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RESUMEN

Introduccién: las lesiones en el deporte son
frecuentes, especialmente, en los atletas
profesionales y las consecuencias son importantes,
a nivel fisico, psicoldgico y social. Se han sefialado
algunas variables psicoldgicas, como factores que
pueden influir en la probabilidad de sufrir una lesion,
entre ellos, el estado de dnimo y la sintomatologia
depresiva; sin embargo, en estudios previos, se han
reportado datos contradictorios y apenas se han
realizado investigaciones de este tipo, en México.
Objetivo general: investigar las posibles diferencias
en la sintomatologia depresiva y estados de dnimo
entre futbolistas adolescentes que presentan lesién
respecto a los ilesos, en el periodo de tiempo del
2010-2016. Materiales y Métodos: para evaluar los
aspectos mencionados existen diferentes pruebas
psicoldgicas, en este caso, se utilizé, el Perfil de
Estados de Animo, POMS (por sus siglas en inglés,
Profile of Mood States), en la version castellana y
La Escala Autoaplicada de Depresion de Zung (Self-
Rating Depression Scale, SDS). La muestra estuvo
formada por 24 varones, con edades entre 14 y 19
afos, pertenecientes al Monarcas TZEFORT- Zacapu,
de la tercera divisién, 12 lesionados y 12, sin lesién.
Resultados y discusion: no se observan diferencias

estadisticamente significativas en la sintomatologia
depresiva, ni tampoco en ningun estado emocional.
Conclusion: la sintomatologia depresiva y los estados
de animo no se relacionan con el riesgo de lesién en
futbolistas adolescentes.

Palabras clave: Adolescentes; Depresion; Estados de
animo; Futbolistas; Lesion deportiva.

ABSTRACT

Introduction: Sports injuries are frequent, especially
in professional athletes, and the consequences are
important both physically and psychologically. Some
psychological variables have been identified as factors
thatcaninfluencethe probability of sufferinganinjury.
Among them the mood and depressive symptoms,
however in previous studies contradictory data have
been reported, and hardly any investigations of this
type have been carried out in Mexico. Objective:
The purpose of the present study was to investigate
the possible differences in depressive symptoms
and moods between adolescent soccer players
who present injury compared to the uninjured in
the period 2010-2016. Materials and methods: To
evaluate the aspects mentioned there are different
psychological tests, in this case the Profile of Mood
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States was used: POMS (for its acronym in English,
Profile of Mood States) in the Spanish version and
the Zung Self-Rating Depression Scale (SDS). The
sample consisted of 24 men aged between 14 and 19
years belonging to the Monarcas TZEFORT- Zacapu of
the third division, 12 injured and another 12 without
injury. The Zung depression scales and the POMS
mood scale were administered. Results and
discussion: In the results, no statistically significant
differences were observed in depressive symptoms
or in any emotional state. Conclusion: Depressive
symptoms and mood states are not related to the
risk of injury in adolescent soccer players.

Keywords: Depression; Moods; Sports injury; Soccer
players; Teenagers.

INTRODUCCION

Las lesiones deportivas son una de las consecuencias
negativas mds comunes derivadas de la prdctica
deportiva y con secuelas, a nivel fisico, psicoldgico y
social (Udry & Anderson, 2002).

Los factores fisicos, como el desbalance muscular, los
choques de gran impacto, el sobre entrenamiento y
el agotamiento fisico, se consideran los principales
origenes de las lesiones relacionadas con el deporte
y el entrenamiento fisico (Rodriguez Abreu, 2010);
no obstante, hay factores psiquicos que pueden
conducir a un mayor riesgo de lesion (Garcia-Mas et
al. 2014). Se han sefialado factores de personalidad,
niveles de estrés y ciertas conductas predisponentes,
como variables psicoldgicas, que incrementan la
probabilidad de sufrir dafios en el deporte y la
actividad fisica (Rotella & Heyman, 1986; Wiese &
Weiss, 1987). Se han elaborado distintos estudios, con
el objetivo de identificar factores psicoldgicos que se
relacionen con la probabilidad de lesiones (Berengiii
Gil et al. 2011; Evans et al. 2008; Haghshenas et
al. 2008; Johnson & Ivarsson, 2011; Naylor, 2009;
Olmedilla Zafra et a/ 2010b; Ortin Montero et a/.
2008; 2010; Wadey et a/. 2012).

Una de las variables mas estudiadas es la relacion
entre la sintomatologia depresivay el riesgo de lesién
deportiva (Olmedilla Zafra et a/. 2017). En el estudio
de Olmedilla Zafra et al. (2017), no se observaron
diferencias en sintomas depresivos entre la muestra
de futbolistas lesionados y la muestra de futbolistas
no lesionados. Asimismo, en el estudio de Appaneal
et al. (2009), tampoco reportaron diferencias

estadisticamente significativas en la sintomatologia
depresiva, haciendo uso de la escala CES-D (Radloff,
1977), entre deportistas de diferentes especialidades
lesionados y los que no presentaron dafio (Appaneal
et al. 2009). En el trabajo de Madzar et a/. (2017),
utilizando el mismo instrumento la CES-D, en un
estudio longitudinal con futbolistas de primera
divisién croata, tampoco hallaron diferencias entre
lesionados e ilesos.

Por otro lado, Yang et a/. (2014) reportaron mayor
riesgo de lesion en aquellos futbolistas (futbol
americano) que manifestaban sintomas depresivos.
Aunque en el estudio de Li et a/.(2017) solo los atletas
masculinos que reportaron sintomas depresivos
en la pretemporada tenian mayor riesgo de lesién
y en las participantes femeninas, no se observaron
diferencias en el riesgo de lesion.

Respecto a laansiedad, la hipdtesis en general, es que
los atletas con altos niveles de ansiedad competitiva
son mas propensos a lesionarse en situaciones
estresantes (Olmedilla Zafra et a/. 2009). Diferentes
estudios reportan resultados que confirman esta
hipotesis (Blackwell & McCullagh, 1990; Ford et
al. 2000; Haghshenas et al/ 2008; Hanson et al.
1992; Lavallée & Flint, 1996; Olmedilla ef 4/ 2014;
Olmedilla Zafra et a/. 2010a; Petrie, 1993), pero en
algunas investigaciones, han arrojado este resultado
(Kerr & Fowler, 1988; Kerr & Minden, 1988; Yang et
al. 2014). En el caso del futbol, se ha reportado que
los jugadores que sufren de ansiedad elevada sufren
lesiones con mayor frecuencia (Abenza Cano et al.
20009).

Respecto a la evaluacién de los diferentes estados
de dnimo, en la investigacién de Galambos et a/.
(2005), efectuado con diferentes deportistas, se
observé que todas las escalas, excepto la de vigor, se
asociaron positivamente con mayor riesgo de lesién;
sin embargo, en el trabajo de Appaneal et a/. (2009),
llevado a cabo también con atletas de diferentes
disciplinas, no se hallaron diferencias en los estados
de danimo, utilizando el POMS. En el trabajo de
Olmedilla et a/. (2014), realizado con jugadores de
futbol adultos de la tercera divisién nacional y en el
que utilizd la versién espafiola abreviada de 29 items,
de Fuentes et a/. (1995), del Profile of Mood States
(POMS), de McNair et al. (1971), en los resultados
destaca que el nivel de tensidn fue significativamente
superior antes de la lesidn; los estados de dnimo de
colera, vigor y fatiga, no fueron diferentes. Respecto
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al estado de animo de depresion, tampoco se
observaron diferencias significativas, aunque por
poco (p=0,075), la media del nivel de depresion fue
superior, después de la lesion.

De modo que los hallazgos reportados son bastante
dispares, no queda clara la forma en que los estados
de danimo vy la sintomatologia depresiva se relacionan
con la probabilidad de lesionarse. Ademads, no
hemos encontrado ningln estudio semejante
realizado con futbolistas adolescentes mexicanos.
Por ello, el objetivo de la presente investigacion fue
estudiar las posibles diferencias en la sintomatologia
depresivay los estados de animo entre los futbolistas
adolescentes mexicanos, que presentan lesién y los
ilesos.

MATERIALES Y METODOS

Participantes. La muestra estuvo constituida por 24
deportistas varones, pertenecientes a las fuerzas
basicas del Monarcas Zacapu, “Futbolistas de Elite”,
de edades entre los 14y 19 afios (M=16.46; DE=1.59),
12 de ellos, sin lesién y 12, que habian sufrido algun
tipo de lesidon en los ultimos 6 afios, con un minimo
de seis meses de recuperacidn respecto a la ultima
lesion, al momento de la evaluacion. En la edad de
los participantes de ambos grupos no se observaron
diferencias (U = 65.00; p = .681), asi como tampoco
se observaron diferencias respecto a la escolaridad
(x2 = 2.259; p =.323).

Instrumentos. La Escala Autoaplicada de Depresion
(Self-Rating Depression Scale, SDS), fue desarrollada
porZung(1965),lacual,esunaescaladecuantificacion
de sintomas de base empirica y procedente, en cierto
modo, de la escala de depresiéon de Hamilton, ya que,
de igual manera, da mayor importancia al elemento
somatico-conductual del trastorno depresivo. Es
una escala formada por 20 frases con relacién a
la depresién, elaboradas, la mitad, en términos
positivos vy, la otra mitad, en términos negativos. El
participante responde a la frecuencia de los sintomas,
utilizando una escala de Likert de 4 puntos, desde 1
(raramente o nunca) hasta 4 (casi todo el tiempo o
siempre). Los indices de fiabilidad son adecuados en
poblacién mexicana (o de Cronbach de 0,887) (Rivera I.
et al. 2007).

Perfil de Estados de Animo, POMS (Profile of Mood
States), de McNair et a/. (1992), se utilizd la versidon
castellana (Balaguer Sola et a/. 1993). Dicha versién

esta compuesta por los 58 adjetivos que establecieron
los 6 factores adquiridos por los autores de la escala
(tensidn-ansiedad; depresion-melancolia; célera-
hostilidad; vigor-actividad; fatiga-inercia y confusion-
desorientacién). Cada adjetivo, se forma como un
item tipo Likert, de cinco opciones de respuesta (0 a
4). El puntaje de cada subescala, se obtiene sumando
las respuestas a todos los reactivos que lo conforman
y se transforma en puntuaciones T. Los valores de
confiabilidad son adecuados, ya que encuentran
entre 0,80y 0,92.

Procedimiento. Se dio inicio solicitando permiso
a las autoridades representativas de la institucion
y se realizé un encuentro con el entrenador, para
explicarle el objetivo de la investigaciéon y pedirle
apoyo con el registro de los jugadores lesionados. Se
citd a un encuentro con los jugadores seleccionados
y se explicd el objetivo y procedimiento de la
investigacién; se les informdé que su colaboracion
era voluntaria, de forma anénima y de aceptar, se
les solicitd firmar un consentimiento informado.
Posteriormente, se desarrollé la entrevista semi-
estructurada, para conocer datos sociodemograficos,
como la edad, la escolaridad, la preparaciéon
deportiva, la posicidon que desempefia dentro de la
cancha, sihasufrido lesionesy de qué tipo, entre otros
(con duracion de 30 minutos, aproximadamente).
A continuacidén, se aplicé la escala de ZUNG (10
minutos, aproximadamente) y proseguimos con la
prueba POMS (10 minutos, aproximadamente de
aplicacion). Para finalizar, se llevé a cabo un segundo
encuentro, tanto con los deportistas como con el
entrenador, para dar resultados.

Anadlisis de datos. Para llevar a cabo el andlisis de los
datos recabados fue utilizado el programa estadistico
Statistical Package for Social Sciences (SPSS version
22) y se aplicé la prueba U, de Mann-Whitney, para
analizar las posibles diferencias entre los dos grupos.
Las diferencias se consideraron significativas cuando
el grado de significaciéon fue menor a 0,05 (p <0,05).

RESULTADOS Y DISCUSION

Con relacion a las posibles diferencias en la presencia
de sintomatologia depresiva entre futbolistas
lesionados y no lesionados, no se obtuvieron
diferencias significativas (Tabla 1).

Respecto a los estados de animo en futbolistas
lesionados y sin lesién, tampoco se encontraron
diferencias significativas (Tabla 2).



Tabla 1. Comparacion de medias en la escala ZUNG, entre la muestra de individuos lesionados y

la muestra sin lesion.
Muestra Muestra
lesionados sin lesion U P
Media (DT) Media (DT)
Depresion 1,41 (0,66) 1,25 (0,45) 64,50 0,585

Nufiez-Aguilar, M.; Brambila-Torres, E.F.; Gonzalez-Ramirez, V.;
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Tabla 2. Comparacion de medias en la escala POMS, entre la muestra de individuos lesionados y
la muestra sin lesion.

Muestra lesionados Muestra sin lesién
POMS U P
Media (DT) Media (DT)
Tension 45,25 (8,28) 44,00 (6,20) 60,500 0,504
Melancolia 45,42 (7,06) 46,50 (5,10) 60,500 0,502
Colera 48,17 (10,19) 48,42 (8,70) 64,000 0,642
Vigor 60,50 (9,26) 58,00 (10,17) 62,000 0,561
Fatiga 44,33 (10,27) 42,08 (7,05) 68,000 0,816
Confusién 43,33 (9,99) 44,92 (7,75) 62,000 0,562

El resultado fue ausencia de diferencias en la
sintomatologia depresiva, lo cual, coincide con lo
reportado por varios estudios, como el de Olmedilla
Zafra etal.(2017), realizado con practicantes de futbol
y futbol sala federados, entre 16 y 34 afios, haciendo
uso de la escala DASS-21 (Antony et a/. 1998), que
solo siete reactivos evallian depresion. Asimismo,
coincide con los hallazgos de Appaneal et a/. (2009),
realizado con deportistas de diferentes modalidades
evaluando la sintomatologia depresiva con la CES-D
(Radloff,1977);sinembargo, nocoincide conlohallado
por Yang et al. (2014), quienes observaron que los
jugadores de futbol americano que experimentaron
sintomas de depresidén, aumentaron la probabilidad
de sufrir lesion. Tampoco con el trabajo de Li et al.
(2017), efectuado con atletas de diferentes deportes.

Con relacién a los estados de animo medidos
mediante la prueba de POMS (McNair et al. 1992;
Balaguer Sold et al. 1993), no se observé diferencia
significativa en ninguna escala, coincidiendo con lo
reportado por Appaneal et a/. (2009) y difiriendo del
estudio de Galambos ef a/. (2005), ambos realizados
con deportistas de diferentes modalidades. En la
investigacién de Olmedilla et a/. (2014), adelantada
con futbolistas adultos, tampoco hallaron diferencias
en los estados de danimo de célera, vigor, fatiga y
depresion, pero si en el nivel de tensién, que fue
significativamente superior en los que se lesionaron.

Cabe mencionar que en el trabajo de Olmedilla et
al. (2014), se utilizé la adaptacién breve de 29 items
(McNair et al. 1971) y en la presente investigacion,
la versiéon de 58 (McNair et al/ 1992), pero la
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mayor diferencia es que este trabajo se realizd
con adolescentes. Es importante sefalar que las
medias de las diferentes escalas, excepto la de vigor,
muestran valores por debajo de 50, lo que indica que
presentan estados de animo negativos, que se ubican
en la normalidad o, incluso, por debajo en ambos
grupos. Es posible que las caracteristicas o habitos
de entrenamiento del futbol difieran de forma
considerable con la de otros deportes, de modo
que los futbolistas, especialmente los adolescentes,
no estén sometidos a la misma presion que los
deportistas de otras modalidades; asimismo, difieran
de la presién a la que se someten los futbolistas
adultos. Se sugiere estudiar el estrés percibido que
muestran los futbolistas adolescentes y adultos, en
comparacion con profesionales de otros deportes.

Los resultados ponen en evidencia que los
adolescentes futbolistas que reportaron lesiéon no
mostraron mayores niveles de afectividad negativa,
pero no se puede inferir que las personas, con
elevado nivel de tensidn o célera, tengan el mismo
riesgo de lesionarse, que las personas con niveles
medios o bajos. El disefio del presente estudio no
permite responder a dicha pregunta. Se sugiere,
en futuras investigaciones, realizar seguimientos
con futbolistas que presenten frecuentes elevados
niveles de ansiedad, cdlera o cualquier otro estado
de dnimo negativo y comparar el nimero de lesiones
que manifiestan en un periodo relativamente
extenso (un afio, aproximadamente), con otro grupo
de futbolistas, que presenten estados de animo,
habitualmente moderados.

Es importante sefialar que se utilizaron dos grupos
de futbolistas que no mostraron diferencias en
cuanto a la edad y la escolaridad; sin embargo, se
debe sefialar, como principal limitacién, el reducido
nimero de la muestra, ademas de que solo
participaron varones. En futuras investigaciones seria
conveniente tener en cuenta la gravedad de la lesion
y el tiempo de ésta, asi como ampliar la muestra e
incluir participantes mujeres. Notese que, en el
trabajo de Watson et a/ (2017), se reportd una
conexion entre el estado de animo negativo vy el
riesgo de lesién en jugadoras de futbol. Por otro
lado, las lesiones de los futbolistas se registraron de
forma retrospectiva y tampoco se controlé el tipo de
lesion. Seria conveniente, en futuras investigaciones,
utilizar diseflos prospectivos y longitudinales, al
mismo tiempo, controlar el tipo de lesion.

La conclusidn principal de la presente investigacion
es que la sintomatologia depresiva y los estados de
animo no se relacionan con el mayor riesgo de
lesidn en futbolistas adolescentes.
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