
La autoestima ha sido estudiada desde una perspectiva mul-
tidimensional (Estévez, Martínez y Musitu, 2006) que incluye
elementos personales y sociales (Herrera et al., 2004; Martín,
Martínez y Martín, 2007). En este sentido, se distingue entre au-
toestima personal, referida a la evaluación positiva o negativa de
los atributos personales tanto privados como interpersonales; y
autoestima colectiva, entendida como el grado en que una persona
es consciente de cómo evalúa su pertenencia a grupos o categorías
sociales (Sánchez, 1999) y destaca la importancia de la identidad
grupal (Gonsalkorale, Carlisle y Von Hippel, 2007; Jiménez, Páez
y Javaloy, 2005; Liu y Dresler-Hawke, 2006). 

Desde la Teoría de la Identidad Social formulada por Tajfel
y Turner (1986) se sugiere que existe una relación entre la auto-
estima personal y la autoestima colectiva en la medida que ambas
forman parte de un concepto más amplio y general que es el au-
toconcepto. De acuerdo con esta teoría, las personas construyen
un marco de referencia para su identidad social. Así, una valora-
ción positiva del endogrupo asegura una valoración positiva del
sí-mismo (Pérez y Smith, 2008), lo cual permite la construcción
de la identidad social en el contexto de las actividades grupales
(Vera, Rodríguez y Grubits, 2009). Una identidad social positiva
se relaciona con altos niveles de autoestima colectiva en las rela-
ciones endogrupales de las personas (Eliezer, Major y Mendes,
2010; Lewis y Neighbors, 2007; Luhtanen y Crocker, 2005; Sche-
epers, Spears, Manstead y Doosje, 2009; Ysseldyk, Matheson y
Anisman, 2010); mientras que una situación de estrés, ansiedad
o depresión afecta al autocontrol y la autoestima (Crocker, Moe-
ller y Burson, 2010).

La autoestima ha sido propuesta como un área de interven-
ción para mejorar la calidad de vida en la población mayor (Ro-
dríguez, Valderrama y Uribe, 2010) al aparecer como componente
fundamental de la calidad de vida durante la adultez mayor (Tru-
jillo, 2005) y del bienestar personal (García, Musitu y Veiga,
2006). Herrera et al. (2004) consideran la autoestima como pre-
dictor de la calidad de vida en las personas mayores en base a
una alta autoestima familiar y social y una baja autoestima inte-
lectual, física y emocional. La autoestima también se ve reforzada
por el apoyo social, de manera que mientras más extensa sea la
red de apoyo social, mejor autoestima mantiene la persona mayor
(Fernández y Manrique-Abril, 2010). Los cambios socioeconó-
micos y de salud física asociados a la edad suelen ir asociados a
una disminución en la Autoestima (Orth, Trzesniewski y Robins,
2010); no obstante, una investigación identifica los aspectos po-
sitivos del proceso de envejecimiento y los relaciona con la au-
tonomía y la percepción de salud de los mayores, resultando que
el sentimiento de utilidad, la capacidad de tomar decisiones y
tener aficiones e ilusiones se asocian a una independencia instru-
mental y adecuada autoestima (López et al., 2006). Gozar de una
alta autoestima correlaciona positivamente con la realización de
actividad física (Bergland, Thorsen y Loland, 2010; Choia, Jangb,
Leea y Kima, 2010). 

El deterioro progresivo que implica el envejecimiento ha cen-
trado el interés de estudios que analizan las actitudes que tiene la
sociedad sobre las personas mayores y cómo éstas influyen en la
imagen que los mayores tienen de sí mismos. De manera que
éstos comparten una autoimagen de vejez negativa en la que pre-
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valecen conceptos estereotipados como inutilidad, enfermedad,
deterioro y carga para los demás (Arrieta y Espinosa, 2005; Shaw,
Liang y Krause, 2010; Ulla et al., 2003). La imagen negativa que
se origina en la persona mayor se relaciona con lo que Reig
(2004) denomina patrón cerrado a la vida, donde los hechos, los
cambios y las dificultades son percibidos como amenazas, injus-
ticias y pérdidas irreparables. En el lado opuesto se sitúa el patrón
abierto a la vida, en el que la persona mayor tiende a percibir los
hechos, los cambios y las dificultades de la vida como desafíos a
resolver, como situaciones susceptibles de aprendizaje, como ga-
nancias en descubrimiento y comprensión. 

Desde una perspectiva positiva, los resultados de los estudios
con personas mayores avalan la conclusión de que el autocon-
cepto de las personas mayores no sufre disminuciones con la edad
y que continúa siendo un recurso personal adaptativo, flexible,
dinámico y resistente muy poderoso y valioso para una adapta-
ción satisfactoria y con éxito en la vejez (Fragoeiro, Pestana y
Paul, 2007; Rojas, Toronjo, Rodríguez y Rodríguez, 2006). 

En las últimas décadas el número de personas mayores de 65
años ha sufrido un acusado crecimiento dentro de la población
mundial y especialmente en España (en 2009 la población mayor
de 64 años era del 16.7% y se prevé que en 2060 sea del 24.7%).
No obstante, este aumento de población mayor no correlaciona
con la existencia de estudios específicos de las personas mayores
en la actividad física y deporte. Las personas mayores que prac-
tican actividad física y deporte son todavía escasas en compara-
ción a otros grupos sociales debido a la existencia de
circunstancias adversas, obstáculos o barreras (Campos, Jiménez-
Beatty, González, Martín e Hierro, 2011).

Se ha comprobado que los estudios que relacionan la autoes-
tima con distintas variables psicosociales han sido muy numero-
sos, sin embargo, uno de los aspectos más destacados es el
relacionado con los aspectos físicos (Guillén y Ramírez, 2011).
Estas relaciones han sido bidireccionales: desde aquellas que es-
tablecen relaciones entre la influencia del autoconcepto físico
sobre la realización de actividades físicas y deportivas (Guérin,
Marsh y Famose, 2004; Marsh, Richards, Johnson, Roche y Tre-
mayne, 1994), a las que analizan la influencia de la actividad fí-
sica y deportiva sobre el autoconcepto y la autoestima (Guillén y
Sánchez, 2003; Landers y Arent, 2001; Moreno, Cervelló y Mo-
reno, 2008).

En el ámbito de la actividad física y el deporte se han inten-
tado establecer múltiples relaciones entre las variables implicadas
en la dimensión de la autoestima. Así, Moreno, Moreno y Cerve-
lló (2007) relacionaban la intención de ser físicamente activo y
el autoconcepto físico; Pedersen y Seidman (2004) relacionaban
el tiempo dedicado al ejercicio físico con el grado de autoestima;
Alcántara, Ureña y Garcés de los Fayos (2002) evidencian cien-
tíficamente que el ejercicio físico mejora la sintomatología, la
condición física y la calidad de vida en diferentes tipos de pobla-
ción; o Rodríguez, Wigfield y Eccles (2003) que relacionaron el
impacto que tiene sobre la autoestima las valoraciones realizadas
sobre el deporte o la actividad física.

Las principales aportaciones del presente estudio son, por un
lado, investigar sobre la autoestima en función de la realización
de actividades físicas en la población mayor en contraste con
aquellas personas que mantienen un estilo de vida sedentario. Por
otro lado, el trabajo se centra en personas mayores de 65 años,
mientras que la mayoría de los trabajos sobre autoestima y acti-
vidad física se ha realizado con población joven o adolescente
(Asci, 2003). Una tercera aportación se refiere al empleo del

Cuestionario de Autoestima personal de Rosenberg, poco emple-
ado en el ámbito de la Psicología del Deporte y sí en otras áreas
como la medicina y la psicología (Bektas y Ozturk, 2008; Mout-
tapa, Weiss y Hermann, 2009).

El objetivo general de este estudio ha sido analizar de forma
descriptiva las diferencias en la autoestima personal percibida
entre personas mayores activas físicamente y sedentarias. Para
ello, se parte de una doble hipótesis donde, por un lado, se con-
sidera que los mayores que realizan actividad física perciben una
mejor autoestima personal, y por otro, que aquellas personas que
son sedentarias perciben menor grado y peor autoestima personal. 

Método

Participantes

El estudio se ha realizado con una muestra compuesta por 184
personas mayores de 65 años, 92 de ellas pertenecen a programas
de actividad física y deporte adscritos a diferentes programas de
salud y calidad de vida impartidos en centros de día de zonas ur-
banas, y las otras 92 son personas mayores que no desarrollan ac-
tividad físico-deportiva alguna llevando un estilo de vida
sedentario. Asimismo, el tamaño muestral resulta de aplicar el
Sotam (Manzano, 1996) a la población mayor de Sevilla con un
intervalo de confianza del 95.5% y con un margen de error de
muestreo del ±2.25%. El método de muestreo aplicado ha sido el
aleatorio simple, evitando los posibles efectos del azar sobre los
resultados obtenidos.

En cuanto a los datos sociodemográficos el 62.3% son muje-
res y el 37,7% hombres, respecto a la edad, el 72.1% tenían entre
65 y 74 años y el 27.9% gozaban de 75 o más años. Respecto al
estado civil más de la mitad de los mayores andaluces que asisten
a programas de salud y calidad de vida afirman estar casados
(56.6%); seguidos de viudos (23.5%); solteros (12%); divorciados
(6,8%) y parejas de hecho (1.1%). Los participantes acceden a
estos programas con estudios secundarios o bachiller superior y/o
formación profesional (32.5%) y en diplomaturas (20.9%), mien-
tras que el 12.6% es licenciado. Respecto de la práctica semanal
de actividad física y deportiva, el 50% realiza alguna actividad
dos o más veces semanalmente y el otro 50% no realiza actividad
física alguna.

Instrumento

Se ha empleado la Escala de Autoestima Personal de Rosen-
berg (1965) que mide la percepción subjetiva de autoestima, ac-
titud hacia uno mismo y hacia los demás. Está compuesto por 10
ítems que puntúan de uno a cuatro, siendo la autoestima mejor
evaluada cuanto más se acerca a uno. En estudios realizados con
muestras similares al de este estudio la fiabilidad ha sido de .79
(Fernández, 2002). Aunque se ha aplicado el instrumento original
por adecuarse a los objetivos de investigación, éste se ha sometido
a una prueba de validez de contenido, siendo validado por cinco
investigadores externos al equipo de trabajo. Todos los partici-
pantes comprendieron los ítems y los valores de respuesta aso-
ciados. El índice de fiabilidad interna para el instrumento ha sido
de un Alpha de Cronbach de α = .892.

Procedimiento

Un investigador, entrenado previamente sobre la administra-
ción del cuestionario, aplicó el instrumento de Autoestima Per-
sonal de Rosenberg a los participantes del estudio. Estuvo
presente durante toda la aplicación para ayudar y verificar la co-
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Referente a las dos siguientes hipótesis sobre la realización
de actividad física y su relación con la autoestima de los mayores
activos y sedentarios; en primer lugar, se plantea que existe una
correlación positiva entre la realización de actividad física y la
autoestima que poseen. Para comprobar esta hipótesis se ha rea-

lizado una correlación de Pearson bilateral, dándose una correla-
ción positiva y significativa donde (r = .015; p < .05); de manera
que, aquellos mayores que gozan de una mejor autoestima per-
sonal, son aquellos que realizan actividad físico-deportiva fre-
cuentemente, y viceversa (Tabla 2).
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rrecta cumplimentación del cuestionario. Considerando la edad
de los mayores se intentó crear en todo momento un clima de con-
fianza, haciendo referencia al carácter confidencial de las res-
puestas, insistiéndoles en que no había respuestas correctas ni
incorrectas, y que lo que importaba era su opinión respecto a lo
preguntado. Se les explicó la importancia de no dejar ninguna
pregunta sin contestar.

Los análisis de datos han sido analizados con el paquete es-
tadístico SPSS 14.0. Para las variables sociodemográficas se re-
alizaron análisis descriptivos de frecuencia y para comparar la
autoestima de las personas mayores activas frente a las sedenta-
rias se obtuvieron los estadísticos descriptivos referidos a la
media, moda, desviación típica y varianza. Igualmente, para ana-
lizar las relaciones entre la autoestima (referente a personas acti-
vas y a personas sedentarias respectivamente) con la realización
de actividad física se llevó a cabo un análisis descriptivo bivaria-
ble a través de la correlación de Pearson que incluye el grado de
significación bilateral.

Resultados

Los resultados muestran que el mayor que es activo física-
mente por realizar dos o más actividades semanalmente de forma

regular y con una dedicación mínima de dos horas, muestra de-
sacuerdo en relación con la inclinación a pensar que en conjunto
es un fracaso (=3.41), con que a veces se pueda sentir realmente
inútil (=3.13) o que no sirve para nada (=3.33). La persona mayor
tiende a mostrar desacuerdo a la hora de afirmar no tener muchos
motivos para enorgullecerse (=2.65), y de sentir más respeto por
sí mismo (=2.55). Los mayores muestran desacuerdo en pensar
que son personas dignas de estima, al menos en igual medida que
los demás (=1.42); creen tener varias cualidades buenas (=1.59);
creen tímidamente que pueden hacer las cosas tan bien como la
mayoría de la gente (=1.70); con lo cual, asumen una actitud po-
sitiva hacia sí mismos (=1.75) y manifiestan un estado de satis-
facción consigo mismo en general (=1.74). 

Las personas mayores que manifiestan llevar una vida seden-
taria muestran valores entre dos y tres en las respuestas sobre su
percepción de autoestima personal. De manera que, opinan en de-
sacuerdo en cuanto a que son personas dignas de estima (=3.17),
que tienen cualidades buenas (=3.03), que tienen muchos motivos
para enorgullecerse y que, en general, estén satisfechos consigo
mismo (=3.01). En cambio, los mayores que no realizan activi-
dades físicas en su vida diaria están de acuerdo en su mayoría en
el deseo de sentir más respeto por sí mismo (=1.87) y a veces se
sienten inútiles (=1.98) (Tabla 1).

Personas Activas Personas Sedentarias

N M Moda DE V M Moda DE V

Creo que soy una persona digna de estima, 92 1.42 1 .587 .345 3.17 1 .377 .142
al menos en igual medida que los demás
Creo tener varias cualidades buenas 92 1.59 2 .563 .317 3.03 1 .181 .033
Me inclino a pensar que en conjunto soy un fracaso 92 3.41 4 .788 .621 2.03 1 .177 .031
Puedo hacer las cosas tan bien como la mayoría de la gente 92 1.70 2 .661 .437 2.11 2 .768 .590
Creo que no tengo muchos motivos para enorgullecerme 92 2.65 3 .979 .958 3.02 2 .743 .552
Asumo una actitud positiva hacia mí mismo 92 1.75 2 .689 .474 2.91 2 .688 .473
En general, estoy satisfecho conmigo mismo 92 1.74 2 .635 .403 3.01 2. .682 .465
Desearía sentir más respeto por mí mismo 92 2.55 2 .937. .877 1.87 2 .662 .438
A veces me siento realmente inútil 92 3.13 4 1.835 3.367 1.98 2. .636 .405
A veces pienso que no sirvo para nada 92 3.33 4 .837 .700 1.78 2 .662 .439

Tabla 1. Autoestima personal en personas mayores.

Realización de actividad física

Autoestima Personal Activa Correlación de Pearson .015(*)
Sig. (bilateral) .021

N 92
* La correlación es significativa al nivel .05 (bilateral).

Tabla 2. Realización de actividad física y autoestima en personas mayores activas.
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Discusión

Los resultados más destacables obtenidos en el presente es-
tudio hacen referencia a que los mayores que consideran tener
una mejor autoestima personal, son aquellos que realizan activi-
dades físicas frecuentemente.

La autoestima manifestada por las personas participantes
puede contextualizarse desde uno de los postulados de la teoría
de la Identidad Social, según el cual las personas están motivadas
por mantener y proyectar un sí-mismo coherente y positivo, que
lo consiguen a través de los grupos sociales a los que pertenecen
(Pérez y Smith, 2008). Desde la teoría de la Autocategorización
del Yo, el nivel subordinado basado en las diferencias entre cada
persona y el resto de los miembros que forman parte de un grupo,
se corresponde con el nivel ocupado por los mayores que asisten
a los programas de mejora de salud y calidad de vida de los cen-
tros de día, estableciéndose diferencias entre los usuarios que for-
man parte de un mismo grupo (Rodríguez et al., 2005).

Los resultados obtenidos en el presente estudio, contradicen
algunas de las conclusiones extraídas por Ramos de Oliveira y
Páez (2007) quienes afirman que los estudios sobre autoestima
consideran que ésta disminuye durante la vejez. Igualmente, el
autopercibirse con baja autoestima y bajo bienestar conlleva una
mayor dependencia funcional por parte de la persona mayor (Bár-
cena, Iglesias, Galán y Abella, 2009; Dorantes, Ávila, Mejía y
Gutiérrez, 2007). 

A la luz de los resultados obtenidos se comprueba que la au-
toestima de las personas mayores no tiene porqué sufrir disminu-
ciones con la edad, lo que les permite adaptarse de forma más
satisfactoria y con éxito al proceso de envejecer como demuestran
los estudios de Fragoeiro, Pestana y Paul (2007) y Rojas, Toronjo,
Rodríguez y Rodríguez (2006). Asimismo, la persona mayor que
realiza actividades físicas de forma frecuente muestra un patrón
abierto a la vida a la hora de afrontar la vejez, creyéndose valiosa

y capaz, sintiéndose bien consigo misma y con los demás (Reig,
2004).

Los datos obtenidos confirman en parte los destacados por
Sonstroem (1998), referidos a que los participantes que se perci-
ben con actitudes físicas favorables tienen un mejor autoconcepto
que el resto de personas que no la perciben como tal. Igualmente,
una persona que percibe su habilidad como alta, mantendrá una
actitud más positiva hacia esa actividad y se sentirá más motivada
a realizarla (Piéron, 1998).

Las hipótesis sobre autoestima propuestas quedan confirma-
das, de modo que las personas mayores que realizan actividad fí-
sico-deportiva manifiestan una adecuada autoestima personal, lo
que se relaciona positivamente con una mayor frecuencia de
apoyo social recibido y un adecuado bienestar psicológico.

Pese haberse comprobado ambas hipótesis, esta investigación
no está exenta de limitaciones. Por un lado, sería interesante am-
pliar el cuestionario empleado sobre Autoestima personal apli-
cando otros como el de Autoestima colectiva de Luhtanen y
Crocker (1992) que evalúa la dimensión colectiva del constructo,
y así profundizar en el análisis del carácter grupal que tiene la re-
alización de cualquier actividad física. Por otro lado, es impor-
tante considerar el aumento de la muestra en futuras
investigaciones de estas características, debido al aumento de la
curva demográfica en población mayor y así posibilitar estudios
muestras válidas y representativas.

En conclusión, la realización de actividad física por personas
mayores influye positivamente sobre su percepción de autoestima
personal. No obstante, habrá que tener en cuenta que la influencia
de la práctica de actividad físico-deportiva sobre la autoestima
está sobredimensionada como concluyen McAuley et al. (1997,
2000) y Spence, McGannon y Poon (2005). En este sentido, es
fundamental proponer estudios de carácter longitudinal para com-
probar de forma efectiva la influencia de la práctica física fre-
cuente en la mejora de la autoestima personal.
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En segundo lugar, se plantea que existe una correlación ne-
gativa entre la autoestima percibida por personas mayores seden-
tarias y la realización de actividades físicas. Para ello se ha
realizado una correlación bilateral de Pearson, obteniéndose una

correlación negativa y significativa al nivel de .05 (r = -.097; p <
.05). Según este resultado, los mayores que poseen un estilo de
vida sedentario, manifiestan menor grado de autoestima personal
y en sentido negativo (Tabla 3).

Realización de actividad física

Autoestima Personal Activa Correlación de Pearson -.097(*)
Sig. (bilateral) .031

N 92

* La correlación es significativa al nivel .05 (bilateral).

Tabla 3. Realización de actividad física y autoestima en personas mayores sedentarias.

AUTOESTIMA COMO VARIABLE PSICOSOCIAL PREDICTORA DE LA ACTIVIDAD FÍSICA EN PERSONAS MAYORES

PALABRAS CLAVE: Actividad física, Personas mayores, Intervención psicosocial, Autoestima.

RESUMEN: El propósito del presente estudio es investigar acerca de la relación existente entre la Autoestima manifestada por personas mayores de 65

años y la realización de actividad física. El autoconcepto y la Autoestima aparecen como componentes psicológicos fundamentales de la calidad de vida

durante la adultez mayor y del bienestar personal. La Autoestima ha sido propuesta como un área de intervención para mejorar la calidad de vida en la

población mayor.  La muestra la componen 184 personas mayores, de las que 92 realizan actividad física frecuentemente y otras 92 desarrollan un estilo

de vida sedentario. Se aplicó el cuestionario de Autoestima personal de Rosenberg. Los resultados muestran diferentes niveles de Autoestima entre los

mayores que realizan actividad física y los que no, siendo significativamente más alta en los primeros. Estudios con objetivos similares demuestran y

apoyan la comprobación de la hipótesis de partida que establece la relación positiva entre la Autoestima y la realización de actividad física.
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AUTO-ESTIMA COMO VARIÁVEL PSICOSSOCIAL PREDICTORA DA ACTIVIDADE FÍSICA EM IDOSOS
Palavras-chave: Actividade física, Idosos, Intervenção psicossocial, Auto-estima.
RESUMO: O objectivo do presente estudo é investigar a relação existente entre a Auto-estima manifestada por pessoas com idade superior a 65 anos e
a prática de actividade física. O auto-conceito e a Auto-estima são factores psicológicos fundamentais da qualidade de vida durante a velhice e para o
bem-estar pessoal. A Auto-estima tem sido uma das principais áreas de intervenção para melhorar a qualidade de vida da população idosa. A amostra é
composta por 184 idosos, das quais 92 realizam actividade física frequentemente e outras 92 possuem um estilo de vida sedentário. Foi aplicado o ques-
tionário de Auto-estima Pessoal de Rosenberg. Os resultados mostram diferentes níveis de Auto-estima entre idosos que realizam actividade física e os
que não o fazem, sendo significativamente mais elevada nos primeiros. Estudos com objectivos semelhantes demonstram e suportam a hipótese inicial
que estabelece a relação positiva entre a Auto-estima e a realização de actividade física. 
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