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Abstract
The limitations that impose the aging
process can be palliated for physical
exercise, but it should be individualized to
each elder s characteristic. In this way,
it “s necessary the assessment of physical
fitness. Senior Fitness Test (SFT) is a test
for such assessment, and it is one of the
few ones that is adapted to elder. For this
reason we use this test for assess the
functional physical fitness of a elder group
which develop a physical exercise program.
22 womens and 11 mens (67,36+4,79
afios) participated in this study, which
performed the SFT that consist in 6 test
(Rikli y Jones, 2001). The results indicates
that older mens obtain a better
punctuations in strength test and aerobic
test, however the older womens have more
arm flexibility. When it was calculated the
percentiles of each test according
normative values of SFT they didn "t exist
differences between sexs and it happens
that the group has high values of strength
and acceptable flexibility, but the aerobic
capacity is the most limitated. It becomes
indispensable to develop references for
Spanish population.
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Resum

L’exercici fisic pot pal-liar les limita-
cions que va imposant el procés d’enve-
[liment, pero ha de ser individualitzat a
les caracteristiques de la persona gran.
Per aixo cal la valoracié de la condicio fi-
sica d’aquesta. EI Senior Fitness Test
(SFT) és una bateria adregada a fer
aquesta valoracio, i és una de les po-
ques que esta adaptada a les persones
grans. Per aix0 ens hem plantejat d’uti-
litzar aquesta bateria per a la valoraci6
de la condicié fisica funcional d'un grup
de persones grans que realitzen un pro-
grama d’activitat fisica. Van participar
en aquest estudi 22 dones i 11 homes
(67,36 = 4,79 anys), els quals van rea-
litzar el SFT, que consta de 6 proves (Ri-
kli i Jones, 2001). Els resultats indiquen
que els homes obtenen unes millors pun-
tuacions en les proves de forca i de re-
sisténcia aerobica, perod les dones tenen
més flexibilitat de bracos. Quan es van
calcular els percentatges de cada prova
segons els valors normatius del SFT no
existien diferencies entre sexes i passa
que la mostra avaluada té alts nivells de
forca i una acceptable flexibilitat i agili-
tat, encara que la capacitat de re-
sistéencia és la més limitada. Es fa im-
prescindible disposar de referéncies de
la poblacié espanyola.

Introduccié

La poblacié espanyola envelleix i conti-
nuara envellint durant les proximes déca-
des. Actualment les persones grans de
65 anys representen el 16,8% de la po-
blacié total (IMSERSO, 2002). Per tant,
és possible trobar-nos cada vegada amb
un major nombre de persones grans i al-
hora amb més limitacions fisiques, que
seran causades, en primer lloc, per l'irre-
versible procés d’envelliment i, en segon
lloc, per la tendéncia a estils de vida cada
vegada més sedentaris. Perdo moltes d’a-
questes limitacions fisiques poden pal-
liar-se amb I'exercici fisic, vist que té uns
grans beneficis per a la persona, tant a ni-
vell fisiologic com psicologic o social
(ACSM, 1998).

Tanmateix, per aconseguir els maxims
beneficis de I'exercici per a cada persona,
la majoria d’estudis destaquen la im-
portancia d’una prescripcié individualit-
zada i adaptada a les caracteristiques
funcionals i personals de cadascl
(ACSM, 2000; Kligman i Pepin, 1992).
O sigui que és de vital rellevancia conéi-
xer la condici6 fisica de la persona gran
per a la correcta prescripcié d’exercici.

A I'hora de quantificar la condicié fisica
d’una persona gran ens trobem amb se-
rioses dificultats, perqué la majoria de
tests proposats a la literatura avaluen el
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rendiment fisic i son per a persones joves;
en conseqliencia aquests tests son inade-
quats, insegurs o massa dificils per a mol-
tes persones grans.

Una bateria de test dissenyada especifica-
ment per a la poblacié més gran és el Se-
nior Fitness Test (SFT). Aquesta bateria
avalua la condici6 fisica funcional, entés
aquest terme com la capacitat fisica per de-
senvolupar activitats normals de la vida
diaria de forma segura, amb independencia
i sense una fatiga excessiva (Rikli i Jones,
2001). Aquesta condicié fisica funcional és
realment important en els més grans per-
que és determinant de la seva qualitat de
vida (Asakawa i cols., 2000).

Els parametres de condicié fisica que in-
clou la bateria esmentada sén: forgca mus-
cular (membres superiors i inferiors), re-
sisténcia aerobica, flexibilitat (membres
superiors i inferiors) i agilitat. Aquesta ba-
teria consta d’un total de 6 proves i ha es-
tat desenvolupada als USA, de tal mane-
ra que els valors normatius de les proves
dels quals disposem fan referencia a la
poblaci6 americana.

Aquesta bateria es caracteritza per ser
una bateria facil i rapida d’administrar,
que requereix d'un material minim, és
prou segura per a la majoria d’adults més
madurs com per no necessitar atencions
médiques i és molt motivant per a la
poblacié més gran.

Per aquestes raons, I'objectiu de I'estudi
va ser valorar la condicié fisica funcional
mitjancant el SFT d'un grup de persones
grans que realitzen un programa d’activi-
tat fisica especific per a aquest tipus de
poblacié i comparar-lo amb els valors de
referencia.

Material i métode
Subjectes

En la realitzacié d'aquest estudi van parti-
cipar 22 dones (66,91 = 5,39 anys;
67,63 9,41 kg; 168 = 6cm)ill ho-
mes (68,27 + 3,35 anys; 76,64 =+
7,43 kg; 166 = 4 cm).

Tots ells realitzaven el mateix programa
d’activitat fisica, un programa dissenyat
per ser realitzat en grup 3 dies a la setma-
na, amb una durada de la sessié de 45

min. Les activitats que es proposen per-
segueixen fonamentalment dos objectius:
desenvolupar i mantenir la condicié fisica
i fomentar el lleure i la recreacio.

Material

Per dur a terme I'estudi es va utilitzar el
material seglient:

= Cronometre Casio.

Pesos de 3i 5 lliures (2,27 i 3,63 kg).
= Cinta métrica Holtain.

= Una cadira o banc.

= Un con.

Meétode

Tots els subjectes van realitzar totes les
proves el mateix dia i seguint I'ordre que
indiquem a continuacio, tal com proposa
el protocol del SFT (Rikli i Jones, 2001).
A continuacié passem a descriure breu-
ment cada una de les proves:

= forca de cames (F_Cma): nombre de
vegades que és capag d'asseure’s i ai-
xecar-se d’'una cadira durant 30 seg
amb els bragos encreuats i col-locats
sobre el pit (vegeu figura 1).

Forca de bracos (F_Br): nombre de fle-
xions de brac completes, assegut en
una cadira, que realitza durant 30 seg
subjectant un pes de 3 lliures (2,27 kg)
per a dones i 5 lliures (3,63 kg) per a
homes (vegeu figura 2).

Resisténcia aerobica (Resist): nombre
de vegades que aixeca el genoll fins a
una altura equivalent al punt mitja en-
tre rotula i la cresta ilfaca durant 2 min.
Es comptabilitza una vegada per cada
cicle (dreta-esquerra) (vegeu figura 3).
Flexibilitat de cames (Flex Cma): as-
segut al caire d'una cadira, estirar la
cama i amb les mans intenta d’arribar
als dits del peu que esta amb una flexié
de turmell de 90 graus. Es mesura la
distancia entre la punta dels dits de la
ma i la punta del peu (positiva si els
dits de la ma sobrepassen els dits del
peu o negativa si els dits de les mans no
arriben a tocar els dits del peu) (vegeu
figura 4).

= FIGURA 1.
Forga de cames (F_Cma)

= FIGURA 2.
Forga de bragos (F_Br)

= FIGURA 3.
Resisténcia aerdbica (Resist)

= FIGURA 4.
Flexibilitat de cames (Flex_Cma)
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= FIGURA 5.
Flexibilitat de bragos (Flex_Br).

= FIGURA 6.
Agilitat (Agil).

= TAULA 1.
Puntuacié de cada prova.

= Flexibilitat de bracos (Flex_Br): una
ma es passa per damunt de I'espatlla
del mateix costat i I'altra ma passa a to-
car la part mitjana de I'esquena, tot in-
tentant que totes dues mans es toquin.
Es mesura la distancia entre la punta
dels dits de cada ma (positiva si els dits
de la ma se superposen o negativa si no
arriben a tocar-se els dits de la ma) (ve-
geu figura 5).

= Agilitat (Agil): Partint d’assegut, temps
que triga a aixecar-se, caminar fins a
un con situat a 2,44 m, girar i tornar
a asseure’s (vegeu figura 6).

Tractament
estadistic

Es va utilitzar el paquet estadistic SPSS
v10.0 i per al tractament grafic el pro-
grama Origin v6.0. Es van calcular els
percentatges de cada prova segons els
valors de referencia proposats per Rikli i
Jones (1999), que tenen en considera-
cié I'edat i el sexe. Les dades es presen-
ten com a mitjana + desviaci6 estandard
(SD). Es va utilitzar la prova t-student
per al calcul de diferéncies significatives
entre sexes.

PUNTUACIONS MITJANA+SD NIVELL p

D 14,86 + 1,98

(1) F_CMA <0,01
H 18,27 + 4,94
D 20,10+ 3,62

(2) F_BR <0,01
H 25,00 + 4,80
D 71,64+ 9,11

(8) RESIST <0,001
H 89,18 + 11,45
D 022+ 2,37

(4) FLEX_CMA >0,5
H —0,44 + 4,02
D -0,37+ 1,85

(5) FLEX_BR <0,001
H -6,50 + 5,98
D 5,27 + 0,92

(6) AGIL >0,05
H 4,57 + 0,86

D: dona; H: home.

Resultats

La taula 1 mostra els resultats de cada
prova, en les unitats en que es registra
cadascuna, diferenciant per a cada
sexe. Es mostra també el nivell de signi-
ficacié p.

Totes les proves son diferents estadistica-
ment entre sexes, a excepci6 de la prova
de flexibilitat i d'agilitat. En el cas de les
dues proves de forca, els homes presen-
ten resultats superiors; s’esdevé el con-
trari amb les proves de flexibilitat, en les
quals les dones obtenen unes puntua-
cions millors.

La taula 2 mostra els resultats traduits
a percentatges, segons els valors nor-
matius del SFT, que té en consideracid
el sexe i I'edat de cada subjecte. Igual-
ment, també es mostra el nivell de sig-
nificacié.

En relativitzar els resultats, no existeixen
diferéncies entre sexes. La prova de forca
de bragos és la de millor puntuacié en
tots dos sexes, i presenta un percentil
mitja de 78,95 en el cas de les dones i
83,64 en el dels homes. Per contra, la
prova de resistencia aerobica és la que
mostra els percentatges més petits de
tota la bateria; i és més marcat en el cas
de les dones, el percentil mitja de les
quals és de 27,50.

Les dues proves de flexibilitat presenten
puntuacions més petites que les dues
proves de forca, mentre que la prova d'a-
gilitat se situa a un nivell intermedi de to-
tes dues.

Discussio

La capacitat fisica en general de les perso-
nes grans es troba disminuida en tots els
aspectes que valora el SFT. Durant el pro-
cés d’envelliment es produeix una dismi-
nucié de la condici6 fisica aerobica, deter-
minada per la menor capacitat funcional
dels sistemes circulatori, respiratori i san-
guini (Klausner i Schwartz, 1985; Ribera,
1995). També comporta una disminucioé
de la massa muscular, que es tradueix en
nivells més petits de forca a nivell general.
Aquest fet es troba relacionat intimament
amb la disminucié de la capacitat funcio-
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nal del subjecte i les conseqiiéncies nega-
tives que aixd comporta per la seva quali-
tat de vida (lannuzzi-Sucich i cols., 2002;
Doherty, 2001). La flexibilitat també es
veu afectada en aquestes edats (Bell i
Hoshizaki, 1981), igual com [Iagilitat
i equilibri (Era i Heikkinen, 1985; Hassel-
kus i Shambes, 1975) i sén nombrosos els
estudis que relacionen aquestes dues ca-
pacitats amb el fet de les caigudes en la
poblacié de més edat.

Ara com ara hi ha poques proves per
avaluar la condicié fisica, que estiguin
adaptades a les caracteristiques de les
persones grans (Cress i cols., 1996; Gu-
ralnik i cols., 1995). En aquest estudi
es va utilitzar el SFT per les diverses
qualitats que presenta a priori; aques-
tes sén:

= Avalua els principals components de la
condicio fisica

= Abasta un ampli rang de nivells de con-
dici¢ fisica, des de les persones més li-
mitades fisicament fins a les de major
condicio fisica

= Proposa estandards de referéncia per a
la comparacié de resultats.

Pel que fa als resultats obtinguts cal
destacar que els homes mostren valors
superiors a les proves de forca que no
pas les dones. Per contra, les dones pre-
senten millors resultats en les dues pro-
ves de flexibilitat, encara que en el cas
de la flexibilitat de cames les diferen-
cies no arriben a ésser significatives.
Aixi confirmem que, en el nostre grup,
les diferencies entre home i dona, pel
que fa a forca i flexibilitat, i que existei-
xen en general en joves i adults, també
s'esdevenen en les Ultimes décades de
vida. (Grafic 1)

Els homes també tenen una major re-
sisténcia aerobica que les dones, resul-
tats similars als trobats en altres estudis
que relacionen capacitat aerobica amb
envelliment (Shvartz i Reibold, 1990).
Tanmateix, tots dos sexes tenen nivells si-
milars d'agilitat encara que és lleugera-
ment menor en les dones; aquest compo-
nent de la condici6 fisica és un dels
menys estudiats en la poblacié de més

= TAULA 2.
Percentatges de cada prova.

PERCENTATGES MITJANA+SD NIVELL p
D 60,91 + 18,75
(1) F_CMA >0,05
H 70,00 + 28,28
D 78,95 + 18,97
(2) F_BR >0,05
H 83,64 + 18,32
D 27,50 + 12,98
(3) RESIST 0,05
H 37,27 + 19,79
D 37,50 + 15,49
(4) FLEX_CMA >0,05
H 46,67 + 27,04
D 57,81 + 18,65
(5) FLEX_BR >0,05
H 39,44 + 34,41
D 59,18 + 23,08
(6) AGIL >0,05
H 66,00 + 24,59
D: dona; H: home.
= GRAFIC 1.
Puntuacié de cada prova per sexe.
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edat, tanmateix, el considerem molt im-
portant per la seva relacié amb la coordi-
nacié i la possibilitat de caigudes amb les
seves fatals consequéncies (Skelton i
Beyer, 2003).

Si comparem els nostres resultats amb
els valors normatius en funcié del sexe i
I'edat que proposa aquesta bateria vali-

dada en la poblaci6 d’edat americana,
veiem que ja no hi ha diferéncies entre
homes i dones. El component de forca és
el més desenvolupat, seguit pel compo-
nent d'agilitat i flexibilitat. Tanmateix,
ens criden I'atencié els baixos percentat-
ges que assoleix el nostre grup en la prova
de resistencia.
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= GRAFIC 2.
Percentatges de cada prova per sexe.

100
’ n Dona ™ Home ‘
-

= "
[0
g - | il
o I -

" Resist | Flex.Cma | Flex_Br | Agi

Test

En I'actualitat no disposem de valors
normatius del SFT referits a la poblacio
espanyola, de manera que podem con-
siderar aquests valors com de referéncia
d'un grup de poblacié espanyola que
realitza un programa d’activitat fisica.
En comparar els nostres resultats amb
els valors de referéncia proposats per
les autores del SFT, introduim un biaix
que podria afectar la interpretacié d’a-
quest; de tal manera que es fa necessari
desenvolupar taules de referéncia per
a la poblaci6 que estiguem valorant.
(Grafic 2)

Conclusions

La valoracié de la condici6 fisica del grup
estudiat mitjancant el SFT ens porta a les
conclusions seglients:

= Els homes del nostre grup tenen més
forca que no pas les dones, igual com
més resistencia aerobica.

= Les dones tenen més flexibilitat de bra-
¢os que no pas els homes.

= E|grup en general i pel que fa als valors
normatius del SFT, té elevats indexs de
forca i una acceptable flexibilitat i agili-
tat, tanmateix la capacitat de resis-
tencia és molt limitada.

= Com a conclusié general, el SFT és un
test molt Gtil i de facil administracio,

tanmateix calen valors normatius refe-
rits a la poblacié espanyola per a una
major fiabilitat.
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