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RESUMEN

Son numerosos los estudios que intentan establecer una relacién directa entre
variables de tipo fisico, tactico, psicoldgico y la ocurrencia de lesiones depor-
tivas. El objetivo fundamental del presente estudio fue evaluar la influencia
de la ansiedad y la posicién en el terreno de juego, en el desarrollo de lesiones
fisicas que se producen en el deporte. La participacién de un total de 277 ju-
gadores de fatbol permiti6 el registro y evaluacién de las variables edad, lesion
deportiva, demarcacion y ansiedad estado/rasgo (medida con el Cuestionario
de Spielberger, Gorsuch & Lusbene). Los resultados no mostraron diferencias
estadisticamente significativas entre la variable lesién deportiva y ansiedad
estado/rasgo, respectivamente (p = 0.583; p = 0.598), ni tampoco entre lesion
deportiva y demarcacién (p = 0.541). Como principal conclusion se indica la
necesidad de elaborar més estudios que intenten dilucidar aquellas variables
tActicas y psicoldgicas que pueden prevenir lesiones deportivas.
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ABSTRACT

There has been a number of studies aiming to establish a relationship between
physical, tactical, psychological-type variables and the incidence of sports inju-
ries. The aim of this paper is to assess the influence of anxiety and self-esteem
in the development of physical injuries when practising sport. In this regard,
the participation of 277 football in this study allowed to record and assess such
variables as age, sports injury, field position and anxiety state/ trait (measured by
the Spielberger, Gorsuch & Lusbene questionnaire). The results did not yield
statistically significant differences between the sports injuries and the anxiety
state/trait variables (p = 0.583; p = 0.598), nor did they prove a relationship
between sports and field position (p = 0.541). As a main conclusion, we ad-
vocate the necessity of further studies for the elucidation of such psychological

variables which may prevent sports injuries.
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Introduccién

No cabe duda que dentro del contexto deportivo
son muchos los profesionales que intentan ayudar
a los deportistas a conseguir un adecuado ren-
dimiento, planeando programas adecuados que
eviten estados de sobreentrenamiento (Mesussen
et al., 2006) y fatiga (Clansey, Hanlon & Walla-
ce, 2012), con la finalidad de conseguir éptimos
resultados durante la practica deportiva (Martin,
2008). Siguiendo con lo expuesto, los programas
efectivos ademds de incluir entrenamiento fisico,
técnico y tictico también deben incorporar el en-
trenamiento psicolégico, para ensefiar al deportista
determinadas habilidades psicoldgicas y estrategias
de afrontamiento en situaciones deportivas (Gonza-
lez & Garcés de los Fayos, 2009) tanto individuales
como de equipo (Cantén, Checa & Ortin, 2009;
Latinjak, Torregosa & Renom, 2009).

De todo el conjunto de deportes que actualmen-
te se practican en el mundo, no cabe duda que uno
de ellos sobresale del resto: el fatbol. No es casua-
lidad que se le denomine el “deporte rey”™: actual-
mente existen 20 millones de licencias federativas
en Europa. Los partidos de la UEFA Champions
League (UCL) son vistos por cientos de millones
de personas en todo el mundo, y los equipos par-
ticipantes, a la vez que sus respectivos clubes, re-
ciben enormes cantidades de dinero por derechos
de imagen y retrasmisién de partidos (Lago, Rey
& Lago, 2009). Teniendo en cuenta todos estos
aspectos, el deporte de rendimiento en general, y
concretamente el relacionado con el fatbol, exige a
sus practicantes desde edades cada vez mas tempra-
nas, un rendimiento deportivo elevado asociado en
no pocas ocasiones a estados de alta ansiedad, sobre
todo en los momentos de la competicion (Aguirre-
Loaiza & Ramos, 2011; Horikawa & Yagi, 2012).
Las altas exigencias asociadas a numerosos factores
estresantes pueden generar, entre otros sucesos, la
ocurrencia de lesiones deportivas.

Dentro del &mbito deportivo, incluido el fatbol,
se presta especial atencion al diagnéstico, pre-
vencion y tratamiento de las lesiones deportivas
(Rosenthal, Michael, Rainey, Tognoni & Worms,
2012; Yuill, Pajackkowsky, Jason & Howitt, 2012),

para evitar en todo lo posible las miltiples con-
secuencias adversas que éstas pueden ocasionar
(Yabroudi & Irrgang, 2012). En este sentido, es
importante prestar atencién a todos los posibles
factores fisicos y fisiolégicos predisponentes de
lesién, como por ejemplo una alimentacién inadec-
uada (Fernindez, Gutiérrez & Castillo, 2007), la
edad (Diaz, Buceta & Bueno, 2002), tiempos de
inactividad prolongados (Bahr & Maehlum, 2007),
historia pasada de lesiones (Starkey, 2012), fatiga
(Clansey et al., 2012), etc. Cuando la prevencién
no es suficiente y se produce la lesién, es necesario
utilizar procedimientos fisicos adecuados que ayu-
den al deportista a recuperarse lo més pronto po-
sible (Grubor & Grubor, 2012; Reuter & Mehnert,
2012). Por otro lado, no debemos olvidar que los
factores psicolégicos también desempefian un papel
muy importante en los procesos lesivos (Weinberg
& Gould, 2010). En este sentido, teniendo en
cuenta la importancia en la prevencion de lesiones,
numerosos estudios han centrado su interés en en-
contrar posibles variables psicoldgicas predictoras
de lesién (Chan, King & Martin, 2012; Johnson &
Ivarsson, 2010). A este respecto, Andersen y Wil-
liams (1999) desarrollaron hace afios un modelo
explicativo de la relacién existente entre lesiones
deportivas y estrés. Se entiende que un suceso
estresante puede desencadenar en el deportista una
respuesta de estrés, condicionada a su vez por su
propia interpretacién cognitiva del suceso y otras
variables como personalidad, autoestima, recursos
de afrontamiento, factores motivacionales (Chan
& Hagger, 2012), etc. En relacién con el deporte
del fatbol, también se ha comprobado que los de-
portistas con elevada ansiedad se lesionan m4s en
comparacién con los jugadores que no presentan
dicha condicién (Abenza, Olmedilla, Ortega &
Esparza, 2009).

En relacién con este Gltimo aspecto, en el pre-
sente estudio se ha planteado establecer la capaci-
dad predictiva de lesién deportiva, de un conjunto
de variables fisicas, ticticas y psicoldgicas rela-
cionadas con el deporte, entre ellas, la ansiedad
estado/rasgo y demarcacion, en 277 jugadores de
fatbol pertenecientes a 26 equipos mexicanos de

“tatbol 11”.
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Material y Métodos

Participantes

La seleccion de los participantes se realizé aten-
diendo a técnicas de estratificacion, proporcio-
nalidad y aleatorizacion. Participaron en esta
investigacion un total de 277 jugadores de fitbol
base de Ciudad del Carmen (México), con una
edad comprendida entre los 10 y 18 afios (M =
14.24 anos; DE = 2.581). El estudio cumplié con
las normas éticas del Comité de Investigacion
y declaracién de Helsinki de 1975. Se cont6 en
todos los casos con el consentimiento informado
de los participantes y se respeté el resguardo a la
confidencialidad.

Diseno

En este estudio se utilizé un disefio de carécter
cuantitativo-descriptivo y de tipo transversal.
Posteriormente, mediante el uso de tablas de
contingencia, se desarroll un estudio correla-
cional para analizar el grado de dependencia de
las distintas variables registradas. Para el analisis
de los datos se utilizé el programa estadistico

SPSS 20.0.
Variables e instrumentos

La presente investigacion tomé como referencia
las siguientes variables e instrumentos de medida,
a saber:

1. Edad: comprendida entre los 10 y 18 afios.

2. Demarcacién: dividida en cuatro categorias:
portero, defensa, medio, delantero.

3. Lesiones deportivas: dividida en dos posi-
bles opciones de respuesta: ocurrencia o no de
lesién.

4. Ansiedad estado/rasgo: considerado uno
de los recursos mas utilizados en la deteccién de
estados de ansiedad fue propuesto por Spielber-
ger, Gorsuch y Lusbene (1970). Utilizada amplia-
mente en el ambito de la salud (Cisneros, 2010;
Ronquillo, 2012) y el deporte (Johnson & Ivars-
son, 2010), se compone de una escala tipo Likert

| UNIVERSITAS PsycHOLOGICA | V.13 | No. 2

que oscila entre los valores O: nada al 3: mucho,
sobre 40 items, que una vez puntuados dan dos
niveles: Ansiedad Estado (la cual se genera en un
momento puntual asociado a un estimulo estre-
sante) o Ansiedad Rasgo (considerada mas como
caracteristica de personalidad que predispone a
la persona a responder de forma ansiosa ante los
estimulos estresantes de la vida cotidiana). Pre-
senta un coeficiente de fiabilidad alpha de 0.93
para los ftems que miden ansiedad/estado y 0.09
para los items ansiedad/rasgo (Spielberger, Gor-
such, Luschene, Vagg & Jacobs, 1983).

5. Autorregistro de lesiones deportivas: de-
sarrollado de forma especifica en este estudio
para registrar determinadas variables de tipo so-
ciodemogréfico, asi como el nimero de lesiones
ocurridas durante la temporada 2010-2011 y su
grado de severidad.

Procedimiento

En primer lugar, a través de la Federacién Mexi-
cana de Fatbol Asociacién, A.C. (FEMEXFUT) y
el Servicio de Deportes de la Universidad de Ciu-
dad del Carmen, se solicité la colaboracién de los
equipos seleccionados, a partir de un muestreo de
conveniencia de las categorias objeto de estudio.
La Federacion y el Servicio de Deportes enviaron
una carta a cada uno de los clubes, exponiéndoles
de forma breve el objetivo del estudio y solicitando
la colaboracién de sus equipos en categoria infan-
til, cadete y juvenil. En segundo lugar, se adjunto
un modelo de autorizacién destinado a los respon-
sables legales de los adolescentes, pidiéndoles su
consentimiento informado.

En todo momento se garantizé a los partici-
pantes el anonimato de la informacién recogida,
aclarando que su utilizacion serfa solo con fines
cientificos. Los encuestadores estuvieron presen-
tes durante la recogida de los datos, para poder
resolver cualquier duda al respecto. La recogida
se desarroll6 sin ningtn tipo de problema o anor-
malidad a resefar. En dltimo lugar, se agradeci6 a
los entrenadores, jugadores y responsables su co-
laboracién y se les informé del envio en un futuro
préximo de un informe personal de cada jugador.

ABRIL-JUNIO | 2014 | 17
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Resultados
Andlisis de los resultados

Tomando como referencia los anélisis descriptivos,
respecto a la variable lesién deportiva la mayor par-
te de los participantes no sufrieron ningdn tipo de
lesién durante la temporada 2011-2012, (83.8%; n
= 232). Solo 45 participantes (16.2%) si tuvieron
lesién (Tabla 1).

La variable demarcacién (Tabla 2) indic6 que el
mayor nimero de futbolistas eran defensas, exacta-
mente un total de 97 (35 %). Los deportistas parti-
cipantes en menor nimero fueron los porteros con
un total de 42 (15.2%).

En referencia a la ansiedad-estado (Tabla 3), se
aprecio que en un 62.1% (n = 172) la ansiedad mos-

TABLA 1.
Resultados del miimeros de lesiones de los participantes

traba valores normales, seguido de 94 casos (33.9%)
con ansiedad alta y 11 casos con ansiedad baja.

En cuanto a la ansiedad-rasgo (Tabla 4), un
52.7% (n = 146) presentaban valores normales,
seguido de un 46.2% (n = 128) con ansiedad alta
y tan solo 3 participantes con ansiedad baja.

Tomando ahora como referencia los anilisis
correlacionales, no se hallaron diferencias estadis-
ticamente significativas (p = 0.541) en la relacién
lesién y variable demarcacién (Tabla 5).

Tampoco se encontraron diferencias estadisti-
camente significativas (p = 0.583) en la relacién
lesion y la ansiedad-estado (Tabla 6).

[gualmente tampoco se encontraron diferencias
estadisticamente significativas (p = 0.598) en la
relacion entre lesién y ansiedad-rasgo, tal y como
podemos comprobar en la siguiente tabla (Tabla 7).

Lesion Frecuencia Porcentaje
Sin Lesion 45 16.2
Con Lesion 232 83.8
Total 2717 100
TABLA 2.
Resultados de la variable demarcacion
Demarcacién Frecuencia Porcentaje
Portero 42 15.2
Defensa 97 35
Medio 79 28.5
Delantero 59 21.3
Total 277 100
TABLA 4.
Resultados de la variable andiedad/rasgo
Ansiedad/Rasgo Frecuencia Porcentaje
Baja 3 1.15
Normal 146 52.7
Alta 128 46.2
Total 2717 100
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TABLA 5.
Resultados de la relacién entre las variables lesién deportiva y demarcacion (p=.541)

L Lesion
Demarcacién SINO Total
Portero 933 42
Defensa 13 84 97
Medio 15 64 79
Delantero 851 59
Total 451232 277
TABLA 6.
Resultados de la relacién entre las variables lesién deportiva y ansiedad/estado (p=0.583)
Lesion Ansiedad/Estado Baja Normal Alta Total
Recuento 12519 45
SI % Lesion 2,255,642,2 100
% A/E 9,114,5 20,2 16.2
Recuento 10147 75 232
NO % Lesion 4,3 63,4323 100
% A/E 90,9 85,5 79,8 83.8
Recuento 1117294 2717
Total % Lesién 4 62,1339 100
% A/E 100 100 100 100

TABLA 7.
Resultados de la relacién entre las variables lesién deportiva y ansiedad/rasgo (p=0.598)

Lesion Ansiedad/Rasgo Baja Normal Alta Total Porcentaje
Recuento 02619 45
SI% Lesion 057,842,2 100
% A/R 017,8 14,8 16.2
Recuento 3120109 232
NO % Lesion 4,363,432,3 100
% A/R 100 82,2 85,2 83.8
Recuento 3146 128 2717
Total % Lesion 1,1 52,7 46,2 100
% A/R 100 100 100 100

Discusién y conclusiones la lesion en ocasiones puede suponer un tiempo de

inmovilidad prolongado que interfiere en el ren-

Teniendo en cuenta la importancia que actualmen-
te tiene el fatbol a nivel social, no cabe duda que la
prevencion de lesiones deportivas cobra un interés
especial. Como referencia, podemos decir que por
cada 1.000 horas de competicion se pueden llegar
a producir en jugadores del fitbol hasta 5.6 lesiones
(Emery et al., 2005). Ademas, se debe reparar que
| UNIVERSITAS PSYCHOLOGICA |

V.13 | No.2 |

ABRIL-JUNIO |

dimiento deportivo. Esta situacién no solo afecta
al deportista, también influye en el entrenador, la
familia, los patrocinadores, etc. (Cumps, Verhogen,
Annemans & Meeusen, 2008).

Prestando ahora atencién a la variable lesién
deportiva, un total de 45 participantes (16.2%) si
tuvieron lesién. En principio se puede decir que no
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se trata de un nimero demasiado elevado compa-
rado con la investigacién realizada por Olmedilla et
al. (2006), donde se registraron un 31.5% de lesio-
nados en una muestra de 92 futbolistas con edades
comprendidas entre los 10y 15 afios. Siguiendo con
lo expuesto y atendiendo al ndmero de lesiones, se
entiende que probablemente los deportistas del pre-
sente estudio no se enfrentaron a un gran nimero
de factores externos e internos predisponentes de
lesién durante la temporada, o tal vez, a pesar de la
presencia de estos factores, en este caso el efecto de
los mismos no se reflej6 en las lesiones. A este res-
pecto, se debe reparar que los participantes tenian
una edad comprendida entre los 10y 18 afios, y en
principio a esas edades se producen menos lesiones
que en categorias profesionales. Los motivos pueden
ser varios, como los compromisos con los patroci-
nadores, las compensaciones econdmicas, la dife-
rencia en el nimero de horas de entrenamiento o la
cantidad de competiciones a largo de la temporada
(Emery et al. 2005; Gioftsidou & Malliou, 2000).
En este sentido, autores como Hawkins et al. (2001)
sobre una muestra de 6.030 jugadores profesiones de
fatbol, pertenecientes a 91 clubes ingleses, situaron
el ntiimero de lesiones en 1.3 por persona.
Centrando la atencién en la variable demarca-
cién, el nimero de lesionados fue homogéneo en
las cuatro demarcaciones seleccionadas. De todas
formas, si se tiene en cuenta que el mayor niimero
de lesionados se encontré en los medios, seguidos
de los defensas, porteros y finalmente delanteros,
los datos no concuerdan con los de Olmedilla et al.
(2006), donde en primer lugar se situaban los defen-
sas y luego delanteros, medios y finalmente porteros.
Respecto a los resultados en ansiedad estado/
rasgo, un 33.9% de los futbolistas presentaba niveles
altos de ansiedad estado y un 46.2%, puntuaciones
altas en el rasgo. Estos valores se pueden considerar
significativamente elevados si se toma como refe-
rencia el estudio realizado por Olmedilla, Bazaco,
Ortega y Boladeras (2011), donde encontraron un
porcentaje de ansiedad rasgo del 17.3 % en jugado-
res juveniles de fitbol, con una edad comprendida
entre los 16y 19 afios. Respecto a la ansiedad-estado
obtenida en la presente investigacién, también se
puede considerar elevada si se toma como referencia

el estudio de Aguirre-Loaiza y Ramos (2011), don-
de se comprob6 que de los 97 jugadores juveniles
participantes, con edad comprendida entre los 13 y
18 afos, solo un 10.8 % presentaba ansiedad-estado
alta. Desde el punto de vista de este trabajo, se en-
tiende que los niveles de ansiedad registrados en
los participantes pudieron deberse a que estos tal
vez se vieron influidos por determinadas variables
presentes en el contexto deportivo que favorecen
este tipo de estado, por ejemplo, la relacién con los
compafieros, los factores motivacionales, los estilos
de aprendizaje de los entrenadores, la competicién
o la capacidad de autocontrol (Englert & Bertrams,
2012; Ledochowsky, Unterrainer, Ruedl, Schnitzer
& Kopp, 2012).

Centrando la atencién en la relacion entre la
variable lesion deportiva y demarcacién, no se
observaron en esta ocasién diferencias estadisti-
camente significativas (p = 0.541), Los resulta-
dos encontrados pueden responder a numerosos
motivos; en este caso, a pesar de saber que puede
existir relacién entre el tipo, niimero de lesiones y
demarcacién (Pintos, 2005), sin embargo, como se
comentd antes, no hubo significacién estadistica al
respecto. Se entiende, por tanto, que el motivo de
hallar puntuaciones homogéneas en demarcacion
respecto a las lesiones, pudo deberse fundamental-
mente a la muestra seleccionada, es decir, eran de-
portistas pertenecientes al deporte base y, por tanto,
estaban sometidos a menos variables estresantes, si
se compara con los equipos profesionales. Ademas,
se enfrentaron en menor niimero a lesiones graves
por traumatismos directos, independientemente del
lugar que ocuparon dentro del terreno de juego. Se
debe recordar que las lesiones por golpe directos
son muy comunes y en el fatbol por tratarse de un
deporte de contacto (Garret, Kirkendal & Conti-
guglia, 2005).

Atendiendo a los resultados obtenidos en el es-
tudio, se puede comprobar que la ansiedad estado/
rasgo no fue una variable que influy6 negativamen-
te en la ocurrencia de lesién deportiva, ya que, como
se indicé con anterioridad, solamente se lesionaron
durante la temporada un total de 45 jugadores. Es-
tos resultados a primera vista pueden resultar con-
tradictorios, pues a pesar que otros autores tampoco
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han encontrado relacién entre lesiones y ansiedad
(Olmedilla, Martinez & Garcia, 2002) hay muchos
mas estudios que si dan cuenta de lo contrario
(Johnson & Ivarsson, 2010; Rivas et al., 2012). Al
hilo de lo dicho més arriba, de sobra es conocido
que las lesiones deportivas tienen un caracter mul-
tifactorial (Bahr & Maehlum, 2007); en este caso,
uno de estos factores o ansiedad estado/rasgo no fue
especialmente favorecedor de lesién, debido tal vez
a que los participantes se vieron influidos por otros
factores protectores de lesién que compensaron las
puntuaciones registradas en ansiedad.

Teniendo en cuenta la importancia de las lesio-
nes deportivas dentro del fatbol, podria conside-
rarse oportuno establecer adecuados programas de
prevencién de lesién adaptados a cada jugador. Si
se entiende el cardcter multifactorial de las lesiones
musculares y conjuntivas (Bahr & Maehlum, 2007),
cobra interés por tanto el desarrollo de adecuados
procedimientos de prevencién deportiva, que ten-
gan en cuenta los aspectos de tipo nutricional, tac-
ticos, fisiolégicos y psicoldgicos (Zafra, Andreu &
Redondo, 2011). A este respecto, algunos estudios
relacionados con la temética han podido evidenciar
la mas que posible influencia de la intervencién
psicoldgica en la prevencién de posteriores lesio-
nes deportivas (Johnson, Ekengren & Andersen,
2005; Noh, Morris & Andersen, 2007; Olmedilla,
Andreu, Ortin & Blas, 2010).

Por dltimo, es de interés resaltar algunas limi-
taciones de la investigacion realizada que pueden
restringir la extrapolacién de los resultados. En
primer lugar, serfa de interés ampliar el nimero
variables que se deben registrar para comprobar
su relacién con las lesiones deportivas. También
se podria aumentar el nimero de participantes y
registrar a deportistas mujeres. Por otro lado, seria
interesante realizar estudios posteriores utilizando
las mismas variables, para comprobar si se obtienen
los mismos resultados en otras modalidades depor-
tivas. Por supuesto, este estudio llevado a cabo con
deportistas profesionales también cobraria especial
interés.

Indicamos a continuacién las principales con-
clusiones que es oportuno resaltar, atendiendo a los
resultados obtenidos:

| UNIVERSITAS PsycHOLOGICA | V.13 | No. 2

1. La ansiedad estado/rasgo y la demarcacion
no son variables que influyen en la ocurrencia de
lesiones.

2. La causa de las lesiones deportivas es multi-
factorial y puede depender tanto de aspectos fisicos
como técnicos, tacticos y psicoldgicos.

3. Es importante el desarrollo de planes de pre-
vencion que disminuyan el riesgo de lesion.
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