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Resum

L’objectiu d’aquest estudi va ser congixer la influeéncia sobre la condici6 fisica saludable d’un programa d’aerdbic aquatic de molt
curta durada en dones joves sanes. Van participar en aquest treball 22 dones sense patologies aparents (20,56 +0,98 anys), estudiants
de la llicenciatura de Ciéncies de 1’ Activitat Fisica i I’Esport, que no practicaven cap esport. Els subjectes van portar a terme un pro-
grama de condicionament fisic en el medi aquatic, basat en 1’aerobic aquatic, de molt curta durada (8 sessions de 30 minuts). Es va
valorar la condici6 fisica saludable, immediatament abans i després de I’activitat. Els resultats mostren una disminucié del pes gras
estimat i una millora de la flexibilitat del tronc, la forca de prensié manual, la forca-resisténcia abdominal, 1’equilibri i la poténcia
aerobica maxima estimada. Les conclusions d’aquest treball van ser: I) un programa de condicionament fisic de molt curta durada
en el medi aquatic es mostra efica¢ en la reduccié de la massa grassa corporal i II) mitjancant aquest programa s’aconsegueixen
millores en la major part dels parametres de la condici6 fisica saludable en dones joves sanes, especialment pel que fa a la forga, la
flexibilitat i ’equilibri.

Paraules clau 3
Forca, Flexibilitat, Equilibri, IMC, Index cintura-maluc.

Abstract
Application of a very short aquaerobic programme (4 weeks) for the improvement of health-related fitness in young healthy women
The aim of this study was to assess the effect of a short-term conditioning aquatic program on the health-related fitness of apparently
healthy women. Twenty-two assimptomatic women (20.56+SD0.98 years), all undergraduate students of physical activity and sports
sciences but not involved in competitive sports, participated in the study. The subjects took part in a short-term aquatic fitness program
(aquaerobic) consisting on eight 30-minute activity sessions. Their health-related physical fitness level was assessed immediately before
and after the intervention. The results showed a decrease in fat body weight and an improvement in flexibility, hand grip strength,
abdominal muscles endurance, balance, and estimated maximal aerobic power. We concluded that: a) a program of short-term aerobic
physical activity in aquatic environment is effective for the loss of body fat, and b) also for the improvement of most health-related phy-
sical fitness components in apparently healthy women, particularly in strength, flexibility, and body balance.

Key words
Strenght, Flexibility, Balance, BMI, WHR.
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Introduccio

Avui dia coneixem prou bé els miultiples beneficis
que aporta la realitzacié d’activitat fisica gracies als
nombrosos estudis que s’han fet sobre el tema. Entre
aquests avantatges podem destacar, entre d’altres, la
reduccié de les limitacions funcionals (Stewart i cols.,
2003), el control de les alteracions del metabolisme,
com ara la diabetis tipus II (Mazzeo i cols., 1998), de
I’obesitat (Riebe i cols., 2002), de la hipertensié (Mc-
Murray, Ainsworth, Harrell, Griggs i Williams, 1998),
de les cardiopaties coronaries (Murphy, Nevill, Nevi-
lle, Biddle i Hardman, 2002), de I’osteoporosi (Daley
i Spinks, 2000), 1’ajuda en la normalitzaci6 d’alguns
transtorns psicosocials i psicologics (Kin Isler, Asci i
Kosar, 2002), i I’augment de la qualitat de vida (Caro,
Torres, Duran i Saavedra., 2005).

A més a més d’aconseguir beneficis sobre la salut,
la realitzacié d’activitat fisica de manera continuada i
dirigida, pot incidir de forma important en la condicié
fisica saludable, que és definida com a: “I’estar dinamic
d’energia i vitalitat que permet a les persones portar a
terme les tasques diaries habituals, gaudir del temps de
lleure actiu i afrontar les emergéncies imprevistes sen-
se una fatiga excessiva, alhora que ajuda a evitar les
malalties hipocinetiques i a desenvolupar al maxim la
capacitat intel-lectual i a experimentar plenament la
Jjoia de viure” (American College of Sports Medicine,
1991; Bouchard, Shepard i Stephens, 1994). Té quatre
components: morfologic (composici6 corporal i flexibi-
litat), muscular (for¢ca maxima, potencia i resistencia);
motor (equilibri) i cardiorespiratori (poténcia aerobica)
(Rodriguez i cols., 1995a,b).

En els dltims anys, 1’oferta d’activitat fisica dirigi-
da ha augmentat considerablement; com a mostra podem
destacar: la gimnastica de manteniment, la natacio, 1’ae-
robic, el tai-txi-txuan, el fiting, la musculacié, 1’aerdobic
aquatic... Tanmateix, en ocasions, aquests programes
es porten a terme en determinats negocis mercantilistes
i sense estar dirigits per professionals (Devis i Peird,
1993). Es per aixd que cal fer-ne un estudi cientific, que
aporti conclusions basades en 1’analisi dels resultats i no
en I’empirisme.

Entre els estudis ja realitzats, n’hi ha que analitzen la
millora de la condici6 fisica dels participants després de
I’aplicacié d’un programa d’activitat fisica dirigida; una
gran quantitat d’aquests solen tenir una durada superior
a dos mesos: tres mesos (Kaikonnen, Yrjamai, Siljander,
Byman i Laukkanen, 2000; Alonso, 2002); quatre mesos
(Ploutz-Zinder, Giamis, Formikel i Rosenbaum, 2001);

cinc mesos (Casterad, Sierra i Beltran, 2003); sis me-
sos (Dorneman, McMurray, Renner i Anderson, 1997,
Tabernero, Vila, Marquez i Garcia, 2000); i fins a onze
mesos (Hakkinen, Alen, Kallinen, Newton i Kraemer,
2000). Tanmateix, un altre grup d’estudis han tractat
d’analitzar els efectes que produeixen sobre la condicid
fisica saludable els programes de condicionament fisic
amb una durada inferior a dos mesos; tenim, doncs, tre-
balls realitzats en tres setmanes (Sartorio i cols., 2002);
quatre setmanes (Gornall i Villani, 1996); sis setmanes
(Foley, Halbert, Hewitt i Crotty, 2003); vuit setmanes
(Meuleman, Brechme, Kubilis i Lowental, 2000; Mc-
Curdy, Langford, Doscher, Wiley i Mallard, 2005); nou
setmanes (Toraman, Erman i Agyar, 2004) i deu set-
manes de durada (Keeler, Finkelstein, Miller i Fenhall,
2001; DiBrezzo, Shadden, Raybon i Powers, 2005).

Per aixo0, el nostre objectiu en aquest estudi va ser co-
neixer la influéncia sobre la condici6 fisica saludable dun
programa d’aerobic aquatic de molt curta durada (8 ses-
sions de 30 minuts de durada) en dones joves sanes.

Material i métode

En aquest estudi van participar 22 dones sanes
(20,6 = 1,0 anys), estudiants de la llicenciatura de Cién-
cies de I’Activitat Fisica i I’Esport que no practicaven
cap esport; la seva activitat fisica regular es limitava a
les classes practiques de la llicenciatura esmentada. Van
portar a terme un programa d’aerobic aquatic amb una
durada de vuit sessions (dues sessions setmanals amb
una durada de 30 minuts).

L’estructura de les sessions va ser la segiient: es-
tirament en el medi terrestre (5 minuts); escalfament
aerobic dins ’aigua (5 minuts); estiraments dins 1’ai-
gua (5 minuts); treball d’aerdbic aquatic (10 minuts);
tornada a la calma (5 minuts). Detallem a continuacid
el contingut principal de cadascuna de les sessions:
la sessi0 (ensenyament dels passos basics d’aerobic
aquatic i estiraments aquatics); 2a sessié (aerobic
aquatic d’impacte mitja, estiraments per parelles);
3a sessio (aerobic aquatic d’impacte mitja, desenvolu-
pament de la forca del tren superior amb ajuda de pales);
4a sessi6 (aerobic aquatic d’impacte mitja-alt, treball de
coordinaci6 i for¢ca del membre superior i inferior amb
ajuda de xurros); 5a sessid (aerobic aquatic d’impacte
mitja-alt amb pull-buoys); 6a sessid (aerobic aquatic
d’impacte mitja-alt, treball de for¢ca del membre in-
ferior i superior amb taules); 7a sessié (estiraments
especifics i aerobic aquatic d’alt impacte) i 8a sessid
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(aerobic aquatic d’impacte alt-mitja, exercicis de re-
sisténcia amb company).

Les classes es van fer durant el mes de marg del
2004 al vas d’ensenyament (profunditat 1,10 m) de
la Facultat de Ciencies de I’Esport de la Universitat
d’Extremadura a Caceres. Un dia abans del comenca-
ment de I’activitat i un dia després d’haver-la acabat
els subjectes van ser avaluats al pavelld poliesportiu
de la Facultat esmentada, mitjancant la bateria de pro-
ves AFISAL-INEFC (Rodriguez i cols., 1995a,b), que
consta de 8 proves. A la bateria esmentada, se sub-
ministra inicialment a tots els participants el giiestio-
nari d’aptitud per a l’activitat fisica (C-AAF), per tal
d’identificar els individus amb simptomes de malaltia
o factors de risc que s’haurien de sotmetre a una valo-
raci6 medica més completa abans de comencar un pro-
grama d’exercici sense supervisié medica o de realitzar
les proves de la bateria. A més a més d’aquest qiies-
tionari es va mesurar la talla; el pes; els plecs tricipi-
tal, suprailiac, cuixa anterior; els perimetres de maluc
i cintura, i es va calcular 1’index de massa corporal
(IMC), I’index de maluc-cintura (ICC), i I’estimacid
del percentatge de pes gras. Pel que fa a les capacitats
fisiques, la forca maxima de prensio va ser mesurada
a través de la dinamometria manual de la ma dreta i
esquerra; 1’equilibri mitjancant el test d’equilibri esta-
tic amb un peu sense visi6, consistent a mantenir du-
rant un minut 1’equilibri sobre un peu descal¢ i amb
els ulls tancats. La for¢a resisténcia abdominal es va
valorar a través del nombre d’encorbaments realitzats
a ritme lent durant tres minuts; la flexibilitat anterior
del tronc es va valorar a través de la flexié profunda
de tronc; la forca explosiva del tren inferior es va va-
lorar mitjancant el salt vertical i finalment, la poténcia
aerobica es va estimar a través de la prova submaxima
de prediccié del consum maxim d’oxigen consistent a
caminar 2 quilometres.

El material utilitzat per a la valoraci6 va ser el se-
giient: dinamometre de prensié manual, matalassos,
plicometre, cinta metrica, calaix de flexibilitat, crono-
metre; mentre que per a la realitzacid de les sessions
practiques es van utilitzar pales, xurros, pull-buoys i
taules.

Un cop aplegades les dades, es va procedir a ana-
litzar-les estadisticament mitjancant el programa de
calcul estadistic SPSS (ver. 10.0). Es va calcular la
normalitat de la mostra mitjangant la prova de Kolmo-
gorov-Smirnov i els estadistics descriptius basics
(mitjana i desviaci6 tipica) per a cadascuna de les va-

riables estudiades. Igualment, per tal d’establir la sig-
nificacid estadistica de les diferencies entre el pretest
i el posttest es va realitzar una ANOVA d’un factor
amb un interval de confianga del 95 %, un cop con-
firmada 1’homogeneitat de la distribucié mitjangant la
prova de Levene.

Resultats

Totes les variables van presentar una distribucié nor-
mal, ates que els valors de 1’estadistic Z de Kolmogo-
rov-Smirnov han estat superiors a 0,05. A la raula 1 es
mostren els valors descriptius (mitjana i desviacid tipica)
de les variables analitzades en el pretest i el posttest, aixi
els resultats de ’ANOVA d’un factor (valor de I’estadis-
tic F 1 nivell de significaci6 p de la prova).

Discussio

Un cop vistos els resultats, resulta sorprenent la mi-
llora obtinguda en la condicié fisica, tenint en compte la
curta durada del programa (2 sessions setmanals durant
4 setmanes), cosa que contrasta amb la idea generalment
acceptada que recomana un minim de tres dies a la set-
mana per a la millora dels parametres de condici6 fisica
i salut (American College of Sports Medicine, 1995).
S’observa que dues sessions setmanals amb una inten-
sitat adequada poden produir efectes beneficiosos, cosa
que concorda amb altres estudis similars en joves (Ba-
quet, Berthoin, Gerbeaux i Van Praagh, 2001; Baquet,
Berthoin i Van Praagh, 2002), encara que cal tenir en
compte que les participants son moderadament actives, a
més a més de joves, cosa que podria tenir alguna relacio
amb la rapidesa en la millora (Berglund, 2005). De la
mateixa manera, cal ressenyar que totes les variables es
troben dins dels rangs de normalitat en comparacié amb
els valors normatius de referéncia per a la poblaci6 cata-
lana (Rodriguez, 1999).

Pel que fa a la valoraci6 de la composicié corporal,
a través del pes gras estimat, es produeix una disminu-
ci6 significativament important en el posttest (7,85 %,
p < 0,001), cosa que concorda amb altres treballs en
que s’aprecia que 1’activitat fisica és molt important
per reduir els nivells de pes gras a curt termini (Tsai,
Sandretto i Cheng, 2003). A més a més, es mostra una
disminucié significativa (0,4%, p =0,007) de I’index
cintura-maluc, afegit a una disminuci6 del perimetre de
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Pretest

Posttest

Mitjana DT Mitjana DT F P
Talla (m) 1,65 0,06 1,65 0,06 0,000 1,000
Pes (kg) 60,01 9,15 59,65 8,34 0,011 0,919
Perimetre cintura (cm) 70,73 5,76 69,51 5,89 6,956 0,019
Perimetre maluc (cm) 93,92 6,62 93,98 6,62 0,000 0,985
index de massa corporal (kg/m?) 21,78 2,34 21,65 2,12 0,017 0,658
index de cintura-malucs 0,75 0,046 0,73 0,045 7,231 0,007
Percentatje gras estimat (%) 25,09 4,50 23,14 4,39 9,569 0,000
Flexibilitat de tronc (cm) 18,42 7,36 25,08 5,49 7,727 0,000
Forga de prensié manual (kg) 51,00 7,03 55,87 7,80 7,421 0,001
Potencia del membre inferior (cm) 36,50 4,60 37,87 3,33 0,703 0,701
F.-resistencia abdominal (repeticions) 54,50 15,49 66,58 14,32 5,938 0,007
Equilibri (intents) 3,42 2,19 2,17 1,02 6,788 0,017
\702méx estimat (ml/kg- min) 54,89 3,30 56,86 2,59 4,970 0,049

PN

Taula 1

Mitjana, desviacio tipica i ANOVA d’un factor entre el pretest i el posttest (valor de F i nivell de significacié p).

la cintura equivalent al 0,31 % Aquest parametre té una
gran rellevancia, ates que ha estat proposat recentment
com un index més predictiu del risc de malaltia cardio-
vascular que no pas I’index de massa corporal (Yussuf
i cols., 2005). Aixi, segons els valors de referéncia de
I’ American College of Sports Medicine (ACSM, 1995),
en ser 1’index cintura-malucs menor de 0,95 les dones
de I’estudi tenen un risc menor de patir alguna patolo-
gia a causa de I’obesitat.

En la valoraci6 de la flexibilitat, els resultats
mostren uns valors significativament més grans en
el posttest (6,66 cm, p < 0,001) cosa que equival a
un 36,1 %. Aquests resultats sén lleugerament su-

periors als obtinguts en el posttest per Adams i col-
laboradors (2001) en dones afroamericanes de mitjana
edat (3,1 cm; p = 0,017), mitjancant un programa de
desenvolupament de la forca en sec, d’identica du-
rada i periodicitat que el nostre estudi; hem de tenir
en compte, perd, que es tractava de subjectes de més
edat i que durant el seu programa no es va treballar
de forma especifica aquesta capacitat; Alonso (2002)
mitjancant un programa de condicionament fisic en el
medi terrestre (30,9 %) o en un programa que combi-
na el condicionament fisic amb 1’entrenament de forca
(31,5 %) durant 4 mesos. A aquests estudis cal afegir-
hi els realitzats per Cavani, Mier, Musto, i Tummers
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L. Edat . Duracio Freqiiéncia Duracio
Referéncia P Tipus de programa e — setmanal S Efectes
. . Poténcia aerobica (1 10,4%)
Tauton i cols. 41 70  AFenmedi i 3 45  F R. Abdominal (=),
(1996) terrestre .
F. prensio (=)
30 45 Marxa 12 3 40 Poténcia aerobica (1 9,3%)
Kaikkonen i cols.
(2000)
30 45 ~ Entrenamenten 12 3 40  Poténcia aerdbica (1 8,7%)
circuit
Laukkanen i cols. Aerobic (marxa, Smvet P ®
(2000) 30 30-55 i) 15 3 40 Potencia aerobica (1 8,5%)
F. R. abdominal (1 21,5%),
Poténcia membre inf. (1 23,4%),
Tabernero i cols. 31 32 Ball aerobic 6 3 60 Equilibri (=),
(2000) Flexibilitat (=),
F. prensi6 (=),
Poténcia aerobica (=)
ACED e 12 51  Forca 4 2 60 Flexibilitat (1 8,2%)
(2001) ¢ 2%
. Flexibilitat (1 30,9%),
11 44 AF en medi terrestre 16 3 60 Poténcia aerdbica (1 3,9%)
Alonso
(2002) . Flexibilitat (1 31,5%),
11 45 f\rF[fonr “;ed' terestre 16 3 60  F prensio (131,5%),
§ Poténcia aerobica (1 7,3%)
Cavani i cols. ) . 5
(2002) 22 35 Estiraments 6 3 20 Flexibilitat (1 12,0%)
Terblanche i cols. o L Poténcia aerobica (1 5,2%),
(2005) 13 20 Resisténcia aerobica 6 3 60 Pes gras (| 2,4%)
Equilibri (1 57,6%),
Flexibilitat (1 36,1%),
H 0,
Present estudi 22 21 AF en medi acuatic 4 2 30 5 15 EElIE] (| e A

1 augment, | descens, = sense efectes.

F = forca, R = Resisténcia, inf = inferior.

Pes gras (| 7,8%),
F. prensi6 (1 9,54%),
Poténcia aerobica (1 3,0%)

-

Taula 2

Comparacio dels efectes produits per diferents programes d’activitat fisica.

(2002), que amb programes de durada menor (sis set-
manes), també obtenen millors nivells de flexibilitat
en el posttest.

En relaci6 a la forca de prensié manual, els resul-
tats ens mostren una millora de 2,13 kg en la ma dreta
i 2,75 kg en ’esquerra. Aquestes dades sén semblants a
les obtingudes en altres estudis que realitzen un condi-

cionament fisic combinat amb el treball de forca durant
quatre mesos (31,5 %) (Alonso, 2002). Podem dir que
després d’aquest programa, els valors obtinguts sén molt
superiors als obtinguts amb el mateix test i instrumental
per joves esportistes universitaries franceses d’edat si-
milar, amb una mitjana de 31,6 =4,5 kg (De Bisschop,
Darot i Ferri, 1998).
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En la forca-resistéencia abdominal es produei-
xen unes millores significatives en el posttest; aug-
menten 12,08 (22,16%). Per contra, Taunton i
cols. (1996) en un treball amb 41 dones sedentaries
(70 £ 3,2 anys) dividides en dos grups, un dels quals
va realitzar treball en terra i 1’altre grup en medi
aquatic, durant 12 setmanes, 3 sessions per setmana,
amb una durada de 45 minuts cadascuna, van trobar
diferéncies significatives en la resisteéncia abdominal
només en el grup que realitzava activitat fisica en el
medi terrestre.

Si analitzem a continuaci, 1’equilibri observem que
també millora després del programa de condicionament
fisic; s’obté una millora del 36,54 % (2,17 £ 1,03 intents
fallits de mitjana (suposa 1,25 intents fallits menys).
Aquest valor obtingut és molt inferior als 6,6 +4,2 in-
tents fallits de mitjana obtinguts per joves universitari-
es esportistes en la mateixa prova (De Bisschop i cols.,
1998).

Tenint en compte les dades de la poténcia aerobica
valorada a través de la prova de caminar 2 quilome-
tres, els nostres resultats revelen una millora del con-
sum maxim d’oxigen en el posttest de 1,98 ml/kg - min
(3,60 % p =0,049). Aquestes dades son significatives
a diferencia de les obtingudes en dones mitjancant
un programa de ball aerobic de sis mesos de durada
i tres sessions d’una hora per setmana amb 1’objectiu
de millorar la condicid fisica aerobica i general, en
que no hi va haver millora d’aquest parametre (Ta-
bernero, Vila, Marquez i Garcia, 2000). Per contra,
els nostres resultats son similars als obtinguts en un
programa especific de millora de la poténcia aerobica
en sec de durada semblant (sis setmanes), en el qual
dones de la mateixa edat van obtenir una millora del
VOZmélx estimat d’un 5,2 % (Terblanche, Page, Kroff
i Venter, 2005), encara que sén inferiors als resul-
tats de treballs en programes de més durada: 12 set-
manes en un programa de marxa (4,1 ml/kg/min) o
entrenament en circuit (3,8 ml/kg - min) (Kaikkonen
i cols., 2000); 15 setmanes en un programa de mar-
xa (2,9 ml/kg - min) (Laukkanen, Kukkonen-Harjula,
Oja, Pasanen i Vuori, 2000); 4 mesos en un programa
de condicionament fisic (3,9 %) o condicionament fi-
sic més entrenament de forca (7,3 %) (Alonso, 2002)
i 5 mesos en un programa de gimnastica de manteni-
ment (6,60 %).

A la taula 2 es pot observar la millora percentual
produida en el nostre estudi en les diferents capacitats en
comparacié amb treballs anteriors.

Conclusions

Del nostre treball se’n poden extreure les conclusi-
ons segiients, que han de ser interpretades amb cautela,
perque I’amplitud de la mostra i la inexisténcia de grup
control ho demanen aixi: (I) un programa de condici-
onament fisic de molt curta durada en el medi aquatic
es mostra efica¢ en la perdua de greix corporal i (II)
s’aconsegueixen millores en la majoria dels parametres
de la condici6 fisica relacionats amb la salut en dones
joves sanes, especialment en la forga, la flexibilitat i
I’equilibri.
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