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Resumen: El objetivo de esta investigacion fue identificar las diferencias y similitudes en los
sintomas de ansiedad entre estudiantes universitarias deportistas y no deportistas, utilizando
la versién en espanol del Inventario de Trastornos de Ansiedad Generalizada (GADI) modifi-
cado por Blanco et al. (2022). Este estudio descriptivo se centr6 en responder la pregunta: ;En
qué aspectos las mujeres deportistas experimentan niveles de ansiedad diferentes a las no de-
portistas? La muestra incluyd a 525 mujeres universitarias de la Universidad Auténoma de
Chihuahua (UACH), con edades entre 18 y 25 afios (promedio de 20.33 afios y desviacion es-
tandar de 1.79 anos). De estas, 166 (31.6%) eran deportistas y 359 (68.4%) no practicaban de-
porte, seleccionadas mediante muestreo por conveniencia. Los andlisis de varianza mostraron
que las mujeres no deportistas presentaron niveles mas altos de ansiedad en los tres factores
estudiados: sintomas cognitivos, trastornos del suefio y sintomas somaticos, en comparacion
con las deportistas. Estos resultados sugieren que la practica de actividad fisica puede tener
beneficios para la salud mental de las jovenes, destacando la importancia de considerar el de-
porte como un factor positivo para la salud.
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Abstract: The objective of this research was to identify the differences and similarities in anxi-
ety symptoms between university students who are athletes and those who are not, using the
Spanish version of the Generalized Anxiety Disorder Inventory (GADI) modified by Blanco et
al. (2022). This descriptive study focused on answering the question: In what aspects do female
athletes experience different levels of anxiety compared to non-athletes? The sample included
525 female university students from the Autonomous University of Chihuahua (UACH), aged
between 18 and 25 years (average age of 20.33 years and a standard deviation of 1.79 years). Of
these, 166 (31.6%) were athletes and 359 (68.4%) did not practice any sport, selected through
convenience sampling. The variance analyses showed that non-athlete women reported higher
levels of anxiety in the three studied factors: cognitive symptoms, sleep disorders, and somatic
symptoms, compared to the athletes. These results suggest that engaging in physical activity
can have mental health benefits for young women, highlighting the importance of considering
sports as a positive factor for health.
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Introduccion

Los sintomas y trastornos de salud mental son un componente importante de
la salud y el bienestar general tanto en deportistas como no deportistas. La Or-
ganizacion Mundial de la Salud (2020) afirma que son millones las personas
que viven con trastornos de ansiedad, entre ellas incluidas nifios y adolescen-
tes. En diversos estudios se ha reportado que las mujeres son quienes presentan
mayor prevalencia (Gaitan-Rossi et al., 2021; Lowe et al., 2008; Nugent, 2020;
Preti et al., 2021; Ruscio et al., 2017).

Pero ;qué es la ansiedad? De acuerdo con la Secretaria de Salud del Gobierno
de México (2015) la ansiedad es “es un estado emocional en el que se presentan
cambios somaticos (cuando una persona expresa tener un sintoma que en reali-
dad no tiene) y psiquicos” (p. 1). Ademas, existen dos conceptos diferenciados
de la ansiedad, la ansiedad de estado que es una reaccion emocional temporal
y situacional; y la ansiedad de rasgo, la cual es mas estable y duradera (Spiel-
berger et al., 1970),

Por otro lado, el Trastorno de Ansiedad Generalizada (TAG) es definido por la
Asociacion Americana de Psiquiatria (2013) en su Manual Diagndstico y Esta-
distico de los Trastornos Mentales (DSM-V) como una preocupacion y ansie-
dad persistentes y desproporcionadas sobre una serie de eventos. Los indivi-
duos que padecen TAG suelen presentar sintomas como inquietud, hiperacti-
vidad, fatiga, dificultades para concentrarse, irritabilidad, tension muscular y
alteraciones del sueno, todo ello lleva a una falta de capacidad del individuo
para realizar actividades de manera eficiente, lo que conlleva un deterioro sig-
nificativo en su funcionamiento social y ocupacional; produciendo un impacto
importante en la calidad de vida de quienes lo padecen (Preti et al., 2021), el
cual puede llegar reducir o limitar la realizacion de actividades cotidianas (Or-
ganizacion Panamericana de la Salud, 2018); dicho deterioro  resulta costoso,
sin embargo, una forma de ayudar a prevenir su aparicion es la practica de
actividad fisica (McDowell et al., 2019; Menéndez y Becerra, 2020).

Los atletas no estan exentos de sufrir los sintomas de TAG, debido a desenca-
denantes especificos del deporte, tales como las lesiones, las enfermedades, el
rendimiento, la transicidn o el retiro (Putukian y Yeates, 2023), sin embargo, en
estudios se ha reportado que no existen diferencias en los sintomas de ansiedad
entre los deportistas y los no deportistas (Untersander, 2023).

En un estudio realizado por Li et al. (2021) entre atletas universitarios de elite
encontraron una prevalencia general de los sintomas del TAG del 22%, donde
los altos niveles de fortaleza mental y satisfaccion en el deporte se relacionaron
de manera significativa y negativa con el TAG; ademas se ha reportado que las
mujeres son quienes presentan indices de ansiedad mas altos (Menéndez y Be-
cerra, 2020; Rodriguez y Ruiz, 2006; Sanader et al., 2021).

Por lo tanto, el objetivo de este estudio fue identificar los sintomas de ansiedad
de mujeres universitarias que practican algian deporte o no, a través de
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responder a dos preguntas generales: ;En qué aspectos las mujeres deportistas
perciben mayores niveles de ansiedad que las no deportistas y viceversa? y ;En
qué aspectos tanto las mujeres deportistas como las no deportistas perciben
mayores niveles de ansiedad?

Metodologia
Participantes

El estudio conto con la participacion de 525 mujeres universitarias, de las cua-
les 166 (31.6%) eran deportistas y 359 (68.4%) no deportistas, pertenecientes a
las licenciaturas que se ofertan en la Facultad de Ciencias de la Cultura Fisica
(FCCF) de la Universidad Autonoma de Chihuahua (UACH). Las edades de
las participantes variaron entre 18 y 25 afnos, con una edad promedio de 20.33
anos y una desviacion estandar de 1.79 afios.

La muestra se selecciond a través de un muestreo por conveniencia, los criterios
de inclusion establecidos fueron: contar con el consentimiento informado de
las participantes y pertenecer a una de las carreras de la FCCF. El tinico criterio
de exclusion fue la no respuesta a todos los items del cuestionario.

Instrumento

Inventario de Trastornos de Ansiedad Generalizada (GADI) version en espafiol
de Blanco et al. (2022). Es un cuestionario tipo Likert, asistido por computadora
(Figura 1), que consta de 15 items que se agrupan en tres factores: sintomas
cognitivos (5 items), trastornos del suefio (2 items) y sintomas somaticos (8
items); donde el encuestado elige entre 11 posibles respuestas: nunca (0), casi
nunca (1, 2 y 3), a veces (4, 5y 6), casi siempre (7, 8 y 9) y siempre (10), la fre-
cuencia con la que le acontece cada uno de los aspectos planteados, util para
evaluar la presencia o ausencia del trastorno por ansiedad generalizada, asi
como su intensidad.

La confiabilidad evaluada mediante el Coeficiente Alpha de Cronbach de
acuerdo con Blanco et al. (2022) es de .86 para el factor sintomas cognitivos, .71
el factor de los trastornos de suefio y .91 el factor de sintomas somaticos.

Ademas de las preguntas destinadas a recopilar los datos demograficos de cada
participante, se formuld una pregunta especifica para determinar si las partici-
pantes practicaban deporte. La pregunta fue: ;Practicas un deporte de forma
constante a manera de entrenamiento (por lo menos 4 horas a la semana) y con
fines competitivos? las opciones de respuesta eran SI/NO. En caso de una res-
puesta afirmativa, se procedia a la siguiente pregunta para conocer qué deporte
practicaban.
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Figura 1

Ejemplo de respuesta para los items del cuestionario

Estoy ansioso la mayoria de los dias

Casi Nunca AVeces Casi Siempre
Nunca [-——meeeemmeeeeeee. Siempre

®0 1 #2 #3 ®9 #10

Como variable explicativa se tuvo la Practica deportiva, la cual se clasifica en
dos categorias, deportista (aquellas mujeres que practican un deporte de forma
constante a manera de entrenamiento y con fines competitivos) y no deportista.
Y como variables de respuesta el promedio simple obtenido de las respuestas
a los items de cada uno de los factores del GADI (Sintomas cognitivos, Trastor-
nos del suefio y Sintomas somaticos).

Diseno

El disefio del estudio fue descriptivo, no experimental y transversal. No existen
ni manipulacion intencional ni asignacion al azar, y se investigan datos obteni-
dos en un tiempo tnico, con el objetivo de describir variables y analizar su in-
cidencia o interrelacion en un momento dado (Hernandez-Sampieri, 2023). El
estudio se realizé siguiendo las directrices de la Declaracion de Helsinki, asi
como el reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Investigacion
para la Salud de México, en los articulos 13, 17, 20 y 21.

Procedimiento

Una vez obtenido el permiso de las autoridades educativas pertinentes, se in-
vito a las estudiantes de las licenciaturas en el drea de Cultura Fisica de la Uni-
versidad Autéonoma de Chihuahua a participar en el estudio. Aquellas que
aceptaron participar firmaron la carta de consentimiento correspondiente. Pos-
teriormente, se aplicé el instrumento utilizando una computadora personal en
una sesion de aproximadamente 30 minutos, llevada a cabo en los laboratorios
o centros de computo de la UACH.

Al inicio de cada sesion, se realiz6 una breve introduccion sobre la importancia
de la investigacion y se proporcionaron instrucciones sobre como acceder al
instrumento. Se solicité a las participantes que respondieran con la mayor
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sinceridad posible y se les garantizo la confidencialidad de los datos recopila-
dos. Las instrucciones para responder estaban disponibles en las primeras pan-
tallas, antes del primer item del cuestionario. Al finalizar la sesion, se agradecid
a las participantes por su colaboracion.

Una vez aplicado el instrumento, se recopilaron los resultados utilizando el
modulo generador de resultados del editor de escalas version 2.0 (Blanco et al.,
2013).

Analisis de datos

Se llevaron a cabo andlisis estadisticos descriptivos (medias y desviaciones es-
tandar) para las tres variables de respuesta. Tras verificar que los datos cum-
plian con los supuestos de los analisis estadisticos paramétricos, se realizé un
analisis multivariante de varianza (MANOVA), seguido de andlisis de va-
rianza univariados (ANOVAs). Estos andlisis se utilizaron para examinar las
diferencias entre mujeres deportistas y no deportistas en relacion con la pre-
sencia o ausencia del trastorno por ansiedad generalizada, asi como su intensi-
dad en los factores sintomas cognitivos, trastornos del suefio y sintomas soma-
ticos.

Posteriormente, para determinar en qué aspectos tanto las mujeres deportistas
como las no deportistas se perciben con mayores niveles de ansiedad, se reali-
zaron andlisis de varianza de medidas repetidas para los puntajes promedio de
los factores Sintomas Cognitivos, Trastornos del Suefio y Sintomas Somaticos
en las submuestras de mujeres deportistas y no deportistas.

El tamano de los efectos se estim6 mediante la eta cuadrado (n2). Para los ana-
lisis post hoc, se empleo la prueba de Bonferroni. Todos los analisis estadisticos
se realizaron con el programa SPSS version 21.0 para Windows. Se establecio
un nivel de significacion estadistica en p=.05.

Resultados

(En qué aspectos las mujeres deportistas perciben mayores niveles de ansiedad
que las no deportistas y viceversa?

La Tabla 1 presenta las medias y las desviaciones estandar de los puntajes en
los factores de sintomas cognitivos, trastornos del suefo y sintomas somaticos,
asi como los resultados del MANOVA y los ANOVAs subsiguientes. Los re-
sultados del MANOVA indicaron diferencias significativas globales en las
puntuaciones de ansiedad de acuerdo con la variable practica deportiva
(Lambda de Wilks = .964; p <.001; )2 = .036). Los ANOV As posteriores revela-
ron que las mujeres no deportistas reportan niveles de ansiedad mas altos en
los tres factores estudiados: sintomas cognitivos (F=18.142, p <.001), trastornos
del suefio (F=9.078, p <.001) y sintomas somaticos (F =8.272, p <.001) en com-
paracién con las mujeres deportistas.
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Tabla 1
Andlisis de varianza para los factores de ansiedad de acuerdo la variable prdctica de-

portiva

Practica deportiva
No deportista Deportista

N=359 N=166 F n?

Smtr?irtriljzs " (if& éﬁ??) 18.142% 034
Tras:zzr%%s o (igi) (gg) 9.078** 017
comiteos é:gg) &ﬁ% 8.272° 016

Nota. *=p <.05 **=p <.01. La desviacion estandar aparece entre paréntesis debajo de cada
media

(En qué aspectos las mujeres no deportistas perciben mayores niveles de
ansiedad?

Los resultados obtenidos del Analisis de Varianza de Medidas Repetidas en la
muestra de mujeres no deportistas indican que, de las tres comparaciones
posibles, dos presentaron diferencias significativas (Tabla 2). Los factores de
trastornos del suefio y sintomas cognitivos fueron aquellos en los que las
mujeres no deportistas reportaron niveles mas altos de ansiedad (Figura 2).

Tabla 2
Andlisis de varianza medidas repetidas para los factores del Inventario de Trastornos
de Ansiedad Generalizada (GADI) de Blanco y colaboradores; mujeres no deportistas

Fuente gl F n?
Factores de Ansiedad 2 111.184** 237
Error 716
Sintomas Transtornos del Sintomas
Mujeres no deportistas cognitivos sueno somaticos
3.80 3.88 2.34
Sintomas cognitivos = >
Trastornos del suefio = >
Sintomas somaticos < <

= la media del renglon y la media de la columna no presentan diferencias significativas
> la media del renglon es significativamente mayor que la media de la columna

< la media del renglon es significativamente menor que la media de la columna
F=p<.05=p<.01
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Figura 2
Puntuaciones promedio en cada uno de los factores de ansiedad. Submuestra mujeres
no deportistas

10.00 -
9.00 -
8.00
7.00 -
6.00
5.00 -

3.80 3.88
4.00 - N —e

v
3.00 \4
2.00 -
1.00 -
0.00
Sintomas cognitivos Trastornos del sueiio Sintomas somaticos

(En qué aspectos las mujeres deportistas perciben mayores niveles de
ansiedad?

Los resultados obtenidos del Analisis de Varianza de Medidas Repetidas en la
muestra de mujeres deportistas indican que, de las tres comparaciones
posibles, dos presentaron diferencias significativas (Tabla 3). Los factores de
trastornos del suefio y sintomas cognitivos fueron aquellos en los que las
mujeres deportistas reportaron niveles mas altos de ansiedad (Figura 3).

Tabla 3
Andlisis de varianza medidas repetidas para los factores del Inventario de Trastornos
de Ansiedad Generalizada (GADI) de Blanco y colaboradores; mujeres deportistas

Fuente gl F n?
Factores de Ansiedad 2 50.150 233
Error 330
Sintomas Transtornos del Sintomas
Mujeres no deportistas cognitivos sueno somaticos
2.96 3.19 1.82
Sintomas cognitivos = >
Trastornos del suefio = >
Sintomas somaticos < <

= la media del renglon y la media de la columna no presentan diferencias significativas
> la media del renglon es significativamente mayor que la media de la columna

< la media del renglon es significativamente menor que la media de la columna
F=p<.05=p<.01
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Figura 3
Puntuaciones promedio en cada uno de los factores de ansiedad. Submuestra mujeres

deportistas
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Discusion

En relacidn con la primera pregunta, ";En qué aspectos las mujeres deportistas
perciben mayores niveles de ansiedad que las no deportistas y viceversa?", los
resultados del estudio indican que las estudiantes universitarias que no practi-
can deportes reportaron niveles significativamente mas altos de ansiedad en
los tres factores evaluados: sintomas cognitivos, trastornos del suenio y sinto-
mas somaticos, en comparacion con sus compaferas deportistas. Esto sugiere
que la practica regular de actividad fisica y deportiva puede tener un efecto
positivo en la salud mental de las jovenes, ayudandolas a manejar mejor los
sintomas de ansiedad, resultados que concuerdan en general con varios estu-
dios (Adegoju y Abon, 2021; Nugent, 2020). Sin embargo, los autores Correia y
Rosado (2019) afirman que las mujeres deportistas presentaron mayores nive-
les de ansiedad somatica y alteraciones en la concentracion; mientras que Un-
tersander (2023), en su meta-analisis en el cual incluy6 estudios de seis diferen-
tes paises tales como: Alemania, Israel, Espafia, Suiza y Reino Unido y Gales,
encontro que no habia diferencias entre los niveles de ansiedad de los depor-
tistas y los no deportistas, lo que pudiera deberse quizas al tipo de deportistas
(de élite) incluidos en las muestras, el estudio sugiere que otros factores, como
los rasgos de personalidad, el apoyo social y los mecanismos de afrontamiento,
pueden desempenar un papel mas importante en la determinacion del nivel de
ansiedad de un individuo que el estatus atlético.

Respecto a la segunda pregunta, ";En qué aspectos las mujeres no deportistas
perciben mayores niveles de ansiedad?", los resultados muestran que tanto las
mujeres deportistas como las no deportistas reportaron niveles mas altos de
ansiedad en los factores de trastornos del suefio y sintomas cognitivos. Sin em-
bargo, las no deportistas presentaron niveles ain mas elevados en estos aspec-
tos, lo que refuerza la idea de que la actividad fisica puede ser un factor pro-
tector contra la ansiedad; ya que la dopamina liberada durante la actividad
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tisica ayuda a modular la ansiedad generando sensaciones de calma y bienes-
tar, estabilizando las funciones neuronales (Bhattacharya et al., 2023).

Conclusiones

Este estudio destaca la importancia de promover la actividad fisica y deportiva
entre las estudiantes universitarias como una estrategia efectiva para mejorar
su salud mental. Fomentar la participacion en deportes no solo puede ayudar
a reducir los niveles de ansiedad, sino también a mejorar la calidad del suefio
y el bienestar cognitivo. Por lo tanto, las instituciones educativas y los respon-
sables de politicas de salud deben considerar la inclusion de programas de ac-
tividad fisica como parte integral de las estrategias de salud mental para jove-
nes.

Las implicaciones practicas de este estudio son evidentes y de gran relevancia.
Promover la practica deportiva entre las estudiantes universitarias podria ser
una medida eficaz para reducir los niveles de ansiedad, lo que, a su vez, podria
mejorar su rendimiento académico y su calidad de vida en general. La imple-
mentacion de programas de actividad fisica en las universidades se presenta
como una estrategia valiosa para apoyar el bienestar integral de las estudiantes.

Limitaciones del estudio

Se considera necesario explicar los retos y/o limitaciones que se afrontaron en
Este estudio presenta al menos dos limitaciones importantes. La primera es que
las participantes son exclusivamente estudiantes universitarias de Chihuahua,
inscritas en licenciaturas del area de Cultura Fisica, lo que limita la generaliza-
cién de los resultados a otras poblaciones. Ampliar la muestra para incluir a
estudiantes de diferentes regiones y disciplinas académicas seria un paso im-
portante para futuras investigaciones. La segunda limitacion se relaciona con
el instrumento de medicion utilizado, que se basa en el autoinforme y, por lo
tanto, puede estar sujeto a sesgos de deseabilidad social.

Por tanto, aunque este estudio proporciona informacion valiosa sobre los be-
neficios de la actividad fisica para la salud mental de las estudiantes universi-
tarias, es necesario abordar estas limitaciones en investigaciones futuras para
obtener una comprension mas completa y generalizable del fendmeno.
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