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Introduccion

RESUMEN

La condicion fisica es un parametro determinante a la hora de definir el estado de salud de los ancianos.
No obstante, los factores que determinan la condicion fisica asociada a la salud estan poco unificados, lo
que provoca la existencia de herramientas (baterias de pruebas) muy diversas. Estas baterias, que
existen en el ambito internacional, no han sido validadas al idioma espafiol y su uso en paises de lengua
hispana podria suponer un problema metodolégico a la hora de su aplicacion cientifica. El propdsito de
este articulo es analizar y comparar las baterias de pruebas, que se han desarrollado para personas
mayores y cuyo protocolo se ha redactado en el idioma espafol.
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Physical fitness and the health of older adults. Evaluation by means of batteries
validated to the Spanish language

ABSTRACT

Physical fitness is a key parameter to determine the health status of the elderly. However, the
factors that define health-related fitness are poorly characterized, resulting in a wide variety
of tools (test batteries). These batteries, which are used internationally, have not been validated to
the Spanish language and their usage in Spanish-speaking countries could present a methodological
problem as far as their scientific application is concerned. The purpose of this article was to
analyze and compare the test batteries developed for the elderly and which have been written in
Spanish.
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salud de la poblacion, que adquiere un valor afadido en la
poblacion anciana, de ahi la importancia de su evaluacion.

Existe un gran vacio en cuanto al concepto, manejo y
evaluacion del estado de salud de los ancianos. En la actualidad,
es mas facil determinar la presencia o ausencia de una
enfermedad que el nivel de salud. Se sabe cuantificar la anemia,
la diabetes, la hipertension arterial, la fiebre, el sobrepeso, etc.,
pero no existe un modo efectivo y consensuado de evaluar el
estado de salud, quizd debido a la multidimensional de este
concepto. Dentro de esta multidimensionalidad destaca la condi-
cioén fisica saludable como un elemento basico en el estado de
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Muchos de los esfuerzos globales que se hacen quedan sin
cuantificar ni cualificar y la evaluacion queda reducida a una
simple percepcion subjetiva y arbitraria del profesional. Pero éste
no es el Gnico ni el principal problema de la evaluaciéon. Un
problema serio es que, con mucha frecuencia, las pruebas y
baterias de pruebas disefiadas para valorar el proceso no miden lo
que los objetivos del programa reflejan o las pruebas no estan
adaptadas al colectivo objeto de analisis. Este hecho es un
elemento crucial en la evaluacion de la salud y de la condicion
fisica en el colectivo de ancianos.

En el ambito internacional existen baterias especificas para
evaluar la condicion fisica saludable en ancianos, pero en ningén
caso sus protocolos han pasado un proceso de adaptacion y
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validacion al idioma espafiol, lo que supone un problema
metodologico a la hora de su aplicacion cientifica en paises de
lengua hispana y reduce asi las ventajas que este método de
pruebas objetivas encierra en términos de validez, fidelidad,
sensibilidad al cambio y de aplicacion en estudios transculturales
y transnacionales'. Debido a ello, se hace necesario la revision, el
analisis y la comparacion de las baterias cuyos protocolos se han
redactado en idioma espafiol y cuyo objetivo es evaluar la
condicion fisica vinculada con la salud en ancianos, propésito de
este articulo.

Contextualizacion del problema: la evaluacion de la condicion
fisica saludable en ancianos

Cuantificar la condicién fisica, en la medida que se relaciona
con los habitos de vida y los grados de actividad fisica, nos
permitird obtener informacion sobre el estado de salud y la
calidad de vida de la poblacion. Se acepta que una buena
condicion fisica esta relacionada con la reducciéon de la mortali-
dad?. Fue precisamente a finales de la década de los afios ochenta
y durante los afios noventa, cuando se desarroll6 el modelo que
asocia la actividad fisica a la salud, definiéndolo como un modelo
complejo que tiene en cuenta el grado de actividad fisica, el estado
de condicién fisica y la salud®. La publicacién de trabajos que
relacionan condicién fisica, salud y actividad fisica*® consolida
suficientemente la evidencia cientifica de relacién entre estos tres
conceptos e implico la aparicién, en todo el mundo, de pruebas
orientadas a ancianos, entre las que destacan las baterias Tests for
Fitness in Older Adults, desarrollada por la Asociacion Americana
de Actividades Recreativas y Deportivas para la salud (AAHPERD)’,
y la bateria Functional Fitness Test®,

Aungque la valoracién de la condicion fisica ha sido un aspecto
que siempre ha preocupado al ser humano, no ha sido hasta el
siglo XX cuando han aparecido los primeros trabajos con un
caracter cientifico®. De hecho, segin Garcia Manso et al'®, las
evaluaciones del rendimiento motor ya se hicieron en Egipto y en
Grecia, si bien sobre elementos esencialmente antropométricos y
sin aplicaciones metodolégicas sistematicas.

Los dltimos afios fueron testigos de la evolucién y la
maduracion del interés por las baterias de andlisis del nivel de
condicion fisica y por las interpretaciones de los resultados de las
pruebas incluidas en éstas!!, entendiéndose por bateria de
pruebas un conjunto de pruebas perfectamente definidas, fiables
y validas para una poblacién en concreto mediante las cuales se
evalita un determinado parametro. Los primeros protocolos
estaban orientados tinica y exclusivamente a la valoracion motriz
del sujeto; sin embargo, la evaluaciéon experiment6é una impor-
tante ramificacion cuando los investigadores establecieron crite-
rios diferentes cuando hablamos de condicion fisica vinculada al
rendimiento o a la salud, y de ahi surgi6 el concepto de condicion
fisica saludable.

Se entiende por condicion fisica saludable el estado dinamico
de energia y vitalidad, que permite a las personas llevar a cabo las
tareas diarias habituales, disfrutar del tiempo de ocio activo,
afrontar las emergencias imprevistas sin fatiga excesiva, a la vez
que ayuda a evitar las enfermedades hipocinéticas derivadas de la
falta de actividad fisica.

Teniendo en cuenta los conceptos de condicion fisica saludable,
bateria de pruebas, ancianos e idioma en el que fue validada esa
bateria (espafiol), debemos destacar la existencia de tres baterias
especificas para las personas mayores: evaluacién de la condicion
fisica en ancianos (ECFA)'?, bateria de capacidades fisicas (BCF)!3
y valoracién de la capacidad funcional (VACAFUN)'™. A éstas
podemos incorporar una cuarta, pero difiere de las anteriores en

que no es especifica para personas mayores; esta bateria es la de
actividad fisica y salud para adultos (AFISAL)".

La condicion fisica saludable en ancianos. Baterias de pruebas
validadas al idioma espaiiol

Las baterias a analizar definen y cuantifican la condicion fisica
saludable, sobre la base de factores que, en la mayoria de los casos,
no son comunes, o bien los procedimientos y pruebas que se
utilizan para su cuantificaciéon son diferentes. La condicion fisica
saludable!’®2° se entiende como la combinaciéon de ciertas
capacidades fisicas (fuerza, resistencia aerobica, resistencia mus-
cular, flexibilidad) y habilidades motrices (equilibrio, coordina-
cion, velocidad y agilidad), que son seleccionadas por el
investigador en funcién de su importancia en la poblacion objeto
de estudio.

La bateria ECFA evalia la condici6n fisica saludable mediante 8
pruebas en las que se analiza la composicién corporal, el equilibrio
(estatico), la flexibilidad (tren inferior-tronco), la fuerza maxima
(tren superior e inferior), la fuerza resistencia (tronco), la
coordinacion (oculomanual) y la resistencia aerébica. Su aplica-
cion es breve y no requiere de material sofisticado para su
desarrollo. Ademas presenta valores normativos que nos permiten
ubicar a las personas analizadas en un estado de condicion fisica
saludable estandarizado, en funcion de su edad y el factor
estudiado. Esta bateria fue validada para personas mayores
independientes de ambos sexos y de edad comprendida entre
los 65 y los 80 afios que desarrollaban practica fisica regular.

La bateria BCF evaltia la condicion fisica saludable mediante
cuatro pruebas. Estas cuatro pruebas analizan el equilibrio
(estatico y dinamico), la velocidad de la marcha y la fuerza
resistencia (tren inferior). Esta bateria nace de una propuesta de
Guralnik y Winograd?!, en la cual se pretende evaluar la funcién
de las extremidades inferiores. Es aplicable en un espacio
pequeiio, o incluso en el domicilio de la persona que se debe
evaluar. Esta bateria fue validada para personas mayores inde-
pendientes de ambos sexos, de edad comprendida entre los 68 y
los 82 afios, con buenas condiciones generales de salud.

La bateria VACAFUN evalda la condicion fisica saludable de los
ancianos y para ello utiliza 7 pruebas mediante las cuales se
cuantifican la composicion corporal, el equilibrio (dinamico), la
flexibilidad (tren superior e inferior), la fuerza maxima (tren
superior), la fuerza resistencia (tren inferior) y la resistencia
aerobica. Su aplicacién estd disefiada para que sea una herra-
mienta econdémica y sencilla. Presenta, al igual que la bateria ECFA,
valores normativos de referencia que nos permiten ubicar y
comparar a cada sujeto en funcion de su nivel, y esta validada para
personas mayores independientes de ambos sexos, de edad
comprendida entre los 65 y los 79 afios, con buenas condiciones
generales de salud. Esta bateria posee un software que hace mas
facil el andlisis y la interpretacion de los datos.

La bateria AFISAL se diferencia de las anteriores en que no es
especifica de personas mayores, sino que esta enfocada para
adultos y es aplicable a la primera franja etaria en las personas
mayores. Esta bateria se compone de 10 pruebas mediante las
cuales se evalGlan los principales componentes de la condicion
fisica saludable que son: composiciéon corporal, equilibrio (esta-
tico), flexibilidad (tronco), fuerza maxima (tren superior e
inferior), fuerza resistencia (tronco) y resistencia aerobica.
Presenta como novedad, con respecto a las tres baterias
anteriormente citadas, la inclusion de un cuestionario general de
aptitud para la actividad fisica. Al igual que la ECFA'y la VACAFUN,
posee valores normativos de referencia. Esta bateria fue validada
para personas mayores independientes, de ambos sexos, de edad
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comprendida entre los 18 afios y mas de 64 afios, con buena salud
(tabla 1).

Estudio comparativo de las baterias de pruebas para ancianos:
ECFA, BCF, VACAFUN y AFISAL

El andlisis comparativo de las cuatro baterias muestra que la
fuerza resistencia del tren inferior y el tronco es el Gnico factor
comun a todas ellas, hecho que limita la posibilidad de comparar
los resultados obtenidos al aplicar las diferentes baterias.

La secuenciacion en la aplicacion de las pruebas que confor-
man las baterias se establece en el protocolo de éstas, lo que
reduce posibles variables extrafias que puedan condicionar el
resultado de las pruebas, como fatiga, motivacion, adaptacion a la
prueba, etc.

La composiciéon corporal se tiene en cuenta en las baterias
ECFA, VACAFUN y AFISAL; en las dos primeras se evaltia mediante

Tabla 1

el parametro indice de masa corporal (IMC), mientras que en la
bateria AFISAL se tienen en cuenta, ademas del IMC, el indice
cintura cadera (ICC) y el porcentaje de grasa del sujeto.

El equilibrio se considera de dos formas por los autores de las
baterias; se hace la distincién de equilibrio estatico y equilibrio
dinamico. En cuanto al equilibrio estatico, se analiza en tres de las
4 baterias estudiadas y la prueba utilizada es la misma (equilibrio
monopodal); se diferencia en que en la bateria AFISAL el equilibrio
monopodal se realiza sin vision. Respecto al equilibrio dinamico,
debemos sefalar que se estudia en 2 baterias (BCF y VACAFUN),
pero las pruebas utilizadas para su evaluacion son diferentes.

Otro factor analizado como elemento definidor de la condicion
fisica saludable fue la velocidad de la marcha, parametro que s6lo
se tuvo en cuenta en la bateria BCF.

La coordinacién oculomanual es un factor importante en el
colectivo de personas mayores, ya que con el envejecimiento se
producen alteraciones en la motricidad fina y los movimientos se
hacen imprecisos'®; no obstante, se tiene en cuenta (inicamente

Baterias de pruebas de evaluacién de la condicion fisica para ancianos validadas al idioma espariol

Siglas bateria Denominacion de la bateria Especifica para Referencia bibliografica Aio N° de pruebas
ancianos
ECFA Evaluacién de la condicion fisica en Si 12 2000 8
ancianos
BCF Bateria de capacidades fisicas Si 13 2006 4
VACAFUN Valoracion de la capacidad funcional Si 14 2006 7
AFISAL Actividad fisica y salud No 15 1998 10
Tabla 2

Factores que definen la condicion fisica saludable en ancianos en funcién de la bateria de pruebas analizada

Factor Baterias
ECFA BCF VACAFUN AFISAL
Pruebas
Composicién corporal IMC - IMC 1. IMC
2.1CC
3. % grasa

Equilibrio estatico

Equilibrio dinamico

Velocidad de la marcha (tren inferior)
Coordinacién oculomanual (tren superior)
Prueba de flexibilidad (tren inferior-tronco)
Prueba de flexibilidad (tren superior)
Fuerza maxima (tren superior)

Fuerza maxima (tren inferior)

Fuerza resistencia (tren inferior-tronco)

Resistencia aerdbica

Equilibrio monopodal con
vision

Golpeo de una placa
coordinando lugar y mano
Flexion de la cadera y el
tronco

Prensi6n manual

Fuerza extensora tren
inferior (dinamémetro)
Resistencia abdominal
(flexiones de tronco)

Recorrer 2.000 m andando
rapido

Equilibrio monopodal con -

vision

Timed up and go.
Levantarse de una silla y
andar 3 m, regresar a la
silla y sentarse

Velocidad de la marcha en
4m a paso normal

Levantarse-sentarse en
una silla 5 veces

Desplazarse andando ida y
vuelta

Sentado, alcanzar el pie
con la rodilla extendida
Alcanzar las manos por
detras de la espalda
Flexiones de brazo con
peso

Sentarse y levantarse de
una silla

Caminar 6 min

Equilibrio monopodal sin
vision

Flexi6n de la cadera y el
tronco

Prensi6on manual
Salto vertical

Trabajo de resistencia
abdominal (flexiones de
tronco)

Prueba submaxima de
caminar 2.000 m

AFISAL: actividad fisica y salud; BCF: bateria de capacidades fisicas; ECFA: evaluacion de la condicion fisica en los ancianos; IMC: indice de masa corporal; ICC: indice
cintura cadera; VACAFU: valoracion de la capacidad funcional.
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en la bateria ECFA. Para la evaluacion de este factor se ha
desarrollado una prueba que se basa en el desplazamiento y
golpeo de una mano sobre unas placas de goma, lo mas rapido
posible.

La flexibilidad se ha analizado en funcién de la articulacion
objeto de estudio. En las baterias ECFA y AFISAL, los autores se han
decidido por evaluar la flexibilidad del tren inferior-tronco
Gnicamente, mientras que en la bateria BCF la flexibilidad se
evala mediante la prueba del tren inferior-tronco y de una
prueba de tren superior, basada en alcanzar las manos por detras
de la espalda.

La fuerza muscular con sus manifestaciones (la fuerza maxima
y la fuerza resistencia) se considera un elemento determinante de
la condicién fisica vinculada con la salud??, hecho que queda
reflejado en las baterias analizadas a través de la inclusién de
pruebas que evalGian esa capacidad. Tanto la fuerza maxima del
tren inferior como la del tren superior se evalGan con pruebas
diferentes en funcion de la bateria analizada. En cuanto a la fuerza
resistencia (tren superior-tronco) debemos sefialar, tal y como se
indic6 anteriormente, que es el Gnico factor tenido en cuenta en
las 4 baterias estudiadas. Esto indica la importancia de la fuerza
resistencia en la poblacién anciana. Para evaluar ese parametro,
las pruebas empleadas varian de una bateria a otra y, en algunos
casos, aunque las pruebas parezcan la misma, el protocolo las
diferencia.

Por dltimo, la capacidad aerbbica se evalGa mediante
pruebas de esfuerzo submaximas, basadas en recorrer andando
lo mas rapido posible una distancia de 2.000 metros o 6 min.
Estd prueba estd presente en tres de las 4 baterias analizadas
(tabla 2).

Discusion

La condicién fisica saludable es un concepto que evoluciona
con el tiempo y se adapta a las caracteristicas socioculturales; su
cuantificacién depende de factores'® respecto de los cuales los
investigadores no han llegado a un consenso de importancia.

Este hecho hace que muchos de los estudiosos que trabajan en
el campo de la salud y la condicidn fisica establezcan parametros
diferentes a la hora de determinar la condici6n fisica saludable en
la personas mayores. Asi hemos observado que unos autores dan
mas importancia a elementos vinculados al tren inferior'* y en
cambio otros entienden que la condicién fisica saludable es un
concepto global y debe abarcar tanto la evaluacion del tren
inferior como del tren superior y el tronco, hecho que se
manifiesta en las pruebas que componen sus baterias. A este
respecto, debemos comentar que la bateria AFISAL, al no ser
especifica para las personas mayores, presenta, a nuestro
entender, cierto grado de peligrosidad para este colectivo en la
prueba de fuerza explosiva del tren inferior, en la que el sujeto
realiza un salto vertical.

Independientemente de las limitaciones que pueda provocar la
no coincidencia en los agentes que definen la condicion fisica
saludable, debemos sefialar las ventajas y los inconvenientes que
presentan las baterias analizadas:

1. La poblacion sobre la que fueron validadas esas baterias se
caracteriza por ser una poblacion mayor 64 afios, de lengua
hispana, independiente y que tenia un estado de salud bueno
evaluado mediante diferentes cuestionarios de salud publica.
La homogeneizacion de la muestra en la validacién de estas
baterias nos permite, por una parte, la replicabilidad del
estudio y la comparacion de la condicion fisica saludable de
poblaciones diferentes pero con criterios de inclusion co-
munes.

2. Estas baterias de evaluacion destacan por el bajo coste del
material utilizado para su aplicacion, el reducido tiempo
necesario para aplicar los protocolos de las pruebas, la facilidad
de desplazamiento del material, la sencillez en la ejecucién de
las pruebas y la baja cualificacion del evaluador, lo que permite
el uso generalizado de estas herramientas. No obstante,
Gnicamente la bateria BCF puede desarrollarse en un espacio
reducido, ya que las demas baterias, al desarrollar una prueba
aerdbica, necesitan un espacio amplio que estara entre los 804
metros y los 2.000 metros de recorrido, lo que dificulta su
desarrollo en una instalacién convencional.

3. Las tres baterias en las que se evalia la resistencia aerébica: los
investigadores ubican esta prueba en Gltimo lugar, hecho que
puede condicionar el resultado, pues el anciano acumula la
fatiga propia de la ejecucion de las pruebas anteriores.

Conclusiones

Una vez analizadas las 4 baterias, proponemos la bateria ECFA
como la que mas se ajusta al colectivo de personas mayores, pues
mediante ella evaluamos de forma global al individuo y
recabamos informacién tanto de capacidades fisicas como de
habilidades motrices, elementos imprescindibles para determinar
la condicion fisica saludable.
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