satisfaccion con la vida en nifos y
adolescentes

CAPACIDAD AEROBICA, FELICIDAD Y SATISFACCION CON LA VIDA EN ADOLESCENTES ESPANOLES
PALABRAS CLAVE: Adolescentes, Capacidad aerobica, Felicidad subjetiva, Satisfaccion con la vida, Cardiosaludable.

RESUMEN

Objetivos: Analizar la asociacion entre capacidad aerdbica, felicidad subjetiva y satisfaccion con la vida en adolescentes.

Método: Participaron 388 adolescentes (207 mujeres) de 12-18 afios de edad. La capacidad aerdbica se evalud6 mediante el test de 20 metros de ida y
vuelta. La felicidad subjetiva y la satisfaccion con la vida se evaluaron mediante las escalas Subjective Happiness Scale y Satisfaction With Life Scale,
respectivamente. Se midio el peso y la talla de los adolescentes y se calculd el indice de masa corporal (IMC). Los adolescentes indicaron el nivel de es-
tudios de la madre.

Resultados: Los anélisis de regresion lineal mostraron que la capacidad aerobica se asocia positivamente con felicidad subjetiva (8 no estandarizada =
.09 +.03, r=.128, p=.013) y satisfaccion con la vida (3 no estandarizada = .31 £ .13, r = .118, p = .022), independientemente del sexo, IMC y estudios
de la madre.

Conclusion: Los resultados de este estudio sugieren que los adolescentes que tienen una mejor capacidad aerdbica también son mas felices y tienen una
mayor satisfaccion con la vida. Hacen falta estudios de intervencion para corroborar si un programa dirigido a la mejora de la capacidad aerobica puede
inducir también mejoras en los niveles de felicidad y satisfaccion con la vida en adolescentes.

CAPACIDADE AEROBICA, FELICIDADE E SATISFACAO COM A VIDA EM ADOLESCENTE ESPANHOIS

PALAVRAS-CHAVE: Adolescentes, Capacidade aerobica, Felicidade subjectiva, Satisfagao com a vida, Satde cardiorrespiratoria.

RESUMO

Objectivos: Analisar a associac@o entre a capacidade aerdbica, felicidade subjectiva e satisfacdo com a vida em adolescentes.

Método: Participaram neste estudo 388 adolescentes (207 mulheres e 181 homens) de 12-18 anos de idade. A capacidade aerobica foi avaliada durante
uma corrida de 20 metros, ida e volta. A felicidade subjectiva e a satisfacao com a vida foram avaliadas através das escalas Subjective Happiness Scale
e Satisfaction With Life Scale, respectivamente. Foi medido o peso e a altura dos adolescentes e calculado o indice de massa corporal (IMC). Os ado-
lescentes indicaram as habilitacdes literarias das maes.

Resultados: As analises de regressao linear revelaram que a capacidade aerdbica se associa positivamente com felicidade subjectiva (/3 nao estandardizado
=.09+.03,r=.128, p=.013) e com a satisfacdo com a vida (ff ndo estandardizado = .31 + .13, r = .118, p = .022), independentemente do sexo, IMC e
nivel de estudos da mae.

Conclusao: Os resultados deste estudo sugerem que os adolescentes que t&ém uma melhor capacidade aerobica também s@ao mais felizes e t€m uma maior
satisfacdo com a vida. Sdo necessarios estudos de intervencdo para corroborar se um programa direccionado para a melhoria da capacidade aerobica
pode induzir também melhorias nos niveis de felicidade e satisfagao com a vida nos adolescentes.
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