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RESUMEN 

El confinamiento social debido al brote por COVID-19 pudo haber alterado los estados emocionales de las 

personas. El objetivo de este estudio fue evaluar las diferencias en los estados emocionales (EE) positivos y 

negativos de acuerdo con las diferentes formas de involucrarse en la actividad física (AF), con la cantidad de horas 

dedicadas a dicha actividad durante el confinamiento por COVID-19 y con el sexo de los participantes. Se envió a 

los participantes, 360 universitarios (126 hombres y 234 mujeres), una versión en línea de la Escala de Afectos 

Positivos y Negativos (PANAS) y un cuestionario diseñado ex profeso para indagar cómo éstos se involucraban en 

la AF. Mediante un análisis de varianza no paramétrico se evaluaron las diferencias entre los EE positivos y 

negativos en función de la AF realizada, las horas de AF y el sexo de los participantes. En general, se encontró: un 

mayor nivel de EE positivos en quienes realizaban AF antes y durante el confinamiento en comparación con 

quienes no realizaban AF, con un tamaño del efecto mediano (g = 0.768); mayores EE positivos en quienes 

realizaban más de ocho horas por semana de AF en comparación con quienes realizaban de cuatro a seis horas, con 

un tamaño del efecto grande (g = 0.926); y mayores EE positivos en los hombres, con un tamaño del efecto 

mediano (g = 0.402). La práctica constante de AF parece benéfica en el afrontamiento de situaciones aversivas 

como el confinamiento; así, resultaría relevante diseñar programas que permitan a la población realizar AF de 

manera regular. 
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ABSTRACT 

Social confinement due to the COVID-19 outbreak could have altered people's emotional states. The aim of this 

study was to evaluate the differences in positive and negative emotional states (ES) according to different ways of 

engaging in physical activity (PA), with the number of hours dedicated to such activity during confinement by 

COVID-19, and with the sex of the participants. The participants, 360 university students (126 men and 234 

women), were sent an online version of the Scale of Positive and Negative Affects (PANAS) and a questionnaire 

specifically designed to find out how they get involved in PA. Using a non-parametric analysis of variance, the 

differences between the positive and negative ES were evaluated based on the PA performed, the hours of PA and 

the sex of the participants. In general, the following was found: a higher level of positive ES in those who 

performed PA before and during confinement compared to those who did not perform PA, with a medium effect 

size (g = 0.768); greater positive ES in those who performed more than eight hours per week of PA compared to 

those who performed 4 to 6 hours, with a large effect size (g = 0.926); and higher positive ES in men, with a 

medium effect size (g = 0.402). The constant practice of PA seems beneficial in coping with aversive situations 

such as social confinement, so it would be necessary to design relevant programs that allow the population to 

perform PA on a regular basis. 

 

Keywords: Physical activity, mental health, emotional states, confinement, COVID-19. 

 

RESUMO 

O confinamento social devido ao surto de COVID-19 pode ter alterado o estado emocional das pessoas. O objetivo 

deste estudo foi avaliar as diferenças nos estados emocionais (EE) positivos e negativos de acordo com diferentes 

formas de praticar atividade física (AF), com o número de horas dedicadas a tal atividade durante o confinamento 

por COVID-19 e com o sexo dos participantes. Os participantes, 360 estudantes universitários (126 homens e 234 

mulheres), receberam uma versão online da Escala de Afetos Positivos e Negativos (PANAS) e um questionário 

especialmente elaborado para descobrir como eles estavam envolvidos na AF. Usando uma análise de variância não 

paramétrica, as diferenças entre os EE positivos e negativos foram avaliadas com base na AF realizada, nas horas 

de AF e no sexo dos participantes. De uma forma geral, verificou-se o seguinte: maior nível de EE positivo 

naqueles que realizaram AF antes e durante o confinamento face aos que não realizaram AF, com tamanho de 

efeito médio (g=0,768); maior EE positivo naqueles que praticavam AF por mais de oito horas semanais em 

comparação aos que realizavam AF de quatro a seis horas, com tamanho de efeito grande (g=0,926); e maior EE 

positivo em homens, com tamanho de efeito médio (g=0,402). A prática constante de AF parece benéfica no 

enfrentamento de situações aversivas como o confinamento social, por isso seria relevante desenhar programas que 

permitam à população praticar AF de forma regular. 

 

Palavras chave: Atividade física, saúde mental, estados emocionais, confinamento, COVID-19. 

 

 

INTRODUCCIÓN  

En los últimos años las enfermedades respiratorias 

virales han generado fenómenos epidemiológicos 

internacionales. A finales del 2019, surgió en Wuhan, 

China, una nueva cepa del virus causante de la 

influenza: el SARSCOV2. La Organización Mundial 

de la Salud (OMS) llamó COVID-19 a la enfermedad 

causada por dicho virus (Sun et al., 2020), y en enero 

del 2020 declaró a la propagación de esta enfermedad 

como una emergencia internacional de salud (Zhai et 

al., 2020). Desde entonces, se han reportado 

diferentes afectaciones del COVID-19 sobre la salud 

y la respuesta emocional de la población. Al respecto, 

se han registrado respuestas de pánico ante la 

información difundida a través de las redes sociales 

(Ahmad y Murad, 2020); respuestas de miedo (Ornell 

et al., 2020) y de angustia e incertidumbre (Johnson 

et al., 2020) ante el contagio por COVID-19. 

Debido a que la transmisión del SARSCOV-2 ocurre 

de humano a humano principalmente a partir de las 
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micropartículas expelidas al hablar (Chan et al., 

2020; Rothe et al., 2020), la OMS (2020) recomendó 

a la población evitar las reuniones de varias personas 

en espacios cerrados. En este contexto, con la 

finalidad de reducir la tasa de contagio, las 

autoridades en México sugirieron a la población 

confinarse en sus casas y solo salir en casos 

estrictamente necesarios. Bajo esta situación de 

confinamiento social, varios sectores de la población 

realizaron desde sus casas actividades laborales, 

educativas y de entretenimiento, entre otras. Aunque 

el confinamiento fue planteado como una medida de 

preservación de la salud, se ha encontrado que éste 

podría estar relacionado con un incremento en las 

afecciones anímicas en la población (e. g. Paludo et 

al., 2022; Rodríguez-Cayetano et al., 2022). 

Una de dichas afecciones podría estar relacionada 

con los estados emocionales, los cuales se asocian 

con los cambios en el entorno del individuo. La 

restricción de interacciones interpersonales 

presenciales, a causa del confinamiento, constituyó 

un cambio que podría estar relacionado con 

padecimientos como la ansiedad. Al respecto, se ha 

identificado que durante el brote del COVID-19 la 

población manifestó menores niveles de emociones 

positivas y mayores niveles de emociones negativas 

como la ansiedad y la depresión (Canet-Juric et al., 

2020; Zacher y Rudolph, 2020). Esto se ha reportado 

tanto en adultos (Van Rheenen et al., 2020), adultos 

mayores (Callow et al., 2020), como en adolescentes 

y jóvenes (Wang et al., 2020). 

 

La educación durante el confinamiento 

Como consecuencia de las medidas de confinamiento 

para prevenir la propagación del COVID-19 entre la 

población, la educación pasó de una modalidad 

presencial a una virtual o remota (Daniel, 2020). 

Tanto en la educación superior (González et al., 

2020) como en la básica (Cachón-Zagalaz et al., 

2020) se han registrado afectaciones emocionales en 

la población estudiantil; por ejemplo, se ha reportado 

un incremento en los niveles de ansiedad (e. g. 

Íñiguez-Berrozpe et al., 2020), depresión (e. g., 

Ozamiz-Etxebarria et al., 2020; Rodríguez-Hidalgo et 

al., 2020) y estrés (e. g., Marquina, 2020) durante el 

confinamiento.  

 

La actividad física en relación con la regulación de 

los estados emocionales 

En relación con la actividad física, Cheval et al. 

(2020) encontraron que el confinamiento condujo a 

una disminución de dicha práctica. Esta última se 

refiere a los movimientos corporales que implican a 

los músculos esqueléticos que producen un gasto 

energético mayor al existente en reposo (Caspersen et 

al., 1985). Dicha disminución podría deberse a la 

reducción en la necesidad de desplazarse para 

cumplir con las actividades cotidianas y al cierre 

temporal de establecimientos para realizar ejercicio 

físico. 

En estudios previos se ha identificado que la 

actividad física no sólo tiene beneficios para el 

individuo en una dimensión biológica (e. g., Manson 

et al., 1999; Castaneda et al., 2002), sino también en 

una dimensión psicológica, es decir, en la manera 

como el individuo se relaciona con su entorno (e. g., 

Tamminen et al., 2020; Arem et al., 2015) tanto en 

niños y jóvenes (Biddle y Asere, 2011) como en 

adultos mayores (e. g., Hartman et al., 2000; Oliveira 

et al., 2021). 

En el contexto de la dimensión psicológica, el 

individuo experimenta estados emocionales, es decir, 

estados que el individuo aprende a partir de 

situaciones cotidianas en las que tienen lugar dos 

tipos de estímulos: las recompensas, que se refieren a 

eventos del ambiente que el organismo busca; y los 

castigos, que se relacionan con eventos del ambiente 

que el organismo evita (Rolls, 1999). En general, 

dichos estados se dividen en positivos (estado de 

energía alta, plena concentración y compromiso 

placentero) y negativos (estado de angustia y 

compromiso desagradable) (Watson et al., 1988). En 

particular, algunos estudios realizados durante el 

confinamiento por COVID-19 han demostrado que la 

actividad física está relacionada con los estados 

emocionales positivos (e. g. Yang y Kim, 2022). 

Hasta aquí, destacan dos conclusiones preliminares. 

Por un lado, el confinamiento se relaciona con 

algunos estados emocionales negativos (Pietrabissa y 

Simpson, 2020). Y por otro lado, la actividad física 

se relaciona con la regulación emocional. A partir de 

esto, recientemente se han realizado estudios para 

identificar si la actividad física se relaciona con una 

disminución de los estados emocionales negativos 

(como la ansiedad o la depresión) durante la situación 
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específica de confinamiento recomendado tras el 

brote de COVID-19 (e. g. Lemes, et al, 2022; Medina 

y Ródenas, 2022). 

En este contexto, se ha identificado un incremento en 

la cantidad de horas de comportamiento sedentario en 

diferentes regiones del mundo (e. g. Hailey et al., 

2022; Charreire, 2022), y en especial del tiempo que 

las personas pasan frente a una pantalla (Qin et al., 

2020). Alomari et al. (2020) encontraron, en una 

muestra de 1844 adultos en Jordania, que el 41.8% de 

ellos reportó una disminución en la realización de 

deportes, mientras que el 72.3% reportó un 

incremento en el tiempo dedicado a ver la televisión, 

el 82.7% al uso de aparatos electrónicos, y el 81.9% 

al uso de redes sociales. 

El aumento en la cantidad de tiempo de 

comportamiento sedentario se ha relacionado con un 

aumento en los síntomas de ansiedad y depresión 

(Meyer et al., 2020), y con una salud mental más 

pobre en comparación con mediciones previas al 

confinamiento (Cheval et al., 2020). En contraste, se 

ha observado que la actividad física moderada y 

vigorosa se asocia positivamente con niveles más 

altos de bienestar (Jacob et al., 2020). Al respecto, 

Schuch et al. (2020) reportaron que quienes 

realizaban actividad física moderada o vigorosa al 

menos 30 minutos al día, o aquellos que realizaban al 

menos 15 minutos de actividad física vigorosa al día 

tuvieron niveles bajos de depresión, ansiedad y 

síntomas mixtos. Aunque Callow et al. (2020) 

encontraron que los niveles bajos de depresión se 

relacionan más estrechamente con la actividad física 

ligera y vigorosa, que con la actividad física 

moderada. Por el contrario, Reigal et al. (2021) 

encontraron que la percepción de estados de ánimo 

positivos se predice mejor con la actividad física 

moderada que con la vigorosa.  

Aunque se ha identificado que la actividad física se 

relaciona con una disminución de estados 

emocionales negativos, se desconoce si debido al 

confinamiento los jóvenes en México modificaron, 

abandonaron o mantuvieron las condiciones en las 

que realizan actividad física. Una vez identificado lo 

anterior, sería relevante evaluar los estados 

emocionales (positivos y negativos) en cada una de 

las condiciones identificadas acerca de la realización 

de la actividad física. 

Dado que se ha reconocido previamente que la 

práctica de la actividad física podría estar relacionada 

tanto con la experimentación de emociones positivas 

como con la disminución de emociones negativas, El 

objetivo de este estudio fue evaluar las diferencias en 

los estados emocionales positivos y negativos de 

acuerdo con las diferentes formas de involucrarse en 

la actividad física, con la cantidad de horas dedicadas 

a dicha actividad durante el confinamiento por 

COVID-19 y con el sexo de los participantes. 

 

MATERIAL Y MÉTODOS 

Diseño de investigación 

Se realizó un estudio comparativo transversal en el 

que se analizó la variable estados emocionales entre 

los participantes, los cuales fueron agrupados de 

acuerdo con el tipo de actividad física que realizaban 

durante la implementación del estudio (ver Figura 1), 

las horas dedicadas a dicha actividad y el sexo de los 

participantes. 

 

Participantes  

Participaron 360 adultos, 126 hombres y 234 

mujeres, con edades entre los 18 y los 40 años (M = 

21.77; DT = 2.97). En el momento en que se realizó 

el estudio, todos eran alumnos de alguna de las 

siguientes licenciaturas: Psicología, Enfermería o 

Cultura Física y Deportes. Además, los participantes 

eran alumnos de una Universidad privada en México 

y pertenecían a diferentes grados de acuerdo con el 

último semestre concluido al momento del estudio. 

Instrumentos 

Se elaboró un cuestionario ex profeso para evaluar las 

condiciones que se describen a continuación. 

realización de actividad física al momento de 

responder el cuestionario, con las opciones de 

respuesta: sí y no. El tiempo que llevaban 

practicándola, con las opciones de respuesta: 

comencé hace seis meses, comencé hace un año, 

comencé hace dos años, comencé hace más de dos 

años. los posibles cambios en las características de la 

actividad como consecuencia del confinamiento, con 

las opciones de respuesta: realizaba actividad física y 

la abandoné cuando comenzó la contingencia, realizo 

actividad física desde antes y durante la contingencia, 

no realizaba actividad física antes ni la realizo ahora 
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durante la contingencia, comencé a realizar actividad 

física cuando comenzó la contingencia, realizaba 

actividad física y tuve que cambiarla cuando 

comenzó la contingencia. El tipo de actividad física 

realizada, con la opción de respuesta abierta y la 

cantidad de horas que dedicaban a dicha actividad, 

con las opciones de respuesta: de 1 a 2 horas por 

semana, de 2 a 4 horas por semana, de 4 a 6 horas por 

semana, de 6 a 8 horas por semana y más de 8 horas 

por semana. En el mismo cuestionario se les 

preguntaba algunas características como, edad, sexo, 

licenciatura y semestre que cursaban. A partir de esta 

información se conformaron grupos para el análisis 

de los estados emocionales positivos y negativos de 

acuerdo al tipo y cantidad de actividad física y al 

sexo de los participantes.  

Además, se empleó una versión validada y traducida 

al español (Sandín et al., 1999) del Positive and 

Negative Affect Scale (PANAS). Con esta escala, los 

participantes debían evaluar el nivel en que habían 

experimentado estados emocionales positivos y 

negativos en los últimos días previos al estudio. El 

PANAS está compuesto por 20 reactivos de 

autorrespuesta, de los cuales, 10 evalúan estados 

emocionales positivos y los otros 10 estados 

negativos. Cada reactivo debía ser contestado con la 

siguiente escala: 1 nada o casi nada; 2 un poco; 3 

moderadamente; 4 mucho; y 5 muchísimo. De 

manera que el puntaje máximo posible para cada tipo 

de afecto (positivo y negativo) es de 50. 

 

Procedimiento 

Se seleccionó la muestra para el estudio a partir de un 

procedimiento no probabilístico por conveniencia de 

acuerdo con la disponibilidad de los participantes. 

Todos los participantes aceptaron voluntariamente ser 

parte del estudio, y se obtuvo una carta de 

consentimiento informado firmada de manera digital 

en todos los casos. 

Se elaboró un cuestionario digital en el que se le 

pidió a los participantes registrar sus datos generales, 

responder los 20 reactivos que conforman el PANAS 

y registrar las características del tipo y cantidad de 

actividad física que realizaban antes y durante el 

confinamiento. La distribución del instrumento se 

hizo mediante la cuenta de correo institucional de los 

360 estudiantes. El instrumento permaneció 

disponible para ingresar respuestas durante tres 

semanas. Los participantes podían responder el 

cuestionario a cualquier hora del día y desde 

cualquier lugar. Aunque el acceso al instrumento fue 

restringido, se verificó que las respuestas obtenidas 

sólo provinieran de alumnos de las tres carreras 

consideradas para el estudio. Además, se incluyeron 

restricciones en el cuestionario para que los 

participantes sólo pudieran contestarlo una vez.  

Cabe señalar que este estudio se llevó a cabo 

cumpliendo con las Normas de Ética en la 

Investigación en Ciencias del Deporte y del Ejercicio 

(Harriss et al., 2013). Durante todo el proceso de la 

investigación fueron respetados los principios éticos 

de la Declaración de Helsinki (WMA, 2013). 

Además, este estudio fue aprobado por el Comité de 

Ética del Centro Universitario UTEG. 

 

Análisis estadístico 

Se verificó que los registros en la base de datos 

coincidieran con los participantes seleccionados en la 

muestra, esto dado que personas no consideradas para 

el estudio pudieron haber accedido al enlace del 

cuestionario de forma imprevista. Posteriormente, se 

hizo el análisis de los indicadores descriptivos 

(media, desviación estándar, distribución de 

frecuencia, asimetría y curtosis) de las principales 

características de la muestra: edad, sexo, condiciones 

de la práctica de la actividad física y estados 

emocionales positivos y negativos. A partir de lo 

anterior, se determinó que los datos no cumplían con 

los supuestos de una distribución normal, razón por 

la que se emplearon pruebas de estadística no 

paramétrica. 

Se realizó la prueba H de Kruskal-Wallis y la prueba 

post hoc de Games-Howell para comparar los cinco 

grupos que se identificaron de acuerdo con las 

características de la actividad física que realizaban 

(ver Figura 1). Dicha comparación se hizo en relación 

a los estados emocionales positivos y negativos 

reportados por los participantes. Además, se 

analizaron las diferencias en los estados emocionales 

en términos del sexo de los participantes a partir de la 

prueba U de Mann-Whitney. Por último, se analizó la 

relación entre la cantidad de horas dedicadas a la 

actividad física y los estados emocionales positivos y 

negativos. En dicho análisis se empleó la prueba H de 

Kruskal-Wallis y la prueba post hoc Games-Howell 
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para identificar las diferencias entre los grupos. 

Finalmente, para calcular los tamaños del efecto entre 

los grupos donde se encontraron diferencias 

significativas en las tres condiciones (características 

de la actividad física realizada, horas de actividad 

física y sexo) se empleó la prueba g de Hedges con la 

corrección de Hedges. 

 

RESULTADOS 

En la parte superior de la Tabla 1 se muestran las 

características generales de los 360 participantes del 

estudio. Y en la parte inferior, se muestra la 

distribución de los participantes en los cinco grupos 

conformados de acuerdo con la forma en que éstos se 

involucraban en la actividad física.  

 

Tabla 1 

Características de los participantes (n=360). 

Características N % 

Edad   

18-20 132 37% 

21-25 202 56% 

26-30 16 4% 

31-35 7 2% 

36-40 3 1% 

Sexo   

Femenino 234 65% 

Masculino 126 35% 

Forma de involucrarse en la AF   

(G1) No realiza 59 16% 

(G2) Comenzó 82 23% 

(G3) Abandonó 63 18% 

(G4) Cambió 26 7% 

(G5) Mantiene 130 36% 

Nota: AF = Actividad Física; G1 = Grupo 1; G2 = Grupo 

2; G3 = Grupo 3; G4 = Grupo 4; G5 = Grupo 5. 

 

Como se observa, se conformaron cinco grupos: (G1) 

participantes que no realizaban actividad física antes 

ni durante el confinamiento (16%); (G2) participantes 

que comenzaron a realizar actividad física durante el 

confinamiento (23%); (G3) participantes que 

realizaban actividad física y la abandonaron cuando 

comenzó el confinamiento (18%); (G4) participantes 

que realizaban actividad física antes y tuvieron que 

cambiarla por otra cuando comenzó el confinamiento 

(7%); y (G5) participantes que realizan la misma 

actividad física desde antes y durante el 

confinamiento (36%). Esta clasificación se realizó a 

partir de la información reportada por los 

participantes en relación con su forma de 

involucrarse en la actividad física (Ver Figura 1). 

 

Figura 1 

Cinco formas en que los participantes se 

involucraron en la actividad física durante el 

confinamiento. 

 

Nota. G1=Grupo 1; G2=Grupo 2; G3=Grupo 3; G4=Grupo 4; 

G5=Grupo 5. La línea punteada en el primer grupo indica que no 

se realizó actividad física. 

 

En la Tabla 2 se muestran los resultados descriptivos 

de los estados emocionales positivos y negativos 

reportados por los participantes de los cinco grupos 

conformados de acuerdo con la actividad física 

realizada durante el confinamiento. Vale recordar que 

el puntaje máximo posible para cada tipo de afecto 

(positivo y negativo) es de 50. En relación a los 

estados emocionales positivos, destaca que los dos 

grupos con la mediana más baja son los que no 

realizaban actividad física al momento del estudio, ya 

sea que no la realizaban antes de la contingencia (29) 

o que tuvieron que abandonarla (29). Mientras que 

los grupos con la mediana más alta son los que 

realizaban algún tipo de actividad física al momento 

de responder el cuestionario, ya sea: porque se 

mantenían haciendo el mismo tipo de actividad física 

(33.5); porque se mantenían haciendo actividad 

física, aunque tuvieron que cambiarla (32.5); o 

porque comenzaron a realizar algún tipo de actividad 

cuando comenzó la contingencia (31). 

 



Cuadernos de Psicología del Deporte, 23, 3 (septiembre) 

 

 

 
 

Actividad física y estados emocionales durante el confinamiento 

 
 

Tabla 2 

Estados emocionales positivos y negativos en cada 

forma de involucrarse en la actividad física. 

  Positivos Negativos 

Actividad 

física 
N Mdn(Rango) Mdn(Rango) 

No realiza 59 29(25) 22(34) 

Comenzó 82 31(29) 23(27) 

Abandonó 63 29(35) 23(28) 

Cambió 26 32.5(29) 20(29) 

Mantiene 130 33.5(29) 20(38) 

Total 360 31(35) 21(38) 

Nota: N = Número de casos, Mdn=Mediana. 

 

El análisis con la prueba de Kruskal-Wallis realizado 

para los cinco grupos en relación a los estados 

emocionales positivos permitió identificar diferencias 

significativas entre los grupos (p < .001). Además, a 

partir de la prueba post hoc de Games-Howell se 

identificaron diferencias significativas entre el grupo 

que realizaba actividad física antes y durante el 

confinamiento y tres de los cinco grupos en 

particular: el de las personas que no realizan ni 

realizaban actividad física antes del confinamiento (p 

< .001) con un tamaño del efecto mediano (g = 

0.768); el de las personas que comenzaron a realizar 

actividad física (p = .006) con un tamaño del efecto 

mediano (g = 0.480); y el de las personas que 

abandonaron la actividad física (p = .002) con un 

tamaño del efecto mediano (g = 0.634). 

Respecto a los estados emocionales negativos, se 

observa que el grupo con la mediana más alta es el 

que comenzó a realizar actividad física durante el 

confinamiento (23), mientras que los grupos con la 

mediana más baja (20) en estados emocionales 

negativos son los que realizaban actividad física 

desde antes del confinamiento y continúan 

realizándola, ya sea que se mantienen realizando el 

mismo tipo de actividad (G5) o que tuvieron que 

cambiarla por otra (G4). 

A partir de la prueba de Kruskal-Wallis en relación a 

los estados emocionales negativos se muestra que las 

diferencias entre los grupos son significativas (p = 

.003). A partir de una comparación entre grupos se 

observó una diferencia significativa entre el grupo de 

personas que no realizaba actividad física antes ni 

durante el confinamiento (G1) y el de las personas 

que realizaba actividad física antes y durante el 

mismo periodo (G5) (p=.049) con un tamaño del 

efecto mediano (g=0.445). 

 

Tabla 3 

Estados emocionales positivos y negativos en cada 

grupo de acuerdo con las horas de actividad física. 

  Positivos Negativos 

Horas por 

semana N Mdn(Rango) Mdn(Rango) 

1 a 2  26 33(22) 21(20) 

> 2 a 4 19 33(20) 19(26) 

> 4 a 6 39 32(25) 20(27) 

> 6 a 8 25 34(24) 16(30) 

Más de 8 21 40(23) 18(37) 

Total 130 33.5(29) 20(38) 

Nota: N = número de casos, Mdn = Mediana. 

 

Como continuación al análisis del supuesto de que la 

actividad física podría constituir una condición 

relacionada con la experiencia de estados 

emocionales positivos o negativos, se dividió al 

grupo que realizó actividad física antes y durante el 

confinamiento (G5) en subgrupos de acuerdo con la 

cantidad de horas de actividad física realizada por 

semana. En la Tabla 3 se muestran los resultados 

descriptivos de dicho análisis. Como se muestra, en 

relación a los estados emocionales positivos, la 

mediana más alta corresponde al grupo que realiza 

más de ocho horas de actividad física a la semana 

(40), y la más baja corresponde al grupo que realiza 

dicha actividad entre cuatro y seis horas por semana 

(32).  

A partir de un análisis de varianza realizado en este 

mismo grupo (G5) para los estados emocionales 

positivos de acuerdo con la cantidad de horas de 

actividad física realizada por semana, se observó una 

diferencia significativa entre el grupo de personas 

que realiza actividad física de cuatro a seis horas y el 

grupo de personas que la realizan por más de ocho 
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horas a la semana (p = .013) con un tamaño del 

efecto grande (g = 0.926). 

Por otra parte, en los estados emocionales negativos 

se muestra que el grupo con la media más alta (21) es 

el que realiza de 1 a 2 horas por semana de actividad 

física, mientras que el grupo con la media más baja 

fue el que realiza de seis a ocho horas a la semana 

(16). Para el caso de los estados emocionales 

negativos no se encontraron diferencias significativas 

entre los grupos. 

También se observaron algunas diferencias en 

relación al sexo de los participantes. Como se 

muestra en la Tabla 4, la mediana de los estados 

emocionales positivos reportados es menor en el 

grupo femenino (30) que en el grupo masculino (33). 

Las diferencias entre los grupos por sexo resultaron 

significativas en relación a los estados emocionales 

positivos (p < .001) con un tamaño del efecto 

mediano (g = 0.402). En relación a los estados 

emocionales negativos, se observa que la mediana es 

mayor en el sexo femenino (22) que en el masculino 

(20), esta diferencia fue significativa (p < .001) y con 

un tamaño del efecto mediano (g = 0.424). 

 

Tabla 4 

Estados emocionales positivos y negativos por sexo. 

  Positivos Negativos 

Sexo N Mdn(Rango) Mdn(Rango) 

Masculino 126 33(35) 20(35) 

Femenino 234 30(31) 22.5(38) 

Total 360 34(35) 21(38) 

Nota: N = número de casos, Mdn = Mediana. 

 

DISCUSIÓN  

El objetivo de este estudio fue evaluar los estados 

emocionales positivos y negativos entre personas con 

diferentes formas de involucrarse en la actividad 

física durante el confinamiento por el brote de 

COVID-19, la cantidad de horas dedicadas a dicha 

actividad y el sexo de los participantes. Se realizó un 

estudio descriptivo en el que se distribuyó un 

cuestionario para identificar las características de la 

práctica de la actividad física y una versión digital de 

la escala PANAS.  

El cuestionario permitió clasificar a los participantes 

en cinco grupos de acuerdo con la forma de 

involucrarse en la práctica de la actividad física, estos 

son, participantes que: no realizaban actividad física 

antes ni durante el confinamiento; comenzaron a 

realizar actividad física durante el confinamiento; 

realizaban actividad física y la abandonaron cuando 

comenzó el confinamiento; realizaban actividad física 

antes y tuvieron que cambiarla por otra cuando 

comenzó el confinamiento; y que realizaban la misma 

actividad física antes y durante el confinamiento. 

A partir del análisis de las respuestas recabadas con 

el PANAS, se identificó que las personas que no 

realizaban actividad física reportaron mayores niveles 

de estados emocionales negativos y menores niveles 

de estados emocionales positivos en comparación con 

las personas que realizaban actividad física desde 

antes y durante el confinamiento. Esto parece 

relacionarse con lo reportado por Tamminen et al. 

(2020), acerca de que los adultos que realizan menos 

actividad física reportan menor salud mental. 

Aunque previamente se ha reportado que quienes 

realizan actividad física experimentan mayores 

estados emocionales positivos (Qin et al., 2020), en 

el presente estudio se precisa que dicho nivel fue aún 

mayor en el grupo de personas que hacían actividad 

física antes y durante el confinamiento. Esto podría 

indicar que el mayor beneficio de la actividad física 

se obtiene con su práctica constante, más que como 

un tratamiento emergente. En posteriores estudios, 

valdría la pena evaluar si existe un tipo particular de 

actividad física que se relacione de manera más 

estrecha con tales beneficios en comparación con 

otros tipos de actividad física. 

Además del tipo de actividad física, sería relevante 

continuar indagando acerca de la relación entre la 

cantidad de actividad física y los estados 

emocionales. En este contexto, un hallazgo relevante 

de este estudio consiste en que las personas con 

mayores niveles de estados emocionales positivos 

fueron los que reportaron realizar ocho o más horas 

de actividad física por semana, en comparación con 

los que la realizaban de cuatro a seis horas. Lo 

anterior es consistente con resultados similares 

reportados por Callow et al. (2020). Sin embargo, 

una limitación de este estudio fue que no se registró 

la intensidad de la actividad física realizada por los 

participantes (ligera, moderada o vigorosa), 
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información que hubiera sido relevante para un 

análisis más preciso sobre este tema. 

En relación con el sexo de los participantes, los 

resultados de este estudio coinciden con los 

reportados en estudios previos (e. g., García-

Fernández et al., 2020) en los que se han encontrado 

menores síntomas de ansiedad, depresión y actitud 

ante el estrés en hombres que en mujeres durante el 

confinamiento por COVID-19. No obstante, en otros 

estudios (e. g., Rodríguez-Cayetano et al., 2022) no 

se encontraron diferencias significativas entre los 

estados de ánimo de hombres y mujeres con relación 

a la práctica de la actividad física durante el 

confinamiento, razón por la que resulta conveniente 

revisar las condiciones particulares en las que la 

actividad física podría representar beneficios en los 

estados emocionales. 

En estudios previos (e. g., Zacher y Rudolph, 2020) 

se ha reportado un decremento en la satisfacción con 

la vida y los estados emocionales positivos a partir de 

marzo del 2020. Esto parece indicar que el 

confinamiento se relaciona con el incremento en la 

depresión y la ansiedad (e. g., Prieto-Molinari et al., 

2020). Sin embargo, en el presente estudio no es 

posible sostener tal afirmación, dado que sólo se 

analizaron los estados emocionales en la situación de 

confinamiento. Dado lo anterior, sería relevante 

realizar una réplica de este estudio al término del 

confinamiento, pues ello permitiría valorar de una 

manera más adecuada los efectos diferenciales de la 

actividad física sobre los estados emocionales en 

situaciones con y sin confinamiento social. También 

se debe valorar el uso de estrategias de monitoreo 

continuo de los cambios en la dimensión psicológica 

de la población (e. g. Reigal et al., 2020). 

 

CONCLUSIONES  

En conclusión, además de los beneficios de la 

actividad física para la salud (León y Sánchez, 2001), 

dicha actividad podría estar relacionada con 

beneficios en la regulación de los estados 

emocionales. De acuerdo con lo observado en los 

resultados, la práctica de la actividad física constante 

se relaciona con el afrontamiento de una situación 

aversiva (e. g., el confinamiento social) con mayores 

estados emocionales positivos que negativos, dicha 

relación parece mayor cuando la actividad física se 

realiza en una cantidad aproximada a las ocho horas 

por semana. A partir de ello, parece relevante que las 

autoridades diseñen estrategias de salud pública que 

permitan a la población general adherirse a un 

programa de actividad física y adoptar esta práctica 

como un hábito. 

 

APLICACIONES PRÁCTICAS 

La práctica de la actividad física se ha reducido en 

los últimos años a consecuencia de los avances en la 

telecomunicación y el uso de herramientas que 

sustituyen la fuerza humana. Esta condición se vio 

acentuada por el confinamiento sugerido por las 

autoridades tras el brote por el COVID-19. Es 

probable que algunas de las prácticas adoptadas 

durante el confinamiento, como el teletrabajo, la 

teleducación y el uso de dispositivos durante los 

tiempos de ocio, permanezcan en nuestra sociedad. A 

partir de ello, se deben prever las consecuencias de la 

reducción de la actividad física que estos cambios 

conllevan. 

El hecho de que los participantes de este estudio que 

realizaban actividad física antes del confinamiento 

fueran quienes mostraron menores afecciones 

emocionales sugiere la relevancia de la actividad 

física como una práctica que podría auxiliar en la 

solución de los problemas emocionales que han 

aumentado en los últimos años. Previamente se había 

identificado que la actividad física podría ser útil para 

reducir la depresión y la ansiedad. Sin embargo, de 

acuerdo con lo observado en este estudio, parece que 

la práctica constante de la actividad física podría 

ofrecer mayores beneficios que su uso como 

tratamiento remedial. Razón por la que parece 

relevante la promoción de estrategias que favorezcan 

la adherencia a la actividad física, tanto en las 

instituciones educativas como en la población en 

general. 
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