2018, Retos, 33, 3-9
© Copyright: Federacion Espariola de Asociaciones de Docentes de Educacion Fisica (FEADEF) ISSN: Edicion impresa: 1579-1726. Edicion Web: 1988-2041 (Www.retos.org)

Beneficiosdelaactividad fiscasobrelaautoestimay lacalidad devidade per sonasmayor es
Bendfitsof physical activity on self-esteem and quality of lifeof older people
Alfonso Javier GarciaGonzd ez, Facundo Froment
Universdad de Sevilla(Espafia)

Resumen. El propdsito del presente estudio es investigar acerca de la relacion existente entre la Autoestima manifestada por personas mayores de
65 afios y la redlizacion de actividad fisica. El autoconcepto y la Autoestima aparecen como componentes psicoldgicos fundamentaes de la calidad de
vida durante la adultez mayor y del bienestar persond. La Autoestima ha Sido propuesta como un &ea de intervencion para mejorar la cdidad de vida
en la poblacion mayor. La muestra la componen 184 personas mayores, de las que 92 redizan actividad fisica frecuentemente y otras 92 desarrollan
un estilo de vida sedentario. Se aplico d cuestionario de Autoestima persona de Rosenberg. Los resultados muestran diferentes niveles de Autoestima
entre los mayores que realizan actividad fisicay los que no, siendo significativamente més ata en los primeros. Estudios con objetivos similares
demuestran y apoyan la comprobacion de la hipétess de partida que establece la relacion positiva entre la Autoestima y |a redlizacion de actividad fisca
Palabras clave. Actividad Fisica, Personas Mayores, Intervencion Psicosocid, Autoestima, Calidad de Vida

Abstract. The purpose of this study is to investigate the relationship between self-esteem perceived by people over 65 and practicing of physica
activity. Self-concept and self-esteem emerge as fundamental psychological components of qudity of life in elderly and for personal well-being. Slf-
esteem has been proposed as an area of  intervention to improve quaity of life in senior citizens. The sample consisted of 184 ederly people, 92 of
which often practiced physical activity, whereas the other 92 carried out a sedentary lifestyle. Rosenberg’s Personal Self-esteem questionnaire was
applied. Results show different levels of sdlf-esteem between elderly people who practice physical activity and those who do not, being significantly
higher in the formers. Studies with similar goals support and corroborate the initial hypothesis that establishes a positive relationship between self-

esteem and practicing physical activity.

Keywords. Physical Activity, Elderly People, Psychosocia Intervention, Self-Esteem, Quality of Life.

Introduccién

Desde una perspectiva psicosocia, € Autoconcepto es estudiado
sobre las relaciones entre € conocimiento sociopersond, 10s rasyos
psicolégicos (Esnaola, Gofii & Madariaga, 2008; Madariaga& Gofii,
2009) y los propiosva ores, metas, interesesy habilidades (Carbonero
& Lucas, 1999). El término autoconcepto hacereferenciaal asetiquetas
gueunapersonaseasigna, fundamentalmenteen rel aci n con aspectos
fisicos, comportamenta esy emocionaes(Garcia-Sanchez, Burguefio-
Menjibar, Lépez-Blanco & Ortega, 2013). El Autoconcepto «tieneque
ver con laimagen que tenemos de nosotros mismos y <e refiere d
conjunto de caracterigticas o atributos que utilizamos para definirnos
comoindividuosy paradiferenciarnosdelosdemés» (Franco, 2006, p.
4). El autoconcepto condicionalaconducta, yaquelas personasquese
sientan méscompetentesharan frentealasactividadesdd diaadiacon
mayor determinaciony seguridad, demodo quetener un autoconcepto
positivo posihilitad desarrollo y mantenimiento de actitudesy précti-
cas sdudablesalo largo del ciclo vitd, proporcionando asmismo un
mayor nivel desatisfaccion persond (Reigdl, Videra Martin & Juérez,
2013).

Lamayoriadel osinvestigadoresasociand término deA utoconoepto
conlosaspectoscoghitivosde autoconocimiento, y laAutoestimacon
agpectoseva uativosdd afecto. Por tanto, € Autoconcepto esdescrip-
tivoy laAutoestimavaorativa(Cardend & Fierro, 2003; Garaigordobil
& Durd, 2006; Garaigordobil, Pérez & Mozaz, 2008; Ledn, Fdipe,
Gomez, Gozdo & Latas, 2007; Montoya & Landero, 2008).

Adl, laAutoestimaes cons deradacomo un elemento 0 componen-
teevauativo dd autoconcepto (Abade & Pino, 2016). LaAutoestima
ha sido estudiada desde una perspectiva multidimensiona (Estévez,
Martinez & Musitu, 2006) que incluye € ementos personaesy socia
les (Herrera, Baranco, Mélién, Herrera, Rodriguez & Mesa, 2004;
Martin, Martinez & Martin, 2007). En este sentido, se distingue entre
Autoestima Personal, referidaalaeval uacion positivao negetivadelos
atributos persona estanto privadoscomointerpersonaes; y Autoestima
Colectiva, entendidacomoe grado en queunapersonaesconscientede,
evalliasu pertenenciaagruposo categorias socid es(Sanchez, 1999) y
destacalaimportanciadelaidentidad grupd (Gonsdkorae, Calide&
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Von Hippdl, 2007; Jménez, Paez & Javaoy, 2005; Liu & Dreder-
Hawke, 2006).

Existe un consenso generd en aceptar laautoestimacomo unele-
mento queseencuentraestructurado demanerajerarquica, demodoque
en primer lugar se encuentralaautoestimagenera y acontinuacion le
sguenvariostiposdedimensionesinterrdacionadosentredlas(Raiola,
Tafuri & Gomez-Paloma, 2014). Siguiendo estas lineas, Rubin &
Hewstone (1998) conceptualizan las diferentes dimensiones de la
Autoestimacomo rasgo-estado, global-especificay persond-socid. La
Autoestimacomo rasgo serefiered producto de autoeva uacioneshe-
chas sobre un periodo relativamente largo de tiempo; mientrasquela
Autoestimacomo estado esel producto deautoeva uacionesllevadasa
caboend presenteinmediato, y aconsecuenciadeexperienciasvitales
concretas. Estudios recientes andizan la discriminacion intergrupd,
(Vignoles & Moncaster, 2007), la Autoestima desde la teoria de la
Identidad Socid (Garcia-Prieto & Scherer, 2006), olaAutoestimacolec-
tiva(Lam, 2008) entendidas como rasyo o estado.

Respecto ala Autoestima global y especifica, en un articulo de
Rosenberg, Schooler, Schoenbach & Rosenberg (1995) seexponequela
Autoestima global hace referenciaalapropiaimagen anivel generd,
mientrasquelaAutoestima especifica serefierealaautoimagen particu-
lar, conrdlaciénauntipo concreto deevento o circunstancia. Enrelacion
con estos congtructos hay autores que afirman que una adecuada
Autoestimaglobd permitearriesgarnosaafrontar Stuacionesnovedosas,
mientrasque, unabgjaAutoesimaglobd dificultalaidentificacion de
recursosmaximizandolaslimitacionesa afrontar cua quier experiencia
(Arranz & Coca, 2006).

LaAutoestima personal hacereferenciad grado deestimaquetiene
lapersonasobre sl misma. LaAutoestima social esel grado deestima
proporcionado por la autoimagen que deriva de los endogrupos de
pertenencia(Luhtanen & Crocker, 1992). Hoy dia, estaideadestacala
concepci n dequelosmiembrosdelosgrupos seesfuerzan por conse-
guir unaAutoestimapositivacomo miembrosdetaesgrupos, mésque
como individuos (Kaiser, Hagiwara, Maahy & Wilkins, 2009).

Enlo que serefiereal osdistintos model ostedricos que han cons-
derado laAutoestima, lateoriade laldentidad Socid y lateoriade la
Autocategorizacion del Yo han tenido graninfluenciaenlaPsicologia
Socid contemporanea proporcionando contribuciones ala compren-
sondeladimensénsocia del comportamiento (Ma, 2008; Scandroglio,
Lépez & SanJosé, 2008). Desdelateoriadelaldentidad Social formu-
ladapor Tgfel & Turner (1986) sesugierequeexisteunareacionentre



la Autoestima persond y la Autoestima colectiva en la medida que
ambas forman parte de un concepto més amplio y generd que esd
autoconcepto. De acuerdo con estateoria, las personas no solo organi-
zany smplificanlacomplejidad del contexto socid quelesrodea, sno
gueademésconstruyenun marco dereferenciaparasuidentidad socidl.
Estaesentendidacomo agquel componentedel si-mismo quesederiva
delapertenenciaacolectivossocides. Lateoriadelaldentidad Socid
postulaquelas personas estén motivadas por mantener y proyectar un
si-mismo coherentey positivo, y esto lo logran através delos grupos
socidesalosquepertenecen. Asl, unaval oracion positivadd endogrupo
aseguraunavaoracion positivade si-mismo (Pérez & Smith, 2008),lo
cua permitelaconstruccion delaidentided socid end contextodelas
actividadesgrupales(Vera, Rodriguez & Grubits, 2009). Unaidentidad
socid positivaserdacionaconatosnivelesdeAutoestimacolectivaen
lasrelacionesendogrupa esdelaspersonas (Eliezer, Mgor & Mendes,
2010; Lewis& Neghbors, 2007; L uhtanen& Crocker, 2005; Scheepers,
Spears, Mangtead & Dooge, 2009; Y ssdldyk, Matheson & Anisman,
2010); mientrasqueunasituacion deestrés, ansedad o depresion afecta
d autocontrol y laAutoestima (Crocker, Modller & Burson, 2010).

ParaCanto & Mord (2005) lateoriadelaAutocategorizacion dd
Yorecoged concepto delaidentidad atresnivelesdiferentes: persond,
grupd o comorepresentantedelasociedad. Ad, lascategorizacionesdel
yo forman parte de un sstemajerérquico de dasificacion que tendria
tresnivees: un Sstema supraordenado del yo como ser humanoen d
que seacentlian lassemganzasy diferenciasdel yo con d resto delos
seres humanos, un nivel intermedio que comprende las semganzasy
diferencias socid esentre sereshumanoscomo miembrosdegrupos; v,
findmente, @ nivel subordinado basado en las diferencias entre uno
mismo como individuo Unico frentea resto delosindividuos(Turner,
1990).

Autoesimay personasmayores

El autoconcepto y la Autoestima gparecen como componentes
psicol6gicos fundamentaes de la cdidad de vida durante la adultez
mayor (Trujillo, 2005) y del bienestar persond (Garcia, Musitu &
Veiga, 2006). LaAutoestimahasido propuestacomo un &readeinter-
vencion paramegjorar lacdidad devidaenlapoblacionmayor (Rodriguez,
Vdderama& Uribe, 2010). Herreraet d. (2004) condderanlaAutoesima
como predictor delacaidad devidaen las personasmayoresen basea
unadtaAutoestimafamiliary socia y unabgaAutoestimaintelectud,
fisicay emociona. LaA utoestimatambién severeforzadapor € apoyo
socia, demaneraque mientras més extensasealared de apoyo socid,
mejor Autoestimamantienelapersonamayor (Fernandez & Manrique-
Abril, 2010). Loscambiossocioecondmicosy desaud fisicaasociados
alaedad sudlenir asociadosaunadisminucion enlaAutoestima(Orth,
Trzesniewski & Robins, 2010). No obstante, unainvestigacionidenti-
ficalosagpectospositivosde proceso deenvgecimientoy losreaciona
con laautonomiay la percepcion de sdlud de los mayores, resultando
qued sentimiento de utilidad, lacapacidad detomar decisonesy tener
diciones e ilusiones se asocian a una independencia ingrumenta y
adecuadaA utoestima(L 6pez, Colas, Herndndez, Ruiz, Padin& Morell,
2006). D mismomodo, factorescomoladisminucion deactividadesy
reponsabilidades, limitacionesfiscas, decrecimiento delaautonomia,
pérdida de familiares o personas significativas y una conciencia més
daradelacercaniadelamuerte repercutenend desarrollodelaautoesima
(Gdlego,Aguilar, Cangas, Lorenzo, Franco & Mafies, 2012). Gozar de
una ataAutoestima correl aciona positivamente con laredizacion de
actividadfisica(Bergland, Thorsen & Loland, 2010; Choia, Jangb, Lesa
& Kima, 2011).

LaAutoestimahasido estudiada en relacion con laredlizacion de
actividadescotidianas(Durén, Orbegoz, Uribe-Rodriguez & Uribe, 2008;
Montorio, 2007), asi como entre la percepcidn de autoeficacia, la
Autoesimay € bienestar psicolégico con la capacidad para redizar
dichasactividades(Ortiz& Casiro, 2009). LabgjaAutoestimay € bajo
bienestar autopercibido dalugar aladependenciafunciond delaperso-
namayor pararedlizar actividades basicas e insdrumentaes delavida
diaria(Bércena, Iglesias, Galan & Abella, 2009; Dorantes, Avila, Mgjia

& Gutiérrez, 2007).

El deterioro progresivo queimplicad envegecimiento hacentradod
interésdeestudiosqueandizanlasactitudesquetienelasociedad sobre
las personas mayores y como éstas influyen en la imagen que los
mayores tienen de S mismos. De manera que éstos comparten una
autoimagen de vejez negativa en la que prevalecen conceptos
edtereotipadoscomo inutilidad, enfermedad, deterioroy cargaparalos
demés(Arrieta& Espinosa, 2005; Shaw, Liang & Krause, 2010; Ulla,
Coca, Rincdn, Diaz, Remor, Arranz & Bayés, 2003). Laimagen negati-
vaqueseoriginaenlapersonamayor serelacionaconloqueRe g (2004)
denominapatron cerradoalavida, dondeloshechos, loscambiosy las
dificultades son percibidoscomo amenazas, injudticiasy pérdidasirre-
parables End ladoopuesto sesitliad patrénabiertoalavida, end que
lapersonamayor tiendeapercibir loshechos, loscambiosy lasdificul -
tadesdelavidacomo desafiosaresolver, como situacionessusceptibles
de aprendizaje, como gananciasen descubrimientoy comprension.

Desde unaperspectiva positiva, losresultados de los estudios con
personas mayores avalan la conclusion de que € autoconcepto delas
personas mayores no sufre disminuciones con laedad, y que continGia
siendo un recurso persona adaptativo, flexible, dindmico y resstente
muy poderoso y vaioso para una adaptacion satisfactoriay con éxito
enlaveez (Fragoeiro, Pestana& Paul, 2007; Rojas, Toronjo, Rodriguez
& Rodriguez, 2006). En definitiva, esindudable laimportanciadela
autoestimaen € bienestar generd de las personasy suimpacto enla
cdidaddevida(Gdlegoetd., 2012).

Calidad devida, actividad fisicay personasmayores

La cdidad de vida consgte en la forma en la que las personas
perciben su posicidn enlasociedad enlaqueviven, enrelacion consus
metas, expectativas, interesesy estilo de vida. El agpecto més impor-
tante delacaidad devidadelas personas mayores esladiversdad de
necesidadesquereclamany lasatisfaccion delasmismas (Bendikova&
Bartik, 2015). Lacdidad de vida se trata de un término complgo que
abarcalasaudfisicay psicologicadd sujeto, € grado deautonomia, las
relacionessociaes, lascreenciasy va orespersondesy lardacionconée
entorno (Martinez & Calvo, 2014).

Paralapresarvacion y desarrollo de lacdidad de vida durante la
ve ez, laprécticadeactividad fis cacongtituyeun aspecto esencid para
mantener lasalud enlas personasmayores(Pinillos, 2016). Lapréctica
deactividad fisicapor partedelosmayoresde 65 afiosestarel acionada
conunamayor caidad devida(Battaglia, Bellafiore, Ales, Peoli, Bianco
& Pdma, 2016; Bendikova & Bartik, 2015; Bohdrquez, Lorenzo &
Garcia, 2014; Clifford, Budi, Banddlow & Hogervord, 2014; Gomez-
Piriz, Puga, Jurado & Pérez, 2014; Krzepota, Biernat & FHorkiewicz,
2015; Langlois, Tuong, Chass8, Dupuiis Kergoat & Bherer, 2012; Oviedo
& Bueno, 2015; Park, Han & Kang, 2014; Serrano-Sanchez, Lera
Navarro& Espino-Tordn, 2013; Su, Lee& Shinger, 2014).

La activided fisica afecta iguamente a la cdidad de vida de las
personas mayores en tres aspectos psicoldgicos principaes: distrac-
cion, autoeficaciay relaciones sociales. En primer lugar, laprécticade
actividad fisicaacttiacomo unadistraccion dentro delacotidianeidedy
fortece € estado de animo. En segundo lugar, la motivacion para
redlizar actividad fisicasuponeasu vez unfactor esencid parad incre-
mento del autoconceepto, la autoeficaciay la autodeterminacion. Por
Ultimo, lasactividadesfisicaspermitenlainteraccion socia y lacoope-
racion, compartiendo asl experiencias con los otros (Battaglia et d.,
2016). Ademés, determinadas activi dadesfis cas pueden promover una
mayor caidad de vida en comparacion con otras, dependiendo de la
intensidad delasmismas o de acuerdo acaracteristicas especificas, por
gemplos setratadeunaactividad decarécter socid ono (Cliffordetd.,
2014).

La préctica de actividad fisica por parte de personas mayores a
partir de los 60 afios debe convertirse en una obligacion, estando €lo
respa dado principa mente por |as administraciones (Martinez & Cal-
vo, 2014). En este sentido, paralamejoradelacaidad devidadelas
personasmayores, esnecesario describir € estadoend queseencuen-
tran estas personas para promover y desarrollar un enveecimiento
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activoy saudable (De-Juanas, Limén & Navarro, 2013).

Actividad fiscay autoestima

Enlasiltimasdécadas sehaproducido unaumento consderablede
lalongevidad delaspersonasdebido fundamentalmenteal osavancesde
laciencia, aloshébitosaimenticios, higiénicosy desalud, generandoasi
unamejor caidad devida(Galegoet d., 2012). EnlasUltimasdécadas
las personas mayores de 65 afios han sufrido un acusado crecimiento
dentro delapoblacién mundia y especia mente en Espaia. De hecho,
en 2009 |apoblacién mayor de64 afioseradd 16,7%y seprevéqueen
2060 s=add 24,7%. No obstante, este aumento de pobl acion mayor no
correlaciona con la existencia de estudios especificos de las personas
mayores en la actividad fisicay deporte. Las personas mayores que
practican actividad fisicay deporte son todaviaescasasen comparacion
aotrosgrupossocia esdebido alaexistenciadecircungtancias, obstécu-
los 0 barreras (Campos, Jménez-Bestty, Gonzdez, Martin & Hierro,
2011).

Sehacomprobado quel osestudiosquerd acionan € autoconcepto
y la autoestima con digtintas variables psicosocides han sdo muy
numerosos, sin embargo, uno de los aspectos més destacados es €
relacionado con los aspectosfisicos (Guillén & Ramirez, 2011). Estas
relacioneshan sdo bidirecciondes: desdeaquellasqueestablecenrda
cionesentrelainfluenciadd autoconceptofisicosobrelaredizacionde
actividedesfidicasy deportivas(Guéin, Marsh& Famose, 2004; Marsh,
Richards, Johnson, Roche & Tremayne, 1994), alas que andizan la
influenciade laactividad fisicay deportivasobre d autoconceptoy la
autoestima (Alvarez, Cuevas, Lara & Gonzdez-Hernéndez, 2015;
Bohdrquez et d., 2014; D"Anna, Rio & Gomez-Paoma, 2015; De-
Juanaset d., 2013; Galego et d., 2012; Garcia, Marin & Bohorquez,
2012; Kyle, Hernéndez-Mendo, Reigdl & Mordes-Sanchez, 2016; Lobo,
Batista & Cubo, 2015; Murgui, Garcia & Garcia, 2016; Park et d.,
2014; Reguera& Gutiérrez-Sanchez, 2015; Reynaga-Estrada, Arévalo,
Verdesoto, Jménez, Preciado & Moraes, 2016).

En d d&mbito de la actividad fisicay € deporte se han intentado
establecer mliltiplesrdaciones entre las varigblesimplicadas en ladi-
mension de la autoestima. Asi, Moreno, Moreno & Cervell (2007)
relacionaba la intencién de ser fisicamente activo y € autoconcepto
fisico; Pedersen & Seidman (2004) relacionaban € tiempodedicadod
gerdciofiscocond gradodeautoestima; Alcantara, Urefla& Garcésde
losFayos(2002) evidencian cientificamentequed gerciciofiscomeo-
ralasntomatologia, lacondicionfisicay lacdidad devidaen diferentes
tiposdepoblacion; o Rodriguez, Wigfield & Eccles(2003) querdlacio-
narond impacto quetienesobrelaautoestimalasva oracionesrediza:
dassobred deporteolaactividad fisica

Lasprincipa esaportacionesdd presente estudio son, por unlado,
investigar sobrelaautoestimaen funcion delaredizacion deactividades
fisicas en la poblacion mayor en contraste con aguellas personas que
mantienenunestilo devidasedentario. Por otrolado, d trabgo secentra
en personas mayores de 65 afios, mientrasquelamayoriadelostraba
jos sobre autoestimay actividad fisica se haredizado con poblacion
joven o adolescente (Asci, 2003). Unatercera gportacion serefiere d
empleo del Cuestionario de Autoestima persona de Rosenberg, poco
empleado en & &mbito delaPsicologiadel Deportey s enotras&reas
como lamedicinay lapsicologia (Bektas & Ozturk, 2008; Mouttapa,
Weiss& Hermann, 2009).

El objetivo generd de este estudio hasido andlizar deformades-
criptivalasdiferenciasen laautoestimapersond percibidaentre perso-
nasmayoresactivasfisicamentey sedentarias. Paragllo, separtedeuna
doble hipétesis donde, por un lado, se consideraque los mayores que
redlizan actividad fisicaperciben unamejor autoestimapersond, y por
otro, queaquellaspersonas que son sedentarias perciben menor gradoy
peor autoestima persond.

M etodologia

Participantes
El estudio se ha redlizado con una muestra compuesta por 184
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personas mayores de 65 afios, 92 de ellas pertenecen a programeas de
actividad fisicay deporte adscritos a diferentes programas de sdlud y
caidad de vidaimpartidos en centros de dia de zonas urbanas, y las
otras 92 son personas mayores que no desarrollan actividad fisico-
deportiva dgunallevando un etilo de vida sedentario. ASmismo, €
tamafio muestrd resulta de gplicar d Sotam (Manzano, 1996) a la
poblacion mayor de Sevillacon unintervalo de confianzadel 95,5%y
conunmargendeerror demuestreo d +2,25%. El método demuestreo
aplicado hasidod destorio smpleparalasdeccion decentrosdediay
de programas de sdud y cdidad de vida que se impartian en dlos,
evitandolosposiblesefectosdd azar sobrelosresultadosobtenidos La
seleccion de |as personas mayores objeto de estudio, se hizo manera
destoriadentro de cada programaaunqgue considerando como criterio
deinclusién unaadecuadaautonomiafisicay menta paralosmayores
activos. Mientras que |os mayores sedentarios se seleccionaron
aeatoriamenteconsi derandolosmismoscriteriosdeindusion quepara
los activos y como exclusion estar desarrollando alguin programa de
actividadfiscay/oredizar gerciciofiscoconfrecuencia

En cuanto alosdatossociodemogréficosd 62,3% sonmujeresy
37,7% hombres, respecto alaedad, € 72,1%tenian entre 65y 74 afios
y € 27,9% gozaban de 75 0 mésafios. Respecto d estado civil mésde
lamitad delos mayores andd uces que asisten aprogramas de sdud y
cdidad de vida afirman estar casados (56,6%); seguidos de viudos
(23,5%); solteros(12%); divorciados(6,8%0) y pardasdehecho (1,1%).
L os participantes acceden aestos programas con estudios secundarios
obechiller superior y/oformacion profesiond (32,5%) y endiplomaturas
(20,9%), mientrasqued 12,6% eslicenciado. En cuanto alosmayores
sedentarioslamayoriaestén casados (63,4%) o viudos (28,6%) sendo
€ resto soltero; losestudiosquehanredlizado mayoritariamente sonlos
primarios (58%), frente aun 13,9 % que tienes estudios de formacion
profesiond, un 11% estudios secundarios o bachiller superior y un
17,1% que afirma no tener estudios algunos. Respecto de la préctica
semand deactividadfisicay deportiva, € 50%redizaad gunaactividad
dosomésvecessemanamentey d otro 50% noredizaactividad fisica
dguna

Indrumentos

Paral osdatos soci odemograficos sedisefio un cuestionario parael
estudio expresamente, conteniendo aspectossobred perfil deusuarios
que asisten aprogramasde sdudy calidad devida Sehaempleadola
Escdade Autoestima Persond de Rosenberg (1965) que midelaper-
cepcion subjetiva de autoestima unidimensionamente, actitud hecia
uno mismo y hacia los demés en su versién espafiola (Echeburla,
1995). Esta compuesta por 10 items presentando una amplitud de
respuesta que se stlia de uno (muy de acuerdo) a cuatro (muy en
desacuerdo), Sendolaautoestimamejor eval uadacuantomésseacerca
auno. Lapuntuacion se obtiene sumando la puntuacion directade los
items2,5,8,9, 10y lapuntuacioninvertidadelositems1, 3,4,6,7.La
puntuacion final oscilaentre 10y 40. Las puntuaciones mayores son
indicadoras deunaautoesimamasdta

Propiedadespsicométricas

En estudiosredizados con muestrassimilaresd deesteestudiola
fiabilidad hasido de0.79 (Fernéndez, 2002). Aunque sehaaplicado €
instrumentoorigina por adecuarseal osobjetivosdeinvestigacion, éste
s hasometido auna prueba de vaidez de contenido, Sendo vaidado
por cinco investigadores externosa equipo detrabgo. Todoslos parti-
cipantescomprendieron lositemsy losvalores de respuestaasociados.
Asmismo, paradl presenteestudiosehdl6d indicedefiabilidadinterna
parad indrumento que hasido de un Alphade Cronbach de 4=0.892,
mejorandose asi € indice obtenido en estudios sobre autoestimaen
colectivo de personas mayores.

Procedimiento

Un investigador, entrenado previamente sobre la administracion
del cuestionario y previo consentimiento informeado, firmado por las
personas mayores estudiadas, aplico € instrumento de Autoestima



Persond de Rosenberg alosparticipantesdelamuestra. Estuvo presen-
te durante toda la aplicacion para ayudar y verificar la correcta
cumplimentacion del cuestionario. Condderando laedad delosmayo-
resseintentd crear en todo momento un climade confianza, haciendo
referenciad carécter confidencid de las respuestas, insstiéndoles en
queno habiarespuestascorrectashi incorrectas, y quelo queimportaba
erasu opiniénrespectoalo preguntado. Selesexplicolaimportanciade
no dgar ningunapreguntasin contestar.

Andlissestadisticosdelosdatos

Losandisisdedatoshan sdoandizadoscon € paqueteestadistico
SPSS23.0. Paralos aspectos sociodemogréficos seredizaron andisis
descriptivos de frecuencia. Y para establecer diferencias entre la
autoestima de las personas mayores ectivas frente alas sedentarias se
obtuvieron los estadigticos descriptivos referidos a la media, moda,
desviaciontipicay varianza Sellevéacabounandissdenormdidad de
lamuedtra Iguamente, paraandizar lasrelacionesentrelaautoestima
(referenteapersonasactivasy apersonas sedentari asrespectivamente)
conlaredlizacion deactividad fiscasellevd acabo unacorrelacion de
Pearson queincluyed gradodesignificacionbilateral.

Resultados

Con respecto a la autoestima persond, € mayor que es activo
fiscamentepor redizar doso mésactividadessemanadmentedeforma
regular y conunadedicaciénminimadedoshorasalolargodelasemana,
muestradesacuerdo en rel acién conlainclinacion apensar queen con-
juntoesunfracaso (M=3,41), con queavecessepuedasentir redmente
indtil (M=3,13) o queno sirve paranada(M=3,33). Lapersonamayor
tiendeamosirar desacuerdo alahoradeafirmar no tener muchosmoti-
vos paraenorgullecerse (M=2,65), y de sentir més respeto por Sl mis-
mo (M=2,55). Los mayores muestran desacuerdo en pensar que son
personas dignas de estima, a menos en igua medida que los demés
(M=1,42); creen tener varias cualidades buenas (M=1,59); creen timi-
damentequepueden hacer lascosastan bien comolamayoriadelagente
(M=1,70); con lo cud, asumen una actitud postiva hacia s mismos
(M=1,75) y manifiestan un estado de satisfaccion consgo mismo en
generd (M=1,74).

L as personas mayores que manifiestan llevar unavida sedentaria
muestran valoresentredosy tresen las respuestas sobre su percepcion
deautoestimapersond . Demaneraque, opinan en desacuerdoen cuan-
toaqueson personasdignasdeestima(M=3,17), quetienen cudidades

Tablal.
Autoestima Personal en personas mayores.

Personas Activas
N M Moda DT \%

Personas Sedentarias
M Moda DT V

Creo que soy una persona digna de

estima, d menos en igual medidaque 92 142 1 587 345 317 1
los demés

Creo tener varias cualidades buenas 92 159 2 563 ,317 3,03 1 ,181 ,033
Me indiino a pensar que en conjunto o, 341 4 7gg 621 208 1 177 031
soy un fracaso

Puedo hacer las cosas tan bien como
lamayoriade la gente

Creo que no tengo muchos motivos
para enorgullecerme

Asumo una actitud positiva hacia mi
mismo

En general, estoy satisfecho conmigo
mismo

E\m'a Seniir més repeto por M ;555 5 037 877 187 2 662 438
A veces me siento realmente indtil 92 313 4 183 3367 1,98 2 ,636 ,405
Avecespienso quenosirvoparanada 92 333 4 ,837 ,700 1,78 2 662 ,439

377 142

92 170 2 661 437 211 2 768 590
92 265 3 979 958 3,02 2 743 552
92 175 2 689 474 291 2 688 473

92 174 2 635 ,403 301 2 ,682 465

Tabla2.
Realizaci6n de actividad fisicay Autoestima en personas mayores activas.
Realizacion de actividad fisica
Correlecion de Pearson ,015(*)
Sig. (bilateral) ,021
N 92

Autoestima Persona Activa

* Lacorrelacion es significativaal nivel 0,05 (bilateral).

Tabla3.
Realizacién de actividad fisicay Autoestima en personas mayores sedentarias.
Reslizacion de actividad fisica

Autoestima Personal Sedentaria Correlacion de Pearson -,097(*)
Sig. (bilateral) ,031
N 92
* Lacorrelacion es significativaal nivel 0,05 (bilateral).

buenas (M=3,03), que tienen muchos moativos para enorgullecerse y
gue engenerd,, esténsatisfechosconsgomismo (M=3,01). Encambio,
losmayoresquenoredizan actividadesfiscasensuvidadiariaestande
acuerdo en sumayoriaen € deseo de sentir més respeto por S mismo
(M=1,87) y aveces se Senten indtiles (M=1,98) (Tabla 1).

Referente a las dos siguientes hipdtesis sobre |a redizacion de
actividad fisicay su relacion con laAutoestimadelos mayoresactivos
y sedentarios; en primer lugar, e plantea que existe una corrdlacion
positiva entre la redizacion de actividad fisica y la autoestima que
poseen. Paracomprobar estahipétesis se haredizado unacorrelacion
de Pearson hilatera, déndose una correlacion positivay significativa
donder =,015y p<.05; demaneraque, aquellosmayoresquegozande
una mejor autoestima persond, son agqudlos que redizan actividad
fisico-deportivafrecuentemente, y viceversa(Tabla2).

En segundo lugar, se plantea que existe una correlacion negativa
entre la autoestima percibida por personas mayores sedentarias y la
redizacion deactividadesfisicas. Paraello seharedizado unacorrda
ciénhilatera dePearson, obteniéndoseunacorrelacion negativay sgni-
ficativad nivel de0,05 (r =-,097 y p <.05). Seglin este resultado, los
mayores que poseen un estilo de vida sedentario, manifiestan menor
grado de autoestimapersond y en sentido negativo (Tabla3).

Discusion

L os resultados més destacables obtenidos en € presente estudio
hacen referencia a que los mayores que consideran tener una mejor
autoestima personal, son aguellos que redlizan actividades fisicas fre-
cuentemente. Estos resultados coinciden con otros estudiosen losque
sehan encontrado unacorrel acion positivaentrelapracticadeactividad
fiscay lamejoradelaautoesima(D"Annaet d., 2015; De-Juanaset d.,
2013; Gdlegoetd., 2012; Garciaetd., 2012; Loboet d., 2015; Park et
d., 2014; Reynaga-Edtradaet d., 2016).

La autoestima manifestada por las personas participantes puede
contextualizarse desde uno delospostuladosdel ateoriadelal dentidad
Socid, segiin € cud las personas est&h motivadas por mantener y
proyectar un si-mismo coherentey positivo, quelo consguen através
de los grupos socides a los que pertenecen (Pérez & Smith, 2008).
Desde lateoriade laAutocategorizacion del Yo, € nivel subordinedo
basado enlasdiferenciasentre cadapersonay d resto delosmiembros
queforman partede un grupo, secorrespondecon d nivel ocupado por
losmayoresqueas genalosprogramasdemeioradesdudy cdidad de
vidadeloscentrosdedia, estableciéndosediferenciasentrelosusuarios
queforman partedeun mismo grupo (Rodriguez, Betancor, Rodriguez,
Quiles, Delgado & Codllo, 2005).

Losresultadosobtenidosen d presenteestudio sobrelaautoestima
de los mayores activos relacionados con una percepcion positiva de
ésta, contradicen aRamosDe Olivera& Péez (2007) cuando afirman
quelosestudiossobreautoestimaconsideran que éstaesmenor durante
lavgez. Iguamente, e autopercibirsecon bgaautoestimay bgobien-
estar conllevaunamayor dependenciafunciond por partedelapersona
mayor (Barcenaet d., 2009; Doranteset d., 2007).

A laluz delosresultados obtenidos en estaiinvestigacion se com-
prueba que la percepcidn de autoestima de | as personas mayores acti-
vasespositivano sendo determinantelaedad, no Sendoineguivocala
relacion entre personas mayoresy bgjaautoestima, lo queles permite
adaptarsedeformaméssatifactoriay con éxitod proceso deenvejecer
como demuestran losestudios de Fragoeiro et d. (2007) y Rojaset d.
(2006). En égte Ultimo, los autores concluyen que para potenciar la
autonomiadelapersonamayor, redundante en unamayor autoestima,
esnecesario quelasindituciones delas que forman parte se adapten a
las necesidades verdaderas de aquélla, adaptando |a organizacion
indituciond g fueranecesario. ASmismo, lapersonamayor querediza
actividades fisicas de forma frecuente muestra un patrén abierto ala
vidaalahoradeafrontar lave ez, creyéndose vaiosay capaz, Sintién-
dose bien consigo mismayy con los demés (Reig, 2004). Por dlo, es
necesario identificar aquellos factores sociodemogréficos, clinicosy
comportamenta esqueseencuentrenligadosalaprécticadelaactividad
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fisica, cond propdsito deimplementar programas deintervencion que
ayuden alas personas mayores a adoptar un comportamiento fisica
mente més activo (Menezes, Dos-Santos-Silva, Tribess, Romo-Perez
& Virtuoso-Jdnior, 2015).

L osdatasobtenidosconfirman en partel osdestacadospor Sondrem
(1998), referidos aque los participantes que se perciben con actitudes
fidicasfavorablestienen un mejor autoconcepto que d resto de perso-
nasquenolaperciben comotd. |guamente, unapersonaquepercibesu
habilidad como dta, mantendraunaactitud méspositivahaciaesaacti-
vidad y s sentiramés motivadaaredizarla(Piéron, 1998).

Estainvestigacion no estdexentadelimitaciones. Por unlado, seria
interesante ampliar € cuestionario empleado sobre Autoestima perso-
na aplicando otros como & de Autoestima colectiva de Luhtanen &
Crocker (1992) queevalGialadimensién colectivadd congtructo, y asi
profundizar end andisisdd carécter grupd quetienelarealizacion de
cuaquier actividad fisica Por otro lado, es importante considerar €
aumento delamuestraen futurasinvestigaciones de estas caracteristi-
cas, debidod aumento delacurvademogréficaen poblacion mayory asi
posibilitar estudios muestras vélidasy representativas, donde seateni-
doen cuentalapotenciaestadigticay € tamafio dd efecto corrdaciond.

Conclusiones

Las hipbtesis sobre autoestima propuestas quedan confirmadas
aunquedeformadébil, demodo que, laspersonasmayoresqueredizan
actividad fisico-deportivamanifiestan unaadecuadaautoestimaperso-
nd, lo que se rdlaciona postivamente con una mayor frecuencia de
apoyo socid recibidoy un adecuado bienestar psicol dgico.

En este sentido, |as personas mayoresqueredizan actividad fisica
confrecuenciaperciben unaautoestimapersond postiva; mientrasque
|as personas mayores sedentarias que perciben una autoestima perso-
na més empobrecida. No obstante, habré que tener en cuenta que la
influenciadelaprécticadeactividad fis co-deportivasobrelaautoestima
esta sobredimensionada como concluyen Mcauley, Blissmer, Katula,
Duncan& Mihdko (2000), Mcauley, Mihdko & Bane(1997)y Spence,
Mcgannon & Poon (2005). En este sentido, es fundamenta proponer
estudios de caracter longitudina paracomprobar deformaefectivala
influenciade la précticafisicafrecuente en lamgoradelaautoesima
persond.
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