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RESUMEN
Laprécticacontinuadadelaactividad fisicay deportivahasido rel acionadacon lamejoraobjetivadel estado
de dnimo y € nivel de autoeficacia del deportista. En este estudio, se analizan los efectos que produce la
interrupcion de la préctica deportiva como consecuencia de la lesidn en dichas variables. Los resultados
muestran la existencia de diferencias estadisticamente significativas en el estado de &nimo del deportista,
pero no en su nivel de habilidad fisica percibida. Asi mismo, se constataunarelacion positivaentre e nivel
de hostilidad y 1a habilidad fisica percibida por €l sujeto cuando ocurre lalesion.
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ABSTRACT
Thecontinued practiceof physical activity and sport, has been related with better moods and self-efficiency.
Thisstudy analysesthe consequences on mood disturbance and perception of physical ability that result from
an interruption in training as aresult of an injury. Significant differences were found in these dependent
variables between the injured and non-injured athletes. A significant correlation was also found between
self-efficiency and anger at the onset of injury.
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1. INTRODUCCION

Existe un gran nimero de documentos bibliograficos, en los que se reconoce
quelapracticaregular delaactividad fisicao deporte, conllevaunaserie de beneficios
psicolégicos, sociaesy fisiolégicos (Folkins, 1976; Folkinsy Sime, 1981; Kowal y
Patton., 1978; La Forge, 1995; McPherson y col. 1967 y Sanchez Bafiuel 0s,1996).
Referenteal aspecto psicol 4gico, algunosautores han concretado que dichos beneficios
se materializan en una mejora de las sensaciones subjetivas de bienestar, un mejor
estado de animo, y una mayor autoestima (Morgan, 1987; Weinberg y Gould, 1995).

Es por tanto presumible, que si el deportista lesionado se ve obligado a
interrumpir su actividad fisica o deportiva como consecuencia de la lesion, las
consecuencias psicol dgicas de lalesion, afecten a variables psicol 6gicas tales como su
estado de &nimo, y su nivel de competencia percibida.
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Centrandonos deformaespecificaen el estado de dnimo, en untrabajo pionero
realizado con atletas se demostro que los fanaticos del deporte, una vez lesionados
tienen mayor depresion y neurosis que sus pares no lesionados (Little, 1969; 1979). En
estalinea, Chang y Grossman (1988), evaluaron e estado de énimo de los corredores
lesionados para determinar que ocurriacuando larutinade correr se veiainterrumpida
como consecuenciade lalesidn. Los resultados mostraron que los | esionados tuvieron
significativamentemayor Tension, Depresiény Confusionenlasescalasdel POMS, que
los corredores no lesionados. Posteriormente, diferentes autores han confirmado estos
resultados (Leddy, Lambert, y Ogles 1994; Pearson y Jones, 1992; Smithy col. 1993).
Por gjemplo, Pearson y Jones, sugirieron que los deportistas lesionados puntldan més
alto enlasdimensionesnegativasdel estado de &nimo quelosdeportistasno lesionados,
siendo sobre todo en las dimensiones de Depresidén y Angustia donde se encuentran
mayoresdiferenciassignificativas. Asi mismo, Smith et al. constataron mayoresniveles
de Depresion y Angustia y menores niveles de Fatiga y Vigor en los deportistas
lesionados que en los no lesionados. Y finalmente, Leddy et al. sugirieron que la
depresion era una variable que se diferenciaba de forma significativa entre los dos
grupos especificados.

Pero € impacto de la lesion no afecta Unicamente al estado de animo del
deportista, segin algunosautores, larespuesta cognitiva se ve también af ectada cuando
ocurre una lesion (Brewer , 1993 y Leddy, Lambert y Ogles, 1994). Por gjemplo,
Brewer (1993) utiliz6 unasubescalade autoeficaciafisica y encontrd que estavariable
predecialadepresi6n experimentadapor €l deportistaen el periodo posterior alalesion.
Asi mismo, Leddy, Lambert y Ogles(1994), evaluaron lapercepci6n delacompetencia
fisica de unamuestra amplia de deportistas y encontraron diferencias significativas en
las evaluaciones realizadas por |os sujetos antesy despuésde lalesion. Pero ademés de
estas diferencias intergrupal es que cabe esperar en €l estado de &nimo 'y en el nivel de
habilidad fisica percibida, desde nuestro punto de vista, entendemos que esta Ultima
variable, puede estar modulando €l estado de animo del deportista en el momento en
gue ocurre lalesion, y que por lo tanto, adquiera un peso relevante en los efectos que
produce lalesion en el deportista.
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2.METODO

2.1. Objetivos

El objetivo principal que se persigue en esta investigacion consiste en
determinar |os efectos que produce la lesién en e estado de &nimo y en la habilidad
fisica percibida de los deportistas lesionados. De forma operativa, este objetivo se
desglosa en los siguientes puntos:

. Evaluar las diferencias existentes en el estado de animo, entre los deportistas
lesionados y no lesionados.

. Analizar las diferencias intergrupales que subyacen en la habilidad fisica
percibida entre los grupos de lesionados y los que no 1o estan.

. Analizar el efecto moderador de la habilidad fisica percibida sobre €l estado
de &nimo del deportista, en el momento en €l que ocurre lalesion.

2.2. Hipétesis

L osdeportistas|esionados tendran un peor estado de animo que losdeportistas
no lesionados.

. Los deportistas lesionados obtendréan mayores puntuaciones en los
factores de tension, depresion hostilidad, fatiga y confusion, y
puntuaran menos en el factor vigor que los no lesionados.

. El nivel de hahilidad fisica percibida por €l sujeto vaa ser menor en
los deportistas |esionados que en sus pares no lesionados.

. El estado de &nimo deloslesionados, apesar de ser peor que el desus
paresnolesionados, estaramediatizado por €l nivel dehabilidad fisica
percibida por el sujeto en el momento de lalesion.
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2.3. Muestra

Estainvestigacion se harealizado con deportistas que se prestaron voluntariamente
aello. Formaron parte de la muestra un total de 42 sujetos distribuidos en dos grupos
diferentes: lesionados (n = 21), no lesionados (n = 21). Todos ellos eran varones que
estaban compitiendo en la temporada en la que se realizo la evaluacion, pertenecian a
diferentesequiposdefutbol federados con un nivel decompeticidn similar y con edades
comprendidas entre 18 y 35 afios. Para €l grupo de lesionados, se tuvieron en cuenta
ademas los siguientes criterios de seleccion:

» Quelaslesiones fuesen recientes (maximo un dia antes de la evaluacion).

» Lesiones nuevas (no recaidas de anteriores lesiones o lesiones no atendidas
previamente).

2.4. Variables e | nstrumentos

Las variables psicoldgicas a través de las cuales se pretende evaluar los efectos
psicoldgicos de las lesiones deportivas son dos: € estado de animo, y € nivel de
competenciafisicapercibida. Losinstrumentos utilizados paraevaluarlasson el POM S

- Profile of Mood Sate - y el PPA - Perceived Physical Ability -respectivamente.

Para medir el estado de &nimo se utilizo la version en castellano de la escala
abreviada del POMSS de 58 items traducido al castellano por Pérez y Cortes, y basada
en el “ Profile of Mood States” de McNair, Lorr y Droppleman (1971). EI POMS, es
un autoinforme emocional que tiene como objetivo evaluar seis estados de animo o
estados afectivos identificados como tension-ansiedad (T), depresién-melancolia (D),
cOlera-hostilidad (H), vigor-afectividad (V), fatiga-inercia (F), y confusion-
desorientacion (C). La puntuacion de cada factor de estado de &nimo se obtiene de la
suma de la respuesta de todos | os adjetivos que definen el factor.

No obstante, en esta investigacion se contemplatambién una segunda medida de
este instrumento que nosotros hemos denominado “EAT”, - Estado de Animo Total,
y que se corresponde con la puntuacion global del individuo en el estado de énimo,
hallada mediante el sumatorio de las puntuacion de los factores primarios (con vigor
estimado negativamente).

La eleccion de este instrumento de medida para calcular los estados y cambios de
humor en los deportistas se debe alos siguientes aspectos:
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. En primer lugar, por ser este el instrumento més frecuentemente utilizado para
evaluar esta variable en el dmbito deportivo y el més citado en la literatura
cientifica. En la Ultima revisién realizada por LeUnes y Burger (1998), se han
contabilizado 257 publicaciones relacionadas con el deporte en las que se utiliza
dicho instrumento, de las cuales, 63, serefieren alesiones deportivas.

. En segundo lugar, e POMS, ha demostrado su utilidad como medida de estado de
humor y su relacion bien con el deporte en general, bien con e rendimiento
deportivo a través de la investigacion realizada con respecto a 18 poblaciones
distintas de deportistas (LeUnes, Hayward y Daiss, 1988).

. Entretales estudios, laaportacion mésinteresante sobre este instrumento se plasma
en las investigaciones desarrolladas por Morgan (1978, 1980) en los que descubrié
el perfil ICEBERG. Dicho perfil, serefiere ala descripcion de unavisualizacion de
datos de los deportistas en el POMS, donde los estados de tensidn, depresion,
angustia, fatigay confusion sesittian bajo el percentil 50, y €l vigor estapor encima
de dicho percentil (McNair et al. 1971). Por el contrario, cuando las escalas
negativas son las que proporcionan puntuaciones més atas y la escala de vigor
aporta los valores més bajos, |arepresentacion gréficaadoptalaformainversay es
lo que se ha denominado perfil ICEBER INVERTIDO (Morgan, Brown, Raglin,
O’ Conor y Ellickson, 1987).

Con respecto ala segundavariable utilizada, para analizar e nivel de competencia
fisica percibida se utiliz6 € “PPA” Este instrumento es una subescaladel “PSE” -
Physical Self efficacy Scale - de Rickman, Robbins, Thornton, y Cantrell, (1982),
que mide las diferencias individuales en cuanto ala habilidad fisica percibiday la
confianza en la presentacion propia ante situaciones sociales. La primera de ellas
estd compuesta por 10 items que mide la Habilidad Fisica Percibida - PPA
Perceived Physical Ability -, y lasegunda, contiene 12 items que midela Confianza
enlaPresentacion Fisica - PSPC Physical Salf-Presentation Confidence-. Paraesta
investigacion hemos utilizado Unicamente la primera de ellas - PPA -, ya que
estudios empiricos previos, parecen mostrar que las puntuaciones de dicha escala
correlacionan significativamente con medidas del rendimiento en tareas fisicas,
mientras que las puntuaciones de PSPC - la otra subescala - no correlacionan
(Gayton, Matthews y Burschtead, 1986; Thorton, Rickman, Robbins, Donolli y
Biser 1983).

Laversion que hasido utilizada en este estudio (a partir de ahora HFP), se basa en
latraduccién realizada por Balaguer, Coalilla, Gimeno y Soler (1990), en laque se
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introdujeron a gunos pequefios cambiosdetipoformal (Lazaroy Villamarin, 1993).
En €ella, los participantes deben contestar a cada uno de los items en una escala de
0a100, y lapuntuacién total se corresponde al sumatorio de cadauno de lositems.

» El dltimo delos argumento que justificala el eccidn de estaescala, se debe aque su
fiabilidad y validez, han sido demostradas en diferentes estudios en el ambito
deportivo (Balaguer, Escarti y Villamarin, 1995).

2.5. Disefio y Procedimiento

Se utilizo un disefio cuasiexperimental con dos grupos de deportistas
- lesionados y no lesionados -. Las variables dependientes fueron el estado de
animo y la habilidad fisica percibida y se tomo como condicion
cuasiexperimental la lesion, es decir e estar o no padeciendo una lesion en el
momento de la evaluacion.

En primer lugar se contacté con la mutua de la federacién
guipuzcoana de futbol para pedir su colaboracion en esta investigacion y poder
utilizar como muestra todos aquellos futbolistas |esionados que cumpliendo las
caracteristicas especificasen el apartado correspondiente quisieron participar de
formavoluntaria en estainvestigacion. De estaforma, y después que el médico
delafederacion manifestarasu conformidad con €l proyecto, enlaprimeravisita
alaclinicase pidi6 alos futbolistas su colaboracion y unavez que accedieron y
de forma previa a que el médico les atendiese se les indico que rellenasen €l
cuestionario POMSy el HFP.

Paralelamente, se contacto con diferentes entrenadores que dirigian
equipos de categoriaregiona y trasexplicarles el objetivo delainvestigacion se
pidio su colaboracion. Una vez que accedieron, se suministraron 1os mismos
cuestionarios que a grupo de lesionados, a todos aquellos futbolistas que no
estando | esionados en ese momento accedieron a participar de formavoluntaria
y cumplian las condiciones que se especifican en la muestra.
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3. ANALISISESTADISTICOSY RESULTADOS

Lainformacién obtenidaapartir delos cuesti onarios anteriormente descritos seanalizd
mediante pruebas estadisti cas contenidas en €l programa SPSS (Satistical Package for
Social Sciences), version 7.5 para Windows.

Estosandlisisse han realizado en funcién delos principal es objetivos planteados,
estructurandose en los siguientes apartados: (1) Andlisis descriptivo del estado de
animo y la habilidad fisica percibida en cada uno de los grupos (deportistas
lesionados/no lesionados); (2) Andlisis del impacto de la lesién sobre las variables
psicol dgicas estudiadas; (3) Relaciones entre las variables en cada uno de los grupos.

3.1. Andlisis descriptivo del estado de é&nimo y e nivel de Habilidad Fisica
Percebida por grupos.

En este apartado se presenta las puntuaciones medias y desviaciones tipicas
obtenidas en las variables “ estado de &nimo” y “habilidad fisicapercibida” en funcion
de los grupos estudiados.

En cuanto a estado de &nimo, se describe ademas de la puntuacion global, las
obtenidas en los factores individuales en funcion de las puntuaciones T a la que
corresponde la media obtenida por € grupo correspondiente.

3.1.1. Estado de animo

Concretamente, la Tabla 1. representa las medias, desviaciones tipicas y
puntuaciones T delosfactores que contemplael cuestionario POM S en cadauno delos
grupos que componen lamuestra. En la Tabla 2, se exponen las medias obtenidas en
el estado de &nimo general en cada uno de |os grupos estudiados.

Tabla 2. Valores del estado de animo general en los grupos de lesionados y no
lesionados

Estado de animo general (EAT) Media Desv. tip.
Grupo de lesionados 123,90 25,53
Grupo de no lesionados 119,57 27,20
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Tabla 1. Puntuaciones mediasy puntuaciones T de los factores de estado de animo
en los grupos estudiados.

No lesionados Lesionados

Media Desv. tip. T Media Desv. tip. T
v 19,52 3,55 58 13,76 6,81 46
H 12,57 7,90 53 12,61 9,81 54
D 7,00 8,05 44 9,33 9,68 45
F 6,14 425 43 433 4,09 40
T 8,00 6,54 42 7,52 6,06 42
C 5,38 8,28 39 3,85 3,88 37

Los resultados muestran que en e grupo de no lesionados las mejores
puntuaciones se obtienen en el factor V, seguido del factor H, D, F, Ty C. En cuanto
alas medias y desviaciones tipicas, se observa que la puntuacion obtenida en € V
resultalamas homogénea, y en donde mayor disparidad de puntuaciones encontramos
esen € factor C.

De lamismamanera, en el grupo de lesionados se observa que las puntuaciones
més altas se consiguen €l factor H, seguidas del factor V, D, F, T, y C, y que dichas
puntuaciones no son muy homogeénesas.

Pero quizas, los resultados més interesantes que obtendremos mediante este
andlisis resulta de analizar comparativamente estas dos tablas, a partir del cual,
podemos concluir que la puntuacién T mas alta obtenida en el grupo de deportistas
lesionados corresponde a factor H, sequida del factor V, mientras que en el grupo de
no lesionados, este orden se atera.

Por otra parte, con respecto a la puntuacién global en € estado de animo, los
resultadosindican que el grupo de deportistas|esionados manifiestan un peor estado de
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animo general que sus pares no lesionados, y que en ambas muestras |a homogenei dad
de las puntuaciones obtenidas resulta similar.

3.1.2. Habilidad Fisica Percibida.

Las diferencias obtenidas en esta variable en ambos grupos, se presentan en la
Tabla 3. Dichas puntuaciones, apriori parecen indicar que el nivel de habilidad fisica
percibida en los lesionados, es menor gque en [os no lesionados.

Tabla 3: Valores de autoeficacia en |os grupos de lesionados y no lesionados

Habilidad fisica percibida (HFP) Media Desv. tip
Lesionados 61,19 12,81
No lesionados 65,33 12,97

3.2. Andlisisdel impacto delalesion.

Lacondicion cuasi experimental que se plantea es estar 0 no lesionado, y las
variables psicol dgicas en las que se analiza su impacto son el Estado de Animoy el
nivel de Habilidad Fisica Percibida (HFP).

Para comparar si existen diferencias significativas en estas variables entre los
diferentes grupos se utilizé laprueba T de Student-Fisher, y los resultados se
observanenlaTablas4y 5.
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Tabla 4. Diferencias de medias entre |os grupos de deportistas lesionados y no
lesionados en la variable estado de &nimo

Lesionados No lesionados t ol Sig

EAT 123,90 119,57 0,51 40 0,81
T 7,52 8 -0,23 40 0,81
D 9,33 7 0,84 40 0,40
H 12,61 12.57 -3,86 40 0,70
A% 13,76 19,52 -3,43 40 0,00
F 433 6,14 -1,40 40 0,16
C 3,85 5,38 -0,76 40 0,45

3.2.1. Diferencias en €l estado de animo entre deportistas lesionados
y no lesionados.

EnlaTabla4., seindicaladiferenciaen las puntuaciones obtenidas en la
variable estado de &nimo entre deportistas lesionados y no lesionados.

L os resultados de esta tabla sugieren que los deportistas | esionados, no
manifiestan un estado de &nimo general diferente a que les caracterizaalos
deportistas no lesionados. Pero no obstante, al analizar cada uno de los factores del
POMS, las pruebas de comparacion de medias indican diferencias estadisticamente
significativas en el factor V, (t =-3.43; g.I. = 40; p = 0.00). No se encontraron
diferencias entre los diferentes grupos para ninguna de las demas puntuaciones
analizadas.

Ademés de los andlisis anteriores, con respecto a esta variable serealizd
también un andlisis gréfico sobre las diferencias en los perfiles de estado de animo
entre los grupos estudiados (Figura 1)
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—4&— no lesionados

—— lesionados

Figura 1. Perfiles del POMSen los grupos de lesionados y no |esionados.

En éd, se muestra que aunque las diferencias mas evidentes se muestran en €l
factor V, si bien tendencia mente, existen también diferencias entre estos grupos en

losfactoresFy C.

3.2.2. Habilidad Fisica percibida y lesion.

Con respecto a esta variable, se realiz6 un andlisis de comparacion de medias
paraevaluar las diferencias entre los grupos que componen lamuestra. La Tabla 5.,
recoge los resultados de este andlisis, y en ella, se observa que no se encuentra
ninguna diferencia estadisticamente significativa entre los grupos eval uados.

Tabla 5. Diferencias de medias entre los grupos de deportistas lesionados y no

lesionados en |a variable autoeficacia.

Lesionados

No Lesionados

gl

Sig.

HFP 61,19

65,33

1,04

40

0,30

3. 3. Relaciones entre variables.
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Al proponer este andlisis, seintentaron estudiar |as relaciones que se establecen
entre las variables estado de &nimo y habilidad fisica percibida en la muestra
seleccionada, paralo cua serealizé un andlisis de correlacion de Pearson en cada uno
delos grupos.

3.3.1. Relacién entre el estado de animo y la habilidad fisica
percibida en funcion de los grupos.

Como se observa en la Tabla 6. la Unica relacion estadisticamente significativa
gue encontramos al realizar este andlisis es la que se establece entre el factor H, y la
habilidad fisica percibidadel lesionado en el momento de en que se produce lalesion,
(r= 0,47, Sig=0,03).

Tabla 6. Relaciones entre HFP y estado de animo en los deportistas lesionados
y no lesionados

HFP Lesionados HFP No lesionados

r Sig r Sig

EAT 0,16 0,47 0,49 0,83
T 0,24 0,28 0,00 0,99
D 0,16 0,46 -0,27 0,90
H 0,47* 0,03 0,28 0,21
v 0,16 0,48 0,31 0,17
F 0,14 0,52 -0,16 0,48
C -0,06 0,78 0,21 0,35
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Al constatar la existencia de esta relacién se procedié a andizar los efectos
moderadores de la habilidad fisica percibida sobre el estado de animo del lesionado.
Con este fin, setomo como variable independiente laprimerade ellas, paralo cual fue
dicotomizaday los resultados obtenidos se muestran en latablasiguiente.  Como se
puede ver en laTabla 7., e nivel de hostilidad de los lesionados resulto ser diferente
enlos dos grupos estudiados (nivel bajoy ato de habilidad fisicapercibida), por 1o que
podemos decir que €l estado de &nimo del deportistalesionado, por |lo menosen lo que
serefiereal factor hostilidad, estamediatizado por el nivel de habilidad fisicapercibida
del deportista lesionado.

Tabla 7. Efecto del nivel de HFP sobre el estado de animo del deportista
lesionado

T D H \Y I8 C EAT

U de Mann-Whitney 50,00 54,00 26,00 49,50 52,50 46,00 50,50

7 035  [007 [205 [039 [018  [064 [032

Sig. 0,72 0,94 0,04 0,70 0,86 0,52 0,75

6. DISCUSION

En estainvestigacion se han estudiado los efectos que produce lalesion sobre el
estado de &nimo y el nivel de habilidad fisica percibida del deportista que la padece.
Los datos obtenidos muestran que s bien no se han encontrado diferencias
estadisticamente significativas en las dimensiones negativas del estado de animo, €
vigor que es €l Unico factor positivo que mide este cuestionario, si resulté diferente
entre los dos grupos de deportistas establecidos. De manera que, los deportistas
lesionados puntuaron més bajo en el factor V, que los deportistas no lesionado. No
obstante, debemos reflexionar sobre el comportamiento de esta variable, donde se
detectaunagran variabilidad de respuestalo que nos sugiere que estos datos han de ser
interpretados con cautela, y teniendo en cuenta el tamafio de la muestra.

Con respecto a la habilidad fisica percibida, los resultados sugieren la no-
existencia de diferencias estadisticamente significativas entre ambos grupos, o cual
resulta contradictorio con o planteado por otros autores sobre esta variable (Chang y
Grossman, 1988; McGowman, et al, 1994; Brewer et al, 1993y Leddy et al 1994), y
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ademésrechazalahipétesis planteada en estainvestigacion en cuanto alaexistenciade
diferencias entre los deportistas lesionados y no lesionados en esta variable.

Sin embargo, a estudiar la relacion existente entre las variables propuestas a
estudio en cadauno delos grupos se detecto unarel aci on estadisticamente significativa
entre el factor hostilidad y la HFP, de manera que cuanto mayor es el nivel de esta,
mayor es el nivel de hostilidad del lesionado. Ademés, los andlisis realizados para
comprobar el efecto moderador de la HFP sobre €l estado de animo reafirman dicha
relacion, y muestran el sentido delamisma. Asi pues, en losresultados se observaque
existen diferencias significativas en el nivel de hostilidad de | os deportistas|esionados
entre los deportistas con ato y bajo nivel de HFP, de manera que los lesionados que
tienen un mayor nivel de muestran una mayor hostilidad como consecuencia de la
lesion, que aquellos con baja HFP. Asi pues, |os resultados rechazan lacuarta hipétesis
planteadaen este proyecto en laque presumiamos que el estado de &nimo del deportista
lesionado iba a ser peor que €l de sus pares no lesionados, y que ademas se veria
afectado por € nivel de HFP del deportista. Sin embargo, segun los datos, podemos
decir que cuanto mayor es la HFP del sujeto, mayor es también la hostilidad que
presentaen el momento en € que ocurre lalesion.

Finalmente, los resultados obtenidos en los andlisis gréaficos del POMS, hacen
evidente la diferencia existente entre el perfil de estado de animo del deportista
lesionado, y los que no lo estén. En dicho andlisis, se aprecia que precisamente, el
factor V, lavariable predictoramés relevante en €l rendimiento deportivo, es el factor
gue se ve mas afectado negativamente tras lalesion.

Por ultimo, cabe reflexionar sobre el hecho de que en estainvestigacion no sehan
controlado las variables personales y situacional es que acompafian alalesién, 1o cual
pudieraestar influyendo en las diferenciasy relaciones encontradas entre las variables
analizadas. Asi mismo, decir que €l interés de esta investigacion, reside en ser una
primera aproximacién a temaque hemostratado, pero que no obstante serianecesario
larealizacion de investigaciones longitudinal es, orientadas a comprender el efecto de
las variables psicoldgicas, yano en e momento en el que ocurre lalesién, sino alo
largo de su recuperacion.

Como conclusién final, podemos decir que contamos con datosparaplantear que:

. El perfil de estado de animo difiere entre el grupo de deportistas|esionadosy los
gue no lo estan.
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. Lalesion afecta a estado emocional del sujeto. Concretamente es en €l factor
vigor donde se han hallado las diferencias estadisticamente significativas.

»  Existeunarelacién positivaestadisticamentesignificativaentrelaHFP del sujeto,
y €l nivel de hostilidad del deportistaen el momento en e que ocurre lalesion.
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