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TITULO DEL PROYECTO: Bienestar psicoldgico y realizaciéon de actividad fisico-

deportiva.
DESCRIPCION RESUMIDA

El objetivo de la investigacion es el de establecer la existencia de diferencias
significativas entre los niveles de Bienestar Psicolégico en estudiantes de la
Universidad Nacional de Mar del Plata segun realicen o no actividades fisico-
deportivas. Se parte del supuesto que existirian mayores niveles de Bienestar
Psicoldgico en quienes realizan actividades fisico-deportivas. Para ello, este estudio
trabajé con 212 estudiantes de la Universidad Nacional de Mar del Plata, a quienes se
administré la adaptacion espanola de la Escala de Bienestar Psicolégico de Ryff
(Diaz, Rodriguez, Blanco, Moreno, Gallardo, Valle y Van Dierendonck, 2006), que
permite obtener medidas de las dimensiones que conforman dicho constructo y un
cuestionario de actividades fisico-deportivas confeccionado para esta investigacion.
Los resultados indican que no habria una relacion entre la realizaciéon de actividad

fisico deportiva y mayores niveles de bienestar psicoldgico.

PALABRAS CLAVE: Bienestar Psicologico - Estudiantes universitarios — Actividades

fisico-deportivas.



MARCO TEORICO

INTRODUCCION

Si bien histéricamente la Psicologia ha estado mas centrada en los aspectos
patolégicos de las personas, en los ultimos afios, con el desarrollo de la Psicologia
Positiva, la disciplina ha comenzado a hacer hincapié en los aspectos asociados a la
salud. A lo largo de la historia, la felicidad y el bienestar humano han sido tratados de
diversas formas. El bienestar ha sido trabajado a partir de los griegos desde dos
corrientes la heddnica (que se centra en la felicidad) y la eudemoénica (que focaliza en
el desarrollo personal). Segun Keyes, Ryff y Shmotkin (2002) el bienestar subjetivo se
corresponderia con la primera corriente mencionada y el bienestar psicoldgico con la

segunda.

Entre los autores que han trabajado el constructo bienestar psicolégico se
encuentran: Andrews y Withey (1976), para quienes el bienestar psicoldgico tiene 3
componentes, el afecto positivo, el afecto negativo, y el juicio cognitivo. Mientras
tanto, Ryff (1995) propone que el bienestar psicolégico se entenderia como el
resultado de una evaluacion valorativa que los sujetos realizan sobre cdmo han vivido,
y, a su vez, ofrece una articulacidon de las teorias del desarrollo humano éptimo, el
funcionamiento mental positivo y las teorias del ciclo vital. Adicionalmente, Ryff
planteé un modelo multidimensional del bienestar psicolégico y determind la
existencia de seis dimensiones dentro del constructo: autoaceptacidn, relaciones
positivas con los demds, autonomia, dominio del ambiente, propdsito en la vida y

crecimiento personal (Schumutte y Ryff, 1997).

Se ha comprobado en multiples investigaciones que la realizacidon de actividad fisico-
deportiva tiene diversos efectos positivos sobre la salud del individuo: reduce la
depresién clinica (Lawlor y Hopker, 2001), mejora la salud subjetiva, el estado de
animo y la emotividad (Biddle, Fox y Boutcher, 2000), incrementa la autoestima
(McAuley, Mihalko y Bane, 1997) y favorece el afrontamiento del estrés (Holmes,
1993). Gran parte de estos trabajos apuntan principalmente a la salud fisica, o a
potenciar la salud psicoldgica en poblaciones especificas con trastornos de depresion o

ansiedad.



Los estudiantes universitarios como poblacidn especifica, atraviesan ciertas situaciones
vitales y de evaluacion generadoras de ansiedad, de estrés, etc. El objetivo de este
trabajo fue analizar la asociacién entre bienestar psicoldgico y realizacion de actividad
fisica deportiva en estudiantes universitarios para conocer las caracteristicas de la
poblacidn y evaluar si los resultados que reporta la literatura son replicables en los
sujetos de nuestra Universidad. A largo plazo, se espera que este y otros estudios
similares puedan colaborar en el desarrollo de proyectos y programas que se orienten

a potenciar la salud de los estudiantes universitarios.

DESCRIPCION DETALLADA

Gancedo (2008) explica que cuando la psicologia comienza a establecerse como ciencia
independiente en el siglo XIX, presenta dos vertientes estructuradas en base al
paradigma cientifico del positivismo: a) uno que hace hincapié en la investigacion
experimental; b) otro que apunta al estudio de los trastornos mentales tomando como
base el modelo médico. Se toma como representante de la primera vertiente a
Wilhelm Wundt, con el establecimiento de su laboratorio experimental en Leipzig,
Alemania, en 1879, y como representante de la segunda vertiente a Sigmund Freud.
Contini de Gonzales (2001) menciona que en las formulaciones tedricas y practicas de
la psicologia y la psiquiatria del siglo XX lo que ha predominado es un enfoque
psicopatolégico orientado a la explicacion del malestar, los comportamientos
desajustados y el déficit. La evolucién desde Modelo Médico al enfoque salugénico
marca un cambio en el concepto de salud psiquica. Desde la psicologia positiva se
sustituye el concepto de Salud Mental por otros como felicidad, vida plena o bienestar.
Gancedo (2008) concluye que el concepto de salud psiquica evoluciona en la historia
de la psicologia desde la ausencia de enfermedad psiquica hacia el funcionamiento

psiquico pleno o bienestar psiquico.

El estudio del bienestar es relativamente reciente. El auge de su estudio comienza en
la década del 60 como consecuencia de la preocupacién de los efectos que la
industrializacién estaba provocando en las sociedades. Esto se corresponde con un
cambio de enfoque de un paradigma psicopatolégico, a uno salugénico a partir del cual

se empiezan a buscar datos objetivos que permitiesen evaluar el bienestar psicolégico.
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Romero, Garcia-Mas y Brustad (2009) plantean como uno de los desafios
fundamentales de la psicologia en el siglo XXI, ampliar su campo de accién para
estudiar los mecanismos que previenen y promueven la salud, con el fin de potenciar

los recursos y calidad de vida de la poblacion sana.

Por su parte, la Psicologia del Deporte encuentra sus bases en el nacimiento de la
psicologia cientifica a partir de las ideas experimentales de Wundt a fines de la década
de 1880 y de la Educacion Fisica, cuyos primeros desarrollos provienen del sacerdote
anglicano Thomas Arnold a partir de lo trabajado en dmbitos escolares (Cruz Feliu, y
Cantdn Chirivella, 1992). Su historia es relativamente reciente y no es reconocida como
disciplina independiente hasta el afio 1965, a partir de la realizacién del 1° Congreso
Mundial de Psicologia del Deporte. El concepto de Bienestar ha sido parte de la
Psicologia del Deporte y de la Actividad Fisico deportiva desde su definicidon (Carrasco,
Garcia-Mas y Brustad, 2009). Tomando a Cruz y Riera (1991) puede decirse que: “El
psicologo del deporte no debe limitar su labor a la preparacion psicoldgica de los
deportistas de élite para mejorar su rendimiento, sino que también debe preocuparse

por el bienestar de los mismos” (pp.43-55).

Aun asi son mas las investigaciones relacionadas a la actividad fisica que al deporte en
si mismo. Una de ellas menciona la relacion entre actividad fisica, bienestar psicoldgico
y bienestar fisico entre personas mayores, quiénes obtendrian una mejora en su

calidad de vida a partir de una practica regular (Garcia Martin, 2002).

Diversas concepciones acerca del bienestar

Desde los antiguos griegos al dia de hoy, el bienestar ha sido conceptualizado desde
diversas perspectivas. Ryan y Deci (2001b) postulan dos grandes tradiciones de estudio
en relacién al bienestar: la heddnica, que se corresponde fundamentalmente con la
felicidad, y la eudaiménica ligada al desarrollo del potencial humano. También
Romero, Garcia-Mas y Brustad (2009) hacen referencia a las dos perspectivas antes
mencionadas. La perspectiva heddnica incluye la preferencia por los placeres tanto del

cuerpo como de la mente. Dentro de esta vision, el bienestar consiste en la felicidad
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subjetiva construida sobre la experiencia de placer frente a displacer, incluyendo los
juicios sobre los buenos y malos elementos de la vida. El principal constructo de esta
perspectiva es el bienestar subjetivo, entendido como una amplia categoria de
fendmenos que incluye las respuestas emocionales de las personas, la satisfaccién con
los dominios, y los juicios globales sobre la satisfaccidn con la vida (Diener, Suh, Lucas y
Smith, 1999). La perspectiva eudaimodnica toma el concepto de felicidad de Aristoteles,
que la caracteriza como los sentimientos que acompafian a un comportamiento en una
direccién consistente con el desarrollo del verdadero potencial. De esta perspectiva se

desprende el concepto de bienestar psicolégico.

Mientras que la perspectiva heddnica puede ser considerada una condicidn pasiva, la
eudaimodnica seria un proceso activo derivado de la busqueda y logro de metas

personales (Chatzisarantis y Hagger, 2007)

Tanto el bienestar subjetivo, como el psicoldgico, y la idea de felicidad han generado
intriga en diversos pensadores y filésofos, a lo largo de toda la historia. Su
investigacion rigurosa y sistematica se remonta aproximadamente a unas 3 décadas
atras y ha sido trabajada en relaciéon a distintas nociones como por ejemplo la filosofia
o la religion (Casullo y Castro Solano, 2002; Diaz y Sanchez, 2002; Diaz et al., 2006;
Diener, Suh, Lucas y Smith, 1999; Sanchez-Canovas, 1998).

Uno de los primeros autores en caracterizar el bienestar psicolégico fue Waterman
(1993), quien los denomina sentimientos de expresividad personal. Estos estados los
relaciona a experiencias de gran implicacién con las actividades que la persona realiza,
de sentirse vivo y realizado, de entender la actividad que se lleva a cabo como algo que

nos llena, de una impresién de que lo que hacemos tiene un sentido.

Romero, et al. (2009) refieren que el constructo de bienestar psicolégico es un
constructo dinamico y multidimensional que implica elementos subjetivos,

psicoldgicos, sociales y comportamentales.

Sena y Meléndez (2006) entienden el bienestar psicoldgico:
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“Como una construccion personal que descansa en el desarrollo psicoldgico de cada
uno/a y en su capacidad para interactuar de manera armoniosa con las circunstancias

de la vida” (pp. 27)

El concepto de Bienestar

El bienestar subjetivo implica dos elementos: el balance afectivo que se consigue
haciendo la resta de la frecuencia de emociones positivas en relacidon a la frecuencia de
emociones negativas; y un segundo elemento que es la satisfaccion vital percibida,

mas estable y con un mayor componente cognitivo (Lucas, Diener, y Suh,1996).

Se han generado nuevas lineas de investigacion que plantean el diseio y aplicaciéon de
programas de intervencién para promover recursos psicolégicos (Remor, Amorrds, y
Carrobles, 2006), fomentar fortalezas (Seligman, Steen, Park y Peterson, 2005),
potenciar el bienestar psicofisico (Harris y Thorensen, 2006), suscitar bienestar y
reducir sintomas alimentarios (Kirstein y Plessis, 2006), etc. Uno de los primeros
investigadores en tomar esta linea de investigacion relacionada al bienestar y la
felicidad fue Fordyce (1977), quién cred y describié un programa para aumentar la

felicidad.

Se debe tener en cuenta que el bienestar es un constructo multidimensional que tiene
que ver con la evaluacion global que el sujeto hace de su vida, por lo que también
depende de las caracteristicas del sujeto como de moduladores externos, implica
aspectos internos y externos, e incluye dimensiones relacionadas al bienestar social,
emocional, fisico, funcional, y a la evaluacion subjetiva que cada persona hace de los

mismos (Romero, Garcia-Mas y Brustad, 2009)

Teniendo en cuenta a Romero et al. (2010), uno de los desafios mds importantes de la
Psicologia del siglo XXI tiene que ver con ampliar el conocimiento que se tiene
respecto a los mecanismos y procesos que promueven la salud. A partir de esto, el
bienestar psicolédgico ha centrado su atencion en el desarrollo de las capacidades y el
crecimiento personal, como principales indicadores del funcionamiento &ptimo

(Romero, Garcia-Mas y Brustad, 2009)
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El bienestar psicolégico es un concepto multifacético y dindmico, que implica
elementos psicoldgicos, subjetivos y sociales, asi como comportamientos saludables

(Romero et al., 2009).

Ryan y Deci (2000) mencionan la estrecha relacidon existente entre motivacion
intrinseca y bienestar. Los autores sostienen en esta investigacidon que la motivacion
estd vinculada con el bienestar psicolégico, la diversidn, la persistencia y el interés.
Otros autores como Burton, Lydon, D’alessadro y Koestner (2006) mencionan que
existe una relacion entre mayores niveles de autodeterminacién y el bienestar
psicoldgico en el contexto educativo, por su parte Baard, Deci y Ryan (2004) llegan a
esta misma conclusion en el dmbito laboral y Balaguer, Castillo y Duda (2008) en el

deportivo.

Por otro lado, numerosas investigaciones senalan la asociacién entre emocién y
bienestar (Extremera y Fernandez-Berrocal, 2002; Romero et al., 2010).Especialmente
en los ultimos afios, un concepto que se ha relacionado con el de bienestar psicoldgico
ha sido la inteligencia emocional percibida, la cual ha sido definida como el
conocimiento que tienen los individuos acerca de sus propios sentimientos (Salovey,
Stroud, Woolery y Epel, 2002), e incluye el grado en el que los individuos advierten,
entienden y reparan sus emociones. Multiples trabajos han demostrado que la
inteligencia emocional percibida se ha relacionado positivamente con el bienestar
(Extremera y Fernandez-Berrocal, 2002; Fernandez-Berrocal, Alcaide, Extremera y
Pizarro, 2006; Ghorbani, Davidson, Bing, Watson y Mack, 2002; Ramos, Fernandez-

Berrocal y Extremera, 2007).

El concepto Bienestar Psicoldgico, en los ultimos afos, ha sido ampliamente trabajado
en el campo de la psicologia. Muchas veces se ha confundido o solapado con otros
constructos como la calidad de vida, o la salud mental. Su estudio en las ultimas
décadas ha tenido tendencia a relacionarse con definiciones que mencionan que el
bienestar psicoldgico es la evaluacidon que la persona hace de su vida, incluyendo
diversas areas como la familiar, la laboral, la pareja, etc. y una evaluacién afectiva

relacionada a frecuencia, duracién e intensidad de emociones positivas y negativas.
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La idea de Bienestar es fundamental en las areas de salud, dado que sélo hace unos
anos disminuyé la influencia del modelo médico que hace hincapié en la patologia,
para poner el acento en una perspectiva salugénica tendiente, no sélo a la prevencion
de la enfermedad, sino a la promocién de la salud, comprendiendo la misma de un

modo holistico.

Asi, el bienestar psicolégico también podria entenderse como un equilibrio entre
expectativas, esperanzas, suefios, realidades conseguidas o posibles, que se expresan
en términos de satisfaccién y capacidad de afrontar los acontecimientos vitales, con el

fin de conseguir adaptacion o ajuste (Sena y Meléndez, 2006).

De acuerdo a Garcia-Viniegras y Gonzalez Benitez(2000), el bienestar psicolégico, es el
resultado de la interaccion entre lo psicoldgico y lo social, y donde lo social tiene un
fuerte efecto sobre la atribucidén de sentido de la experiencia vital y lo psicoldgico tiene
gue ver con la posicidon que asume la persona frente a la vida. El bienestar también
estaria determinado por la coherencia entre aquello que se pretende conseguir, las
metas, y los logros realmente alcanzados, lo cual remite a las competencias

personales, la capacidad de respuesta, y la adaptacion de la persona.

Por su parte, Diener (1994) propone que son tres los componentes que definen el
bienestar psicoldgico: subjetividad, presencia de indicadores positivos y negativos, y
una valoracién global de la vida y el desarrollo. Un mayor nivel de bienestar esta
asociado a un juicio positivo respecto a la vida, que se sostiene en el tiempo, mientras
que un bajo nivel de bienestar estd asociado a un desajuste entre las expectativas y los
logros personales. EI componente cognitivo tiene como principal caracteristica la
estabilidad, es decir su sostenimiento a lo largo del tiempo y de la vida del sujeto. A
diferencia del componente afectivo que es mas labil, pasajero y cambiante. La mayoria

de las investigaciones se han centrado en el elemento mas estable.

Para Diaz y Sanchez (2002), el bienestar psicolégico puede ser entendido como la
evaluacion que cada sujeto hace de su vida, implica una dimensién cognitiva
(satisfaccion con la vida en su totalidad o en cada area especifica como la laboral,
vincular, etc.), y otra afectiva (frecuencia, duracién, e intensidad de emociones
positivas y negativas), que generan en la persona sensaciones que pueden ir desde el
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éxtasis hasta la agonia. Estos autores entienden que el individuo con un bienestar
psicoldgico adecuado, perciben frecuentes emociones de tinte positivo, satisfaccion
con su vida, y de manera infrecuente, emociones negativas. En el caso de que la
persona perciba insatisfaccion con su vida, y mayor cantidad y frecuencia de

emociones negativas que positivas, su bienestar se entiende como bajo.

Ryff y Keyes (1995), comprenden el bienestar psicolégico como un constructo
multidimensional, un constructo complejo e integrado que ha sido empleado de un
modo impreciso y confuso en relacidn a otros como calidad de vida, o salud mental.
Los autores diferencian calidad de vida, de bienestar psicolégico, definiendo calidad de
vida como grado en que la vida es percibida favorablemente y bienestar psicoldgico
como percepcion subjetiva, estado o sentimiento. Los autores antes mencionados
también consideran que el bienestar se puede medir a través de sus componentes

(afectos y cognicion).

Cuando existe bienestar psicoldgico y desarrollo personal, se produce una apertura
hacia nuevas vivencias y se percibe la propia persona como competente; pero si la
persona no consigue este desarrollo entonces predominan sentimientos de
estancamiento. El bienestar subjetivo ha sido entendido como resultado del balance
gue se hace entre placer y displacer. Estda compuesto por elementos como la felicidad
o el resultado de afectos positivos y negativos (componente emocional) y la valoracidn

de la trayectoria vital (componente cognitivo).

En cambio, el bienestar psicoldgico estd asociado al desarrollo de los potenciales
propios y la consecucidon metas y objetivos. Ryan y Deci(2001a, 2001b), lo relacionan
con el proceso que conlleva construir aquellos valores que hacen que el sujeto se
sienta vivo y auténtico, y que pueda crecer y desarrollarse como persona; y no se

centran tanto en la percepcion de actividades placenteras o displacenteras.

Ryff (1989a, 1989b) hace hincapié en el funcionamiento positivo y crea un modelo de
sintesis del desarrollo personal donde trabaja con seis dimensiones para poder
medirlo. Plantea asi, que el bienestar psicoldgico esta conformado por la aceptacién de
si mismo, la formacién de relaciones positivas con otras personas, la construccién de
autonomia, la posibilidad de dominio del entorno, la percepcion de propdsito en la
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vida y el crecimiento personal. Estas caracteristicas ideales finales de la persona darian

cuentan de un funcionamiento pleno y un completo desarrollo.

Zacares y Serra (1998) describen que el crecimiento personal es una cualidad que
atraviesa a las demads, en tanto se requiere seguir desarrollando el potencial personal,

amplidndose, expandiéndose como persona.

En relacién a la evolucion de las medidas de bienestar psicolégico a lo largo de la vida,
segun Villar, Triadd, Resano, y Osuna (2003), algunas de las antes mencionadas
caracteristicas que componen las seis dimensiones de la escala de Ryff muestran claros
efectos de cambios con la edad, mientras que otras serian mas estables.Las
dimensiones que tienden a permanecer mas estables a lo largo del tiempo son la
autoaceptacion y las relaciones positivas con los otros. El dominio del entorno seria
mas estable en personas de mediana edad y mayores, que en los jévenes. Del mismo
modo se comportaria la dimensién autonomia. El propdsito en la vida y el crecimiento

personal evidenciarian un decrecimiento a lo largo de los diferentes momentos vitales.

El bienestar psicoldgico seria entonces una construccién personal sostenida por el
desarrollo psicolégico de cada persona y su capacidad para interactuar de manera
armoniosa con las circunstancias de la vida. Una mirada integral de bienestar deberia
tener en cuenta los aspectos econdmicos, psicosociales y personales. También deberia
tener en cuenta la capacidad de respuesta personal relacionada a los rasgos de
personalidad particulares, a las fortalezas, las habilidades interpersonales, y el sentido

que se le vaya pudiendo atribuir a la experiencia vital.

Puede pensarse que una persona tiene un nivel alto de bienestar si esta satisfecha con
su vida y si en general su estado de animo es bueno, y sélo a veces experimenta
displacer. EI componente cognitivo de la satisfaccién es el bienestar, y se entiende
como el balance que las personas hacen respecto a como les estd yendo en su vida

(Castro Solano, 2009).

Hay diferentes modelos tedricos sobre el bienestar (Castro Solano, 2009) , entre ellos
pueden mencionarse: Las teorias universalistas o télicas (Diener, 1984), hacen

referencia a que la satisfaccion sélo se puede alcanzar concretando ciertos objetivos
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una vez que las necesidades basicas se encuentran cubiertas; los modelos situacionales
o bottom up, proponen que es la acumulacion de situaciones felices en la vida, lo que
da como resultado la satisfaccién de las personas (Diener, Sandvick, y Pavot, 1991). A
diferencia de este enfoque, la perspectiva de los modelos personoldgicos o top down,
entienden que el bienestar tiene que ver con una disposicion general de la
personalidad al mismo. En este caso, la felicidad estaria subsumida a las variables de
caracter de cada persona; por ejemplo, rasgos de personalidad como neuroticismo y

extraversioén, correlacionarian con el grado de bienestar (Costa y McCrae, 1980).

Las teorias de la adaptacidn, por su parte, centran su enfoque para comprender la
felicidad de una persona en las posibilidades de adaptacion de la misma (Myers, 1992).
Se sostiene que, ante situaciones que generan un alto nivel de estrés, hay personas
que logran volver al estado bienestar que tenian previamente, adaptandose a la

situacion.

La teoria de la discrepancia postulada por Michalos (2003) propone que la
autopercepcion del bienestar estd multiplemente determinada y que no es unicausal.
Actualmente las concepciones sobre el bienestar estan ligadas al reconocimiento de
qgue si bien el mundo ha progresado en aspectos econdmicos y tecnoldgicos que
pueden mejorar la calidad de vida, estas mejoras no se vieron directamente reflejada
en beneficios relacionados al bienestar (Csikszentmihalyi, 1999). De hecho, en algunos
casos ocurre todo lo contrario: la importancia que se le da al dinero y la situacién
econdémica hace que muchas personas, aun alcanzando esos objetivos, no se
encuentren felices. Otros enfoques consideran que la felicidad no tiene que ver con las
posibilidades materiales, sino con un estado mental que las personas pueden controlar

o estimular mediante herramientas cognitivas (Csikszentmihalyi, 1998)

Respecto a las intervenciones para incrementar el bienestar, a partir del afio 2000 se
han llevado a cabo diferentes programas para generar un aumento del bienestar, sin
embargo, la mayoria no tiene como base una teoria integradora, sino que siguen
informacién empirica de investigaciones simples (Vazquez, Zanzhez, y Hervas, 2008).
Uno de los primeros programas para aumentar la felicidad de las personas fue el de

Fordyce (1977,1983).
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La tematica del bienestar, esta relacionada a un interés reciente (cuatro décadas) de
investigar qué es aquello que hace que las personas se encuentren felices. (Torres,

Sanchez, y Valverde, 2008).

Castro Solano (2009) menciona que el constructo de bienestar podria ser un indicador
util, para poder evaluar politicas publicas, y dar cuenta del efecto concreto de las

acciones que llevan adelante las instituciones de administracion y gestién publicas.

Evaluacion del Bienestar Psicoldgico

La corriente hedonista, comprende el bienestar como un indicador de la calidad de
vida, resultado de la conjuncidn entre el ambiente y el nivel de satisfaccién percibido
(Campbell, Converse y Rodgers, 1976). Otros autores lo describen como satisfaccion
con la vida, entendiendo por esto un juicio global que las personas hacen de su vida
(Atienza, Pons, Balaguer, y Garcia-Merita, 2000; Diener, 1994; Martinez, et al., 2004;
Veenhoven, 1994) y otros como felicidad, balance total de los afectos negativos y
positivos que van dejando huellas en nuestra biografia (Argyle, 1992; Bradburn, 1969).
También se destacan en esta perspectiva las ideas que se relacionan a diversos marcos
temporales del bienestar subjetivo: satisfaccion, juicio, media a largo plazo de una
vida; felicidad balance de afectos positivos y negativos, experiencia inmediata. Como
ya se menciond, el modelo propuesto por Lucas, Diener y Suh (1996), implica una
estructura del bienestar compuesta por tres factores: satisfacciéon con la vida, afecto

positivo, y afecto negativo.

Asi como la tradicion del bienestar subjetivo hace hincapié en el analisis de los afectos
y la satisfaccién con la vida, el bienestar psicolégico apunta su interés al desarrollo de
las capacidades y el crecimiento personal, concibiendo estos como los principales
indicadores del funcionamiento positivo. Las primeras ideaciones acerca de esto
tomaron como fuente de inspiracidon conceptos como la auto-actualizacién (Maslow,
1968), el funcionamiento pleno (Rogers, 1961) y la madurez (Allport, 1961). A pesar de
esto, ninguna tuvo mucha importancia en el estudio del bienestar, debido a la falta de
rigurosidad cientifica en los procedimientos. Buscando puntos de encuentro entre
estas teorizaciones Carol Ryff (1989a, 1989b) generé un modelo multidimensional de

bienestar psicoldgico, compuesto por seis dimensiones previamente mencionadas
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(autoaceptacion, relaciones positivas con otras personas, autonomia, dominio del

entorno, propdsito en la vida, y crecimiento personal).

Esta investigacion se basara en el modelo de bienestar psicolégico propuesto por Ryff

(1989a, 1989b) vy, por lo tanto, también se trabajara con la aplicacion de la adaptacion

al espaiiol de Diaz, et al. (2006) de la escala de bienestar psicolégico propuesta por

Ryff (1989) para evaluar bienestar psicoldgico. Las escalas o dimensiones que la

componen se describen detalladamente a continuacién:

Autoaceptacion: uno de los criterios centrales del bienestar. Las personas
aspiran a sentirse bien consigo mismas aun siendo conscientes de sus propios
limites. Tener actitudes positivas hacia uno mismo, es una caracteristica
esencial del funcionamiento psicolégico positivo (Keyes, Ryff y Shmotkin, 2002).
Relacionamiento Positivo: o capacidad de mantener relaciones positivas con
otras personas (Erikson, 1996; Ryff y Singer, 2002). Las personas necesitan
sostener relaciones sociales estables y contar con amigos en los cuales poder
confiar. La posibilidad de amar es un elemento fundamental del bienestar
(Allardt, 1996) y por ende, de la salud mental (Ryff, 1989b). Multiples
investigaciones en las ultimas tres décadas (Berkman, 1995; Davis, Morris, y
Krauss, 1998; House, Landis y Umberson, 1988) refieren que el aislamiento
social, la pérdida de apoyo social y la soledad, estan fuertemente relacionados
con el riesgo de padecer enfermedades y disminuyen el tiempo de vida.
Autonomia: la gente necesita sostenerse en sus propias convicciones
(autodeterminacidn), mantener su autoridad personal y su independencia (Ryff
y Keyes, 1995), para poder sostenerla individualidad en diversos contextos
sociales. Las personas con autonomia pueden resistir la presién social y auto-
regular su comportamiento (Ryff y Singer, 2002)

Dominio del entorno: La habilidad de la persona para crear o elegir ambientes
favorables para satisfacer necesidades y deseos. La gente con un dominio alto
del entorno perciben una mayor sensaciéon de control sobre el mundo y se

sienten capaces de influir sobre el entorno que los circunda.
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e Propdsito en la vida: Las personas requieren proponerse objetivos, definir
metas, que les permitan suponerle un sentido a la vida.

e Crecimiento personal: El empefio por desarrollar las potencialidades
personales, continuar creciendo como persona, llevar al maximo las

capacidades personales (Keyes et al, 2002)

Actividad fisico-deportiva

El propdsito de este trabajo es explorar la asociacién entre la practica de actividad
fisico-deportiva y el bienestar psicoldgico. Se aclara que en este estudio se entenderd
por actividad fisico-deportiva cualquier actividad fisica planeada, estructurada y
repetitiva cuyo objetivo es adquirir, mantener o mejorar uno o mas componentes del
estado fisico, como resistencia, fuerza, velocidad, flexibilidad, coordinacion, entre
otros. Y se utilizardan como sindnimos deporte, ejercicio fisico, actividad fisica, etc.

(Jiménez-Torres, Martinez, Mird y Sanchez, 2012).

Diversos estudios concluyen que son multiples los beneficios de la practica de ejercicio
fisico (Blasco, 1997; Pastor y Pons, 2003;Sola y Merita, 1994; Taylor, Sallis y Needle,
1985; USDHHS, 1996; Van Amersfoort, 2004: Weinberg y Gould, 1996), entre ellos,
algunos brindan apoyo empirico respecto al efecto que tiene la realizacién de actividad
fisica sobre variables como estados de animo, autoestima, funcionamiento cognitivo,
ansiedad y depresion (Pastor y Pons, 2003), asi como también sobre un aumento en el

estado de bienestar de la persona (Taylor et al., 1985).

Las investigaciones referentes a la realizacién de ejercicio fisico y bienestar psicoldgico
dan cuenta de distintas conclusiones, de acuerdo a la variable que se examina. En
relacion a la autoestima, no hay acuerdo respecto al efecto que tiene la practica de
actividad fisica sobre este indicador, sin embargo, se han llevado a cabo algunos
estudios que dan cuenta de que la autoestima aumenta a través de la practica de

actividad fisica regular (Blasco, 1997; Fox, 2000).

Otros estudios investigan la asociacion entre satisfaccién vital y ejercicio fisico. Estas
también brindan resultados contradictorios, dado que algunas concluyen en relaciones

positivas (Balaguer, Guivernau, Duda y Crespo, 1997) o inexistentes entre estos
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indicadores (Gauvin, 1989). Ademds una gran cantidad de investigaciones brindan
resultados a favor de la existencia de una asociacidén positiva y significativa entre la
vitalidad y el ejercicio fisico realizado de forma regular (Myers, Faulkner, Ireland y
Parrett, 1999; O’Sullivan, 2003; Reinboth, Duda y Ntoumanis, 2004; Stiggelbout,
Popkema, Hopman-Rock, de Greef y Van Mechelen, 2004). Como argumento para
justificar estas contradicciones en los resultados, se fundamentan problemas de

conceptualizacién y metodoldgicos.

La inteligencia emocional percibida es fundamental para la explicacion del bienestar en
los deportistas, ya que la practica deportiva implica emociones asociadas a situaciones

de aprendizaje o de competicién.

Con el objetivo de incrementar la informacién respecto a la asociacidon entre ejercicio
fisico y bienestar psicoldgico, se propone la realizacion de este estudio que tiene como
objeto evaluar las asociaciones entre la practica deportiva y los niveles y bienestar
psicoldgico reportado. Teniendo en cuenta las investigaciones previas, se espera que la
realizacién de actividad fisico-deportiva se encuentre asociada positivamente con el
bienestar psicologico, es decir, que los estudiantes universitarios que se encuentran
activos fisicamente, tienden a evidenciar mayores niveles de bienestar psicoldgico que

aquellos que no lo estan.

Son numerosas las investigaciones que avalan los beneficios del ejercicio fisico en
diferentes ambitos de la salud, teniendo efectos sobre la salud subjetiva, el estado de
animo y la emotividad (Biddle, Fox y Boutcher, 2000). También se ha evaluado que el
deporte genera una reduccidn en los sintomas de depresiéon clinica (Lawlor y Hopker,
2001), reduce los niveles de ansiedad (Akandere y Tekin, 2005), colabora en el
afrontamiento del estrés (Holmes, 1993), aumenta la autoestima (McAuley, Mihalko y

Bane, 1997), etc.

Miguel Tobal, Martin Diaz y Navlet (2001) mencionan que los especialistas de salud
establecen un minimo de actividad fisica que oscila entre los 10 y 30 minutos diarios.
También hay coincidencia en un intervalo de entre 20 y 60 minutos por sesion, o lo
suficiente para provocar un gasto energético entre 200 y 300 kilocalorias. En relacién a
la intensidad, Van Amersfoort (1996) menciona que, en general, hay que determinarla
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de acuerdo al estado fisico de cada persona, teniendo en cuenta que un ejercicio
saludable seria aquél que se encontrara entre el 50% y el 85% del consumo maximo de
oxigeno. Respecto al tipo de ejercicio recomendado, el autor concluye que es eficaz
tanto el ejercicio aerdbico de baja intensidad extendido en el tiempo, como el
anaerdbico, de baja intensidad y escaso tiempo. Sin embargo, algunos autores
(Weineck, 2001), por ejemplo, en relacion a personas con trastornos de ansiedad,
refieren que no son recomendables las actividades que requieran un alto grado de

concentracion (tenis, etc.) porque podrian generar mas tension que relajacion.

En la literatura cientifica se puede encontrar un acuerdo bastante generalizado en lo
que refiere a los efectos antidepresivos del ejercicio fisico (Hassmen, Koivula y Uutela,
2000; Singh, Clements y Fiatarone, 1997), aunque existe menor grado de acuerdo en
relaciéon a sus efectos beneficiosos en otros estados emocionales. También hay
grandes discrepancias en las investigaciones en lo referente al tiempo minimo de
actividad fisica necesaria para conseguir mejorar el estado emocional. Por ejemplo,
hay investigaciones que indican que caminatas de 10 minutos pueden tener resultados
energizantes (Thayer, Peters, Takahashi y Birkhead-Flight, 1993) mientras otros no
hallan diferencias en el estado de dnimo con practicas de ejercicio de diversa duracion

(Hobson y Rejeski, 1993).

De esta manera, podria pensarse e instrumentalizarse el ejercicio fisico regular, no sélo
con una finalidad terapéutica, para ayudar en ciertos trastornos psicoldégicos como la
ansiedad o la depresién, o como prescripcidn al tratar diversas patologias del orden
médico como problemas cardiovasculares, apnea obstructiva del suefio, diabetes,
enfermedades reumaticas, etc., sino también como un elemento fundamental en la
promocién del bienestar en la poblacidn universitaria. Ademas, como mencionan
Mutrie y Faulkner (2004), la actividad fisico-deportiva también genera efectos positivos
desde el punto de vista social, dado que una comunidad en la que el deporte esté
incluido como norma social, puede llegar a ser mas sano y llegar a disponer de

recursos para sostener un mayor nivel de bienestar.
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METODOLOGIA

Objetivo general

Evaluar las asociaciones que pudieran existir entre los niveles de bienestar psicolégico

y la realizacion de actividades fisico-deportivas en estudiantes universitarios.

Objetivos particulares

1) Describir y caracterizar los niveles de Bienestar Psicolédgico de los estudiantes de la
Universidad Nacional de Mar del Plata segun realicen o no actividad fisico-deportiva

2) Determinar la existencia o no de diferencias significativas en los niveles de
Bienestar Psicoldgico de quienes practican actividad fisico-deportivo y quiénes no.

3) Evaluar la existencia de una asociacién entre la frecuencia e intensidad del

ejercicio fisico y los niveles de bienestar psicoldgico.

Hipétesis de trabajo

-Los estudiantes que realizan actividades fisico deportivas reportaran mayores niveles

de bienestar psicolégico en relacidén a quienes no realizan ninguna actividad.

-A su vez, existiria una asociacion entre la frecuencia e intensidad del ejercicio fisico y
los niveles de bienestar psicolégico, de forma tal que es esperable encontrar que
aquellos estudiantes que reporten mayor intensidad y frecuencia en la practica

deportiva, tenderan a evidenciar mayores niveles de bienestar psicolégico.

Procedimiento

Se contactd a los estudiantes universitarios en las inmediaciones del Complejo
Universitario Manuel Belgrano. Se les informdé de las caracteristicas del estudio y se
solicité su participacién desinteresada y voluntaria mediante su asentimiento en un
consentimiento informado. Se aseguré a los sujetos la confidencialidad de los datos.
Los participantes no recibieron ninguna compensacién econdmica ni académica por su

participacidn en el estudio.
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La muestra final, de conveniencia, no probabilistica, estuvo conformada por 212
estudiantes de la Universidad Nacional de Mar del Plata de las distintas unidades
académicas. De los 212, 145 eran mujeres (68,4%) y 67 eran hombres (31,6%). Las
edades estaban comprendidas entre los 17 y los 37 afios, con una media de 21,02 y un

desvio estandar de 3,89.

Instrumentos:

-Escala de Bienestar Psicolégico

Desarrollada por C. Ryff (1995b) y adaptada al espafiol por Diaz, et al. (2004),
compuesta por 29 items a los que los participantes responden utilizando un formato
de respuesta tipo Likert con puntuaciones comprendidas entre 1 (totalmente en
desacuerdo) y 6 (totalmente de acuerdo). La escala consta de seis dimensiones:
Autoaceptacion, Relaciones Positivas con otras Personas, Autonomia, Dominio del
Entorno, Propdsito en la Vida y Crecimiento Personal y cuenta con las propiedades
psicométricas que la hacen un instrumento de medicién util en la investigacién del
bienestar psicoldgico. Las escalas muestran una buena consistencia interna (con
valores o comprendidos entre 0,78 y 0,81) y un ajuste aceptable (CFl= 0,88) (Van
Dierendonck, 2004)

-Cuestionario

La prdactica de deporte se evaluarda mediante un cuestionario en formato semi-
estructurado. El mismo se encuentra anexo al presente trabajo. Se mencionara que no
hay respuestas correctas o incorrectas, y se resaltara la importancia de la sinceridad de

las respuestas para el estudio.
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RESULTADOS

Para iniciar la presentacién de los resultados, y con el objeto de caracterizar la muestra
bajo estudio, se realizaron los andlisis estadistico-descriptivos de los valores de
bienestar psicoldgico de los sujetos de la muestra. En principio, dichos valores fueron
realizados diferenciando el sexo de los participantes. Luego, se realizé una prueba t de
diferencia de medias para dos muestras independientes (pues las variables cumplian
los criterios de normalidad y homoedasticidad) para evaluar si existian diferencias
estadisticamente significativas en funcion del sexo para el bienestar psicolégico y se
encontré que los sujetos no diferian en las variables bajo estudio a excepcién de la
dimensién autonomia. Los valores estadistico descriptivos por sexo y los resultados de

la prueba t se expresan en la Tabla 1.

Tabla 1 - Valores estadistico descriptivos de bienestar psicolégico en funcién de sexo
y prueba t de comparacion de medias

Femenino Masculino T

M DE M DE
Autoaceptacion 4,46 0,95 4,70 0,87 -1,76
Relacionamiento Positivo 4,88 0,89 4,72 0,93 1,21
Autonomia 4,04 0,79 4,26 0,61 -1,20*
Dominio del entorno 4,46 0,80 4,45 0,79 0,09
Crecimiento Personal 5,04 0,85 4,81 0,79 1,86
Propdsito en la vida 4,66 0,83 4,62 0,80 0,31

* p<0,05

A continuacién, se establecieron dos grupos en funcién de la edad para evaluar si
existian diferencias significativas en los valores de bienestar psicoldgico y se encontré

que los grupos no diferian entre si.

Se evaluaron luego las frecuencias de las respuestas del cuestionario de actividad
fisico-deportiva en funcién del sexo, es decir, qué porcentaje de mujeres y qué

porcentaje de hombres realiza actividad fisico-deportiva, qué tipo de actividad realiza y
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de qué forma lo hace. Los porcentajes de las frecuencias de respuesta para cada una

de las preguntas del cuestionario se presentan en la Tabla 2.

Tabla 2 - Porcentajes validos de respuestas al cuestionario de actividad fisico-
deportiva en funcion del sexo

Porcentaje Valido
Femenin Masculin

o) o)

1. éPracticas A. No practico 44,8% 22,4%
ejercicio fisico?

B. Realizo una practica esporddica 25,5% 28,4%

(menos de 90 minutos semanales)

C. Realizo una practica regular 29,7% 49,3%

(90 minutos semanalmente o mas)
2. El ejercicio que A. De intensidad BAJA: 41,3% 21,2%
realizas es: Por ejemplo, caminar, salir a andar en

bici, dar paseos, o cualquier actividad

gue no exceda el 60% de la frecuencia

cardiaca maxima

B. De intensidad MODERADA o ALTA 46,3% 50,0%
Por ejemplo, correr, hacer un deporte,

nadar o cualquier actividad que acelera

el pulso entre el 70-90% de la frecuencia

cardiaca maxima

C. De fuerza en GIMNASIO 12,5% 28,8%
Por ejemplo, levantamiento de pesas,

ejercicio con aparatos, etc.

3. Habitualmente, A. Solo 58,8% 42,3%
el ejercicio lo
practicas:
B. Acompanado 22,5% 21,2%
C. En grupo 18,8% 36,5%

Como se puede observar en la Tabla 2 los hombres realizan mas practica fisico-
deportiva que las mujeres. Dentro del porcentaje de las mujeres que practican, el valor
mayor se encuentra en la realizacién de una practica regular, al igual que los hombres.
A la hora de analizar la intensidad del ejercicio que realizan las mujeres, parecerian

preferir ejercicios de intensidad moderada o baja frente a aquellos que presentan la
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utilizacion de fuerza en un gimnasio, en contraste los hombres parecerian preferir
ejercicios de intensidad moderada a alta y de fuerza que aquellos cuya actividad no
exceda el 60% de la frecuencia cardiaca maxima. Llama la atencién que el porcentaje
de mujeres que realizan actividad solas sea mds elevado que quienes la realizan
acompafadas o en grupo, mientras que el porcentaje de los hombres se distribuye

mas equitativamente entre las tres categorias.

Ahora bien, con el propdsito de evaluar la existencia de diferencias en los valores de
bienestar psicolégico entre el grupo que no practica actividad fisico-deportiva vy
aquellos que si practican (independientemente de que la practica fuera regular o
esporadica), se realizé una prueba t de diferencia de medias unificando en un solo
grupo a aquellos que realizaban practica regular y esporadica y comparandolos con
quienes no practicaban actividad. Se trabajé con toda la muestra sin diferencias entre
sexos. Los valores estadistico-descriptivos para ambos grupos se expresan en la Tabla
3; sin embargo, mediante la prueba t se encontré que los sujetos no diferian en
funcion de que realizaran o no actividad fisico-deportiva, lo cual, en principio, refutaria

nuestra primera hipotesis.

Tabla 3 - Valores estadistico descriptivos de bienestar psicolégico en funcion de la
realizacion o no de practica fisico-deportiva

Quienes no practican Quienes practican actividad
actividad esporadica o regularmente
M DE M DE
Autoaceptacion 4,50 0,91 4,54 0,94
Relacionamiento 4,73 0,97 4,89 0,86
Positivo
Autonomia 4,10 0,81 4,11 0,71
Dominio del entorno 4,45 0,83 4,46 0,78
Crecimiento Personal 4,93 0,84 4,99 0,83
Propdsito en la vida 4,58 0,88 4,69 0,78
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Se puede observar en la Tabla 3 que, si bien la prueba de diferencia de medias indica
que las diferencias no resultan estadisticamente significativas, los valores medios de
bienestar psicolégico de los sujetos que practicaban actividad son levemente mayores

que los de quienes no practicaban.

Luego, se aplicé una ANOVA de un factor para evaluar si existian diferencias entre los
sujetos que no practican, los que practican esporadicamente y los que practican
regularmente. Los resultados también evidenciaron inexistencia de diferencias

estadisticamente significativas.

Se procedid a evaluar si las diferencias entre los grupos previamente mencionados se
modificaban al distinguir entre hombres y mujeres. Se encontré que existe un
diferencia en relacionamiento positivo (t=2,22, p<0,05) en los hombres en funcién de si
practican o no actividad fisico-deportiva, siendo, entonces, que aquellos sujetos de
sexo masculino que practican actividad evidencian una tendencia a un mayor
relacionamiento positivo (M: 4,85 DE: 0,89) que aquellos hombres que no practican

(M: 4,26, DE: 0,95).

A continuacion se aplicé una ANOVA de un factor para evaluar si existian diferencias en
los valores de bienestar psicoldgico en funcion del tipo de ejercicio que los sujetos
practicaban. La ANOVA se aplica sélo sobre aquellos sujetos que si practicaban
actividad fisica, por lo que la muestra se reduce a 132 sujetos. La primer ANOVA se
realizd sin diferenciar a los sujetos en funcidon del sexo. Se encontré que sélo la
dimensién autoaceptacion mostraba diferencias en funcién del tipo de ejercicio
realizado. La ANOVA y los valores estadistico descriptivos para esta dimensién se
expresan en la Tabla 4. El analisis post hoc (Tukey) mostré que el grupo que difiere de

los otros dos es el grupo que practica ejercicios de baja intensidad.
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Tabla 4 - ANOVA de un factor y valores estadistico descriptivos para la dimension
autoaceptacion en funcion del tipo de actividad fisico-deportiva realizada

Intensidad baja Moderada o De fuerza en F

alta gimnasio
M DE M DE M DE
Autoaceptacion 4,22 1,08 4,67 0,81 4,82 0,86 4,53*

* p<0,05

Luego, se aplicé la misma ANOVA pero comparando a los sujetos en funcién del sexo.
Se encontrd que la diferencia previamente encontrada en autoaceptacion se disuelve,
siendo mayor en las mujeres, pero no alcanzando la significacién estadistica (sig.:
0,07). Ademads, se encontré que, en los hombres, se observa una diferencia
estadisticamente significativa para dominio del entorno en funcién del tipo de practica
que realizan. Los resultados de la ANOVA para la dimensién de bienestar psicolégico
que si evidencio diferencias en funcion del grupo vy los valores estadistico-descriptivos

para esta dimension se muestran en la Tabla 5.

Tabla 5 . ANOVA de un factor y valores estadistico descriptivos para la dimension
dominio del entorno en hombres en funcidon del tipo de actividad que realizan

Intensidad baja Moderada o De fuerza en F
alta gimnasio

M DE M DE M DE

Dominio  del 4,32 0,93 4,38 0,72 4,97 0,66 3,45*
entorno

Por ultimo, para evaluar si existian diferencian en los grupos en funciéon de si
practicaban actividad solo, acompanados o en grupo se aplicé una ANOVA de un factor
comparando hombres y mujeres. Los valores estadistico-descriptivo y de la ANOVA se

expresan en las tablas 6 y 7 para mujeres y hombres respectivamente.
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Tabla 6 - Valores estadistico descriptivos de bienestar psicolégico en funcion de la
realizacion de actividad solo/acompaiiado/en grupo y ANOVA de un factor de
comparacion de los grupos para MUJERES

Solo Acompaiiado En grupo F

M DE M DE M DE
Autoaceptacién 4,13 1,04 4,90 0,70 4,75 0,65 5,77*
Relacionamiento positivo 4,83 0,84 5,16 0,71 4,90 0,98 1,01
Autonomia 3,86 0,80 4,37 0,57 4,07 0,66 3,13*
Dominio del entorno 4,27 0,86 4,58 0,63 4,61 0,64 1,65
Crecimiento personal 5,02 0,96 5,01 0,74 5,41 0,55 1,31
Satisfaccion Vital 4,56 0,83 4,95 0,65 4,86 0,73 1,97

*p>0,05

Tabla 7 - Valores estadistico descriptivos de bienestar psicolégico en funcion de la
realizacion de actividad solo/acompafiado/en grupo y ANOVA de un factor de
comparacion de los grupos para HOMBRES

Solo Acompaiiado En grupo

M DE M DE M DE F
Autoaceptacion 5,02 0,80 4,34 0,74 4,65 0,96 2,48
Relacionamiento Positivo 5,01 0,73 4,36 0,91 4,95 0,98 2,28
Autonomia 4,22 0,62 4,12 0,68 4,37 0,58 0,60
Dominio del entorno 4,79 0,75 4,15 0,80 4,46 0,74 2,71
Crecimiento Personal 5,00 0,85 4,52 0,64 4,86 0,76 1,37
Satisfaccion Vital 4,98 0,79 4,09 0,79 4,67 0,57 5,58*

*p>0,05

Los valores estadistico descriptivos parecen sefialar que, entre las mujeres, quienes
realizan actividad solas presentan valores de bienestar psicolégico menores que
quienes las realizan con otras personas; inversamente, los hombres que realizan
actividades solos parecen evidenciar, en general, valores de bienestar psicolégico
mayores. En tal sentido, se aund en un solo grupo a quienes realizaban actividad fisico-
deportiva con otras personas, independientemente de si fuera acompafiados o en
grupo, y se compard sus valores de bienestar psicoldgico con los valores de quienes
realizaban actividad solos mediante una prueba t de diferencia de medias. Los

resultados se presentan en las tablas 8, para mujeres y 9, para hombres.
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Tabla 8 - Valores estadistico descriptivos y prueba t para MUJERES en funcién de la
realizacidn de actividad solo o acompafiado/en grupo

Solo Acompafado o en
Grupo

M DE M DE T
Autoaceptacion 4,13 1,04 4,83 0,67 -3,39%**
Relacionamiento 4,83 0,84 5,04 0,84 -1,11
positivo
Autonomia 3,86 0,80 4,23 0,62 -2,21*
Dominio del entorno 4,27 0,86 4,59 0,62 -1,8
Crecimiento personal 5,02 0,96 5,19 0,68 -0,98
Satisfaccion Vital 4,56 0,83 4,91 0,68 -1,97
*P<0,05
**p<0.01

Tabla 9 - Valores estadistico descriptivos y prueba t para HOMBRES en funcidn de la
realizacién de actividad solo o acompafiado/en grupo

Solo Acompafiado o en
Grupo

M DE M DE T
Autoaceptacion 5,02 0,80 4,54 0,88 2,02%*
Relacionamiento 5,01 0,73 4,74 0,98 1,11
Positivo
Autonomia 4,22 0,62 4,28 0,62 -0,37
Dominio del entorno 4,79 0,75 4,35 0,76 2,08*
Crecimiento personal 5,00 0,85 4,74 0,72 1,17
Satisfaccion Vital 4,98 0,79 4,46 0,70 2,49*
*P<0,05

Como se puede observar en las tablas previas, se encuentran diferencia en las mujeres
para las dimensiones de autoaceptacién y autonomia siendo que aquellas mujeres que
realizan practica deportiva solas, presentan menores niveles de autoaceptacion y
autonomia que aquellas que lo realizan acompanadas o en grupo. En el caso de los
hombres, quienes realizan ejercicios solos, presentan mayores niveles de

autoaceptacion, dominio del entorno y satisfaccidn vital.
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Conclusiones

Los resultados encontrados en esta investigacién parecerian indicar que, o bien las
relaciones entre el bienestar psicoldgico y la realizacidon de actividad fisico-deportiva
no son tan significativas como la literatura suele reportar (Biddle, Fox y Boutcher,
2000; Nufiez, Ledn, Martin-Albo, y Gonzalez, 2011), o bien las mismas no son tan
destacables en estudiantes universitarios de la Universidad Nacional de Mar del Plata.
Estos resultados, en principio, parecerian indicar que nuestra hipétesis inicial, en la
cual se afirmaba que se encontraria un mayor nivel de bienestar en aquellos
estudiantes universitarios que realizaban actividad fisico deportiva, no tiene la
robustez necesaria para ser aceptada pues, si bien los valores medios de bienestar
psicoldgico son mayores en quienes realizan actividad que en quienes no realizan
ninguna actividad, las diferencias no resultaron significativas en términos estadisticos.
A su vez, tampoco se encontraron diferencias significativas en los niveles de Bienestar
psicoldgico en relacion a la frecuencia e intensidad del ejercicio fisico, lo cual resulta en
cierto sentido contrario a algunos aportes encontrados en la bibliografia como los de
Lawlor y Hopker (2001) que refieren que la practica de actividad fisica regular reduce la
depresion clinica; o lo investigado por Castillo, Molina-Garcia y Pablos (2007) quienes
encuentran diferencias significativas de acuerdo a la frecuencia de realizacion de

actividad fisica en los niveles de satisfaccidon con la vida.

Esto podria deberse, entre otras variables, al tamafio de la muestra, las
particularidades de la poblaciéon trabajada, etc. También otras investigaciones
(Burbano, Fornasini y Acosta, 2003; Global Youth Tobacco Survey Collaboratin Group,
2003) sugieren que los efectos positivos de la actividad fisica no seria producto del
ejercicio, sino de que la actividad viene de la mano de habitos de vida mas saludables
(alimentacion, no ingesta de alcohol, etc.) y que estos hdbitos también se encuentran

relacionados a ciertas variables sociodemograficas como edad, y sexo.

Asimismo, en relacidén a lo expresado en la literatura respecto de las diferencias de
sexo en el bienestar psicoldgico, nuestros resultados difieren de lo reportado por

Castillo, Molina-Garcia y Pablos (2007) quienes analizan la asociacidn entre bienestar
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psicoldgico y practica deportiva en funcién del género en universitarios, llegando a la
conclusién de que los hombres que practican actividad muestran mayor autoestima
que las mujeres. A la vez, en comparacion, los hombres que realizan actividad fisica
muestran mayor satisfaccion con la vida que aquellos que no lo practican, no
encontrandose esta diferencia entre las mujeres. En nuestra investigacion, Unicamente
se encontraron diferencias en la dimension de autonomia, teniendo los hombres
mayor nivel en esta dimensién. Esto puede responder a variables culturales y sociales
ya que este indicador alude a la autodeterminacion, el sostenimiento de las propias

convicciones y el mantenimiento de la independencia (Ryff y Keyes, 1995b)

Ahora bien, algunos resultados senalarian coincidencias con la literatura. Por ejemplo,
que los hombres practican mas actividad fisica que las mujeres (Balaguer, 2002).
Ademads se encontré que aquellos estudiantes universitarios de sexo masculino que
realizan actividad fisico deportiva evidencian una tendencia a un mayor
relacionamiento positivo que aquellos que no practican. Esto, en principio, podria
deberse a que culturalmente los deportes elegidos por los hombres suelen requerir
trabajo en equipo y confianza, como es el caso de deportes como el futbol, rugby y
basquet. También, teniendo en cuenta el tipo de ejercicio realizado (intensidad baja,
moderada o de fuerza) se encontrdé que el grupo que difiere de los demas, es el grupo
que practica actividad fisica de baja intensidad, mostrando menores niveles en la

dimensién de auto aceptacion.

Otro de los hallazgos destacables refiere a que pareceria que en las mujeres, los
niveles de bienestar psicolégico (auto aceptacién y autonomia) aumentan si la
actividad fisico deportiva se realiza acompafiada o en grupo y no en soledad. Siguiendo
a Zubieta, Muratori y Mele (2012) puede decirse que esto se debe a que las mujeres
encuentran la fuente de su bienestar en la orientacion a valores expresivos, comunales
y sociales. Sin embargo, en los hombres la tendencia es inversa, presentarian mayores
niveles de bienestar psicolégico (dimensiones de auto aceptacion, dominio del entorno

y satisfaccion vital) aquellos hombres que realizan actividad fisico-deportiva solos en
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comparacion con quienes la realizan acompafiados o en grupo. A modo de explicacidn,
coincidimos con Zubieta et al. (2012), quienes refieren que los hombres enfatizarian la
auto-aceptaciéon y la autonomia. En sintesis podria pensarse que el bienestar
aumentaria cuando la persona se comporta de un modo socio-cultural y
estereotipadamente acorde a su género; para la mujer, un papel mas comunicativo y
sociable, y para el hombre, uno resolutivo, auténomo y pragmatico (Garcia-Andalete,

2013).

En relacién a otros estudios similares a este, podemos mencionar el de Castillo, Molina
y Pablos (2007), quiénes plantearon una hipdtesis similar a la aqui presentada,
realizando un estudio semejante en la Universidad de Valencia, donde tampoco
hallaron una correlacidon entre realizacion de practica fisico-deportiva y mayores
niveles de bienestar psicoldgico. Esto llevaria a pensar que, quizds, las variables
incluidas en esta investigacion y otras relaciones con esta tematica aun deben ser
objeto de nuevas investigaciones, ya que la literatura no reporta resultados
concluyentes al respecto. El bienestar psicoldgico es una variable sumamente compleja
y multideterminada, y en ella confluye la influencia de diversos factores. Quizas la
literatura esté sobredimensionando la importancia de la salud fisica sobre el bienestar
psicolégico, siendo que el mismo se encuentra afectado por otros factores de
importancia destacable como el nivel-socioecondmico, la edad, el género, el nivel de
estudios, la familia, etc. Por ejemplo, Vivaldi y Barra (2012) mencionan en un estudio
realizado en personas mayores que el bienestar psicolégico se asocia mas al apoyo
social recibido que a la salud fisica. Mientras, Diener y Diener (1995) aportan que la
importancia de los factores individuales e interpersonales del bienestar personal
dependeria del caracter individualista o colectivista de la cultura. Barra (2010) en un
estudio realizado en estudiantes universitarios en Chile llega a la conclusidén de que el
bienestar psicolégico se asociaria mas a la masculinidad que a la femineidad. Por
ultimo para ilustrar la cantidad de aristas que impactan el constructo denominado
bienestar psicolégico puede citarse la investigacién de Sena y Moral (2007) la cual
menciona los elementos familiares y sociales como las categorias mas satisfactorias en

el analisis cualitativo del bienestar en la vejez.
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A modo de conclusidn, las investigaciones respecto de la salud y el bienestar deben
seguir creciendo y diversificdndose. Nuestro estudio reporta evidencias interesantes
sobre el bienestar psicolégico, pero los resultados no resultan concluyentes.
Esperamos que sea un aporte a la Psicologia en general y la Universidad Nacional de
Mar del Plata y, también, que signifique la base de nuevas investigaciones venideras
que exploren y profundicen los fendmenos vinculados y asociados a la salud de los

estudiantes universitarios.
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ANEXO

Cuestionario de actividad fisico deportiva

Este cuestionario forma parte de una investigaciéon del Instituto de Psicologia Basica, Aplicada y
Tecnologia, llevada a cabo por tesistas del grupo de investigacion y supervisada por profesionales en el
area. Su objetivo es explorar las relaciones entre los niveles de bienestar de las personas y la practica
regular de ejercicio. Su participacion en este estudio es voluntaria; los datos recabados son de
naturaleza estrictamente confidencial y seran utilizados Unica y exclusivamente con fines de
investigacion.

Declaro que he sido informado, he comprendido toda la informacién suministrada, se me han
contestado todas las preguntas que he realizado y, por lo tanto, estoy en condiciones de dar mi
consentimiento a tal participacién. Con mi firma ratifico mi aceptacién de las condiciones anteriormente
presentadas, expresando mi voluntad y compromiso de consentir mi participacién en la investigacién,
conociendo que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

NombreyApellido: Facultad:
Sexo: Ao ingreso: Carrera:
Edad: _ DNI

CUESTIONARIO SOBRE ACTIVIDAD FiSICO-DEPORTIVA

A continuacion, le ofrecemos algunas preguntas sobre su practica habitual de ejercicio fisico. Por favor,
trata de ser lo mas honesto posible y contestar en funcién de cdmo sos habitualmente, y no por como te
gustaria ser.

1.¢Practicas ejercicio fisico? Elegi la opcion que mas se adapte a tu condicién actual

A.No practico B.Realizo una préctica esporddica | C.Realizo una practica regular
(Si se debe a alguna condicién (menos de 90 minutos semanales) | (90 minutos semanalmente o
médica, por favor, especificalo) mas)

Sélo continuar respondiente en caso de haber contestado Bd C al item previo.

2. El ejercicio que realizas es:
(en caso de que realices mas de un tipo de actividad, indicanos cual es mas frecuente -1- y cudl menos -2 6
3-)
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A.De intensidad BAJA: B.De intensidad MODERADA o ALTA C.De fuerza en GIMNASIO

Por ejemplo, caminar, salir a andar Por ejemplo, correr, hacer un deporte, | Por ejemplo, levantamiento
en bici, dar paseos, o cualquier nadar o cualquier actividad que de pesas, ejercicio con
actividad que no exceda el 60% de la | acelera el pulso entre el 70-90% de la | aparatos, etc.

frecuencia cardiaca maxima frecuencia cardiaca maxima

[] L] ]

3.Habitualmente, el ejercicio lo practicas:

A.Solo B. Acompafiado C.Engrupo
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Adaptacion espainola de las escalas de bienestar psicoldgico de Ryff

FACULTAD.........ccecesuerrersssrsssssarserses CARRERA coucvureserernscrsessssssssssesenres ANO INGRESO UNMP...............

La participacion en este estudio es voluntaria y confidencial y no incidira de forma alguna con las calificaciones o el conce pto
académico. El objetivo es el de explorar caracteristicas psicolégicas de los estudiantes universitarios. Esta investigacién se realiza
en funcién de un convenio suscripto entre Centro de Investigacién en Procesos Basicos, Metodologia y Educacion de la Facultad de
Psicologia de la UNMP y el Servicio Universitario de Salud —SUS- de la UNMP. Es dirigida por el Doctor Sebastian Urquijo, docente e
investigador de la UNMP y el CONICET. Se mantendra el anonimato de los participantes y los datos seran utilizados Unica y

exclusivamente con fines de investigacion. Agradecemos su colaboracion.

Considero que he sido claramente informado y he recibido informacién suficiente sobre el estudio que serd llevado a cabo,

expresando asi mi consentimiento para que los datos puedan ser utilizados de la forma descrita anteriormente.

ESCALA DE BIENESTAR PSICOLOGICO

Para cada una de las afirmaciones siguientes, marca en la escala con unacruzel nimero que te parece mas
adecuado para describirte. El nUmero 1 indica que estas totalmente en desacuerdo con lo que plantea la
afirmaciéon y el nUmero 6 que estas totalmente de acuerdo con lo planteado.

Por ejemplo: 7. Me siento seguro y positivo conmigo mismo:

1 2 3 4 5 6

Totalmente  Bastante Algo Algo Bastante Totalmente

en desacuerdo de acuerdo

1.Cuando repaso la historia de mi vida estoy contento con cdmo han resultado las
cosas

2. A menudo me siento solo porque tengo pocos amigos intimos con quienes
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compartir mis preocupaciones

3.No tengo miedo de expresar mis opiniones, incluso cuando son opuestas a las
opiniones de la mayoria de la gente

4. Me preocupa cdmo otra gente evalua las elecciones que he hecho en mi vida

5. Me resulta dificil dirigir mi vida hacia un camino que me satisfaga

6.Disfruto haciendo planes para el futuro y trabajar para hacerlos realidad

7.En general, me siento seguro y positivo conmigo mismo

8. No tengo muchas personas que quieran escucharme cuando necesito hablar

9. Tiendo a preocuparme sobre lo que otra gente piensa de mi

10.He sido capaz de construir un hogar y un modo de vida a mi gusto

11.Soy una persona activa al realizar los proyectos que me propuse para mi
mismo

12.Siento que mis amistades me aportan muchas cosas

13. Tiendo a estar influenciado por gente con fuertes convicciones

14.En general, siento que soy responsable de la situacién en la que vivo

15.Me siento bien cuando pienso en lo que he hecho en el pasado y lo que espero
hacer en el futuro

16.Mis objetivos en la vida han sido mds una fuente de satisfaccidon que de
frustracion

17.Me gusta la mayor parte de los aspectos de mi personalidad

18.Tengo confianza en mis opiniones incluso si son contrarias al consenso general

19. Las demandas de la vida diaria a menudo me deprimen

20.Tengo clara la direccién y el objetivo de mi vida

21.En general, con el tiempo siento que sigo aprendiendo mas sobre mi mismo

22. No he experimentado muchas relaciones cercanas y de confianza

23. Es dificil para mi expresar mis opiniones en asuntos polémicos

24. Me siento orgulloso de quién soy y la vida que llevo

25.5é que puedo confiar en mis amigos, y ellos saben que pueden confiar en mi

26.Con los afios no he mejorado mucho como persona

27.Tengo la sensacidon de que con el tiempo me he desarrollado mucho como
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persona

28.Para mi, la vida ha sido un proceso continuo de estudio, cambio y crecimiento

29.Si me sintiera infeliz con mi vida, daria los pasos mas eficaces para cambiarla
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