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INTRODUCCIO'

Lestat d'anim dels esportistes és objecte habitual d’estudi
en 'ambit de la psicologia, I'entrenament i Ja competicié es-
portives. La importancia del component emocional en aquest
ambit és gran donada la seva influéncia sobre 'autocontrol de
la tasca motora. Autocontrolar adequadament €] cos 1 les se-
ves reaccions és cabdal per assegurar I'¢xit en les accions.

El component emocional pren en I'activitat fisico-esporti-
va un caire pluridimensional. Presdre’] aixi permet un millor
atansament a la realitat de U'esportista i acurar tant la seva va-
loracié com el disseny d’estrategies d’entrenament ade-
quades. Pel que fa al concepte d’“estat”, aquest es refereix a
una descripcié momentania de J'organisme. La persona de
Pesportista, en el decurs de la seva activitat, presenta estats di-
ferents, cada un dels quals és resultat de diversos factors o va-
riables. Es evident que el fet competitiu (que inclou el perio-
de d’entrenament i el periode de competicié propiament di-
ta) n'és una de les més significatives.

Un model reconegut per I'estudi dels estats emocionals és
el de Mc Nair, i cols. (1971), que entén lestat d’anim com
una sintesi de 6 components: Tensi6, Depressié, Vigor, Cole-
ra, Fatiga i Confussi6. Per avaluar I'estat emocional de l'es-
portista varen construir un instrument, la prova POMS,
molt coneguda a Pambit de I'esport d’alta competicié, i so-
vint emprada en gran nimero de disciplines, tant per la in-
vestigacié com per I'entrenament dels esportistes.'* 16 72 Pef
que fa al nostre pais, esmentarem especial contribucié de I'e-
quip psicologic del CAR de Sant Cugat, que adaptd una ver-
si6 del POMS per ser emprada amb esportistes catalans i es-
panyols.* Més recentment un equip format per psicolegs de
diverses institucions ha elaborat una adaptacié espanyola que
nosaltres hem utilitzat com a pauta de referencia.’

Tal com hem esmentat, els estats d’anim dels esportistes
sén el resultat de la interaccié de diversos factors. Coneixe’ls i
controlar-los és un objectiu somniat per tot esportista de
competicié. La recerca sorienta doncs a facilitar-li aquest co-
neixement, per passar després a ensenyar-li formes i habili-
tats de millora. El conjunt de les investigacions intenen apro-
par-se a aquest complex mén de 'entrenament esportiu. En-
tre ells citarem la de Pérez-Recio i cols. (1993) sobre la mo-
notoritzacié amb nadadors. Es parti de la hipétesi de que el
volum d’entrenament influia en la seva modificacié; van tro-

1. Aquest treball ha estat possible mercés al suport de Ja Direccié General
de I'Esport de la Generalitat de Catalunya (ordre 2-12-93, DOGC 1837)
i a la col-laboracié amb la Federacié Catalana d’Esports de Minusvalids
Fisics.
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bar-hi certa relacié, perd van acabar proposant la necessitat
d’incloure en els estudis altres variables com ara la intensitat
o la cirrega de l'entrepament, i alwes esdeveniments que
afecten la preparacié de I'esportista, com ara les compet-
cions, els resultats d’aquestes competicions, o els canvis en
Jentorn personal.

Una variable fonamental a tenir en compte en tot estudi
psicoesportiu és el tipus d’activitat, La técnica POMS sha
emprat en un bon nimero d’especialitats. Per posar-ne al-
guns exemples ben diversos poden esmentar, a més de la na-
tacif ja citada, el ciclisme (Hagberg i altres 1986), el futbol
america (Daus i altres 1986), I'atletisme de fons, maraté*? o

la lluita.®

També s'ha relacionat el component emocional amb as-
pectes de Pentrenament 1 fa prictica esportiva, com ara la re-
percussié d’aquesta en la variabilitat dels estats d’anim.
Aquest és el cas de treballs com els de Power (1996) amb atle-
tes, Dyer i Crouch (1987), exclusivament amb fondistes,
Gutman i cols. (1984) amb patinadors o Berger i Owen
(1983) amb nadadors.?

Pel que fa a la natacid, destacarem els interessants estudis
de Morgan i el seu equip™"” i de Riddick (1994). Aquest dl-
tim va comparar perfils d’estat d’anim de tres grups de dones,
repartides en funcié dels nivells de practica fisico-esportiva
(competicid, recreacié i inactivitat). Les conclusions confir-
men, primer, que les nadadores orientades a la “recreacié”
presenten perfils més estables i menys trastorns emocionals;
segon, que quan les dones estan més orientades a la practica,
augmenten llurs nivells de Vigor; i tercer, que el grup de re-
creacié que practica més varietat d’activitats augmenta més el
nivell de Fatiga mental que la resta de practicants.

El nostre estudi es situa en la linia de] darrer comentat. La
novetat aci és el tipus d’esportistes. Fins ara la recerca psicolo-
gica amb esportistes discapacitats no ha estat gaire abundant,
perd no deixa d’haver-hi dades interessants. El primer que cal
esmentar és I'existéncia d’adapracions de I'escala a la poblacié
discapacitada 1 la seva aplicacié.s1® 12 %% Nosaltres hem op-
tat per utilitzar I'adaptacié de Balaguer i cols. (1994) princi-
palment per dues raons. La primera és que les caracteristiques
personals i sobre tot competitives d’aquests esportistes no sén
gaire diferents a les de la resta, al menys pel que fa a I'tis de
barems especifics. Les dades dels nostres subjectes es poden
contrastar millor amb dades de poblacié espanyola d’espor-
tistes que amb dades de poblacié americana d’esportistes dis-
capacitats. La segona rad és que, donada la poblacié espanyo-
la d’ésportistes discapacitats i lur varietat de perfils impossi-
biliten una adaptacié més acurada de la que seguim com a
model.
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Pel que fa a I'esport adaptat, comencarem per comentar
estudis amb jugadors de basquetbol en cadira, esport que
hem escollit també per la nostra investigacié. Henschen i cols.®
(1992) van analitzar el perfil d’estat d’anim de jugadors d’alt
nivell dels EE.UU. abans dels Jocs Paralimpics de Barcelo-
na’92. Lnica variable diferencial era que uns havien estat se-
leccionats en [Miltima seleccié per participar a I'equip para-
limpic i els aleres no. Els resultats palesen que, en comparacié
amb els no seleccionats, els jugadors seleccionats es van mos-
trar més tranquils i pacifics i menys critics cap a ells mateixos,
i que van presentar nivells més baixos d’inquietut a mesura
que sapropava el periode de la competicié.

També cal esmentar investigacions comparatives entre els
estats d’anim d’esportistes discapacitats i d’esportistes “va-
lids”. Les conclusions sén interessants. Una es refereix al fet
de no. trobar diferéncies importants entre els perfils de pre i
post competicié d’ambdues poblacions. Laltra, referida a la
Teoria de I'lceberg Ideal, que contempla un perfil “ideal” (en
forma d’iceberg) com a predictor de condicions dptimes de
cara a afrontar la tasca competitiva; el factor que fa el “cim” és
el del Vigor, i se suposa que quan més s'apropi I'esportista a
aquest perfil *“ideal” més estard en disposicié d’afrontar la
tasca. Els resultats de 'estudi indiquen que els atletes discapa-
citats s'apropen més al perfil ideal que no pas els atletes no-
discapacitats (Morgan 1978 i 1980).

En una segona investigacié feta amb esportistes en cadira
de rodes Horvar i col-laboradors (1991) van incorporar la va-
riable “sexe” per tornar a comprovar la Teoria de I'lceberg. La
primera conclusié va ser, en paraules dels propis investiga-
dors, que els homes presenten un perfil tipus iceberg més
“dramatic” que les dones. La segona, que en conjunt els es-
portistes d’alt rendiment gaudeixen d’una salut emocional
més ferma que la resta de la poblacié... inclosos els esportis-
tes en cadira de rodes.

Paulsen i cols. (1991) també han comparat els perfils
destar d’anim entre esportistes discapacitats i no-discapaci-
tats, en concret jugadors de basquetbol en cadira. Llurs resul-
tats coincideixen amb els de Horvat: tots dos perfils s'assem-
blen; perd amb una particularitat: els jugadors discapacitats
incrementen de forma significativa el factor “Fatiga” en el test
de post-competici6. Linica diferéncia entre ambdds grups
rau doncs en que la discapacitat obliga a un temps de recupe-
racié més llarg, la qual cosa és una evidéncia coneguda per
aquelles persones que participen en activitats de lesport
adaprat.

En el nostre estudi hem volgut comprovar la influ¢ncia de
la variable tipus d’activitat i de la variable nivell competitiu
en Ja variabilitar dels estats d’anim en esportistes discapaci-
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tats. El tipus d’activitat ve determinat pel tipus de tasca. Hi
ha esports individuals com ara la natacié, on basicament el
rendiment depén molt del propi esportista; per contra, hi ha
esports també individuals com ara el tennis de taula, on 'ac-
cié d’un depén basicament de I'accid del contrincant. Final-
ment, hi ha esports d’equip, on el resultat final a més de de-
pendre de 'accié de I'equip contrari, és el resultat final d’una
interaccié de conjunt. Entenem que el grau de compromis
personal amb la realitzacié de la tasca haurd de condicionar
els canvis en els estats d’anim. Volem saber en quina mesura i
en quins dels factors.

Pel que fa al nivell competitiu, I'exigéncia del tipus de
competicié i del periode de preparacié per a la competicié
hauran d’influenciar la tensié emocional, i reflectir-se per
tant en els perfils. Un dels nostres grups de participants s'es-
tava preparant per participar en els Jocs Paralimpics d’Atlan-
t296. Aquesta variable hauria d’influenciar de manera signi-
ficativament diferent el control dels seus estats d’anim res-
pecte la resta de participants en estudi.

METODE

Subjectes

Per formar part del que anomenem grup de baix rendi-
ment: s'han seleccionat 3 mostres d’esportistes compresos en-
tre els nivells d’iniciaci6, tecnificacié i competicions regio-

nals. Els participants en les mostres sén:

* Grup n° 1: 14 jugadors de tennis de taula (3 dones i 11 ho-
mes)

* Grup n° 2: 13 jugadors de basquetbol (1 dona i 12 homes)

* Grup n° 3: 7 nadadors (3 dones i 4 homes)

En total el grup de baix rendiment el formen 34 perso-
nes.

Igualment sha seleccionat un quart grup d’esportistes
d’alt rendiment:

* Grup n° 4: 25 nedadors de I'equip paralimpic espanyol (11
dones i 14 homes).

Material

A tots se’ls demana de respondre al qiiestionari “Profile of
Mood States” (POMS), en versié adaptada de Balaguer i cols.
(1994) amb poblacié espanyola.

Simultaniament a l'obtencié de les respostes al qiiestiona-
1i es va enregistrar per a cada participant el seu nimero d’ho-
L'ESPORT.
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res d’entrenament dutes a terme durant la setmana anterior a
la realitzacid del control

També semprd un model d’entrevista semiestructurada
per recollir la historia esportiva dels participants.

Procediment

A tos els participants se’ls explicaren els objectius de la re-
cerca i el marc etic de treball. En la primera entrevista, a més
de les dades dels registres, es va procedir a la realitzacié d’ una
entrevista semi-estructurada per recollir dades qualitatives de
llur vida esportiva, que seran emprades en el capitol de dis-
cussid.

Els esportistes dels grups n° 1, 2 i 3 van ser entrevistats 4
cops al llarg de la temporada esportiva, d’aproximadament 5
mesos de termini. Els intervals d’entrevista oscil-laven entre
151 30 dies. En cada entrevista s€’ls van fer els controls d’es-
tat d’anim i d’hores d’entrenament. Es duien a terme en la
propia instal-lacié esportiva, abans de la sessié d’entrena-
ment, i mai menys de 3 dies abans d’'una competicié. En el
decurs de l'estudi es van rebuijar alguns participants per no
adaptar-se a aquestes condicions. A més a més, no s'acceptava
un indicador d’entrenament setmanal igual a 0 hores: quan
aix{ succeia, es duia a terme un nou control.

Pel que fa al grup d’alt rendiment formar pels nadadors pa-
ralimpics, se li van fer tres controls tant d’estat d’anim com de
volum d’entrenament. El primer control es va fer just un mes
abans d’iniciar-se la competicié paralimpica, el primer dia de
l'estada preliminar, en el moment de 'arribada de tots els selec-
cionats. Els altres dos controls es van fer amb un interval de 8
dies.

Les dades obtingudes han estat analitzades a partir de
mitjana, variancia i desviacié tipus, i tot seguit sha fet una
comparacié inter-grups emprant puntuacions Z i una com-

aracié inter-controls mitjancant 'analisi de T de student.
p trols mitjangant |

Resultats

Presentem tot seguit els resultars significatius.

{(A) ANALISI DE PERFILS SEGONS FACTORS I GRUPS DE (BAIX I ALT)
RENDIMENT, A PARTIR DEL PERFIL TIPUS “ICEBERG”.

B FACTOR TENSIO: a tots els controls tots dos grups estan
per sota el nivell dptim.

B FACTOR DEPRESSIO:

— control n° 1: tots dos grups es situen en el nivell dptim

— control n° 2: el grup de baix rendiment, en especial el
de natacié (X = 48.7) es sitda per damunt del nivell op-
APUNTS.
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tim (X = 46.3), mentre que el d’alt rendiment augmen-
td prou la seva mitjana, perd sense depassar el nivell op-
tim (de X=35.6 2 X = 42.0)

— contro} n° 3: destaquen en el grup de baix rendiment
els nadadors i els tenistes, amb un augment important
(fins X = 46.6 i 47.0, respectivament), mentre que els
nadadors d’alt rendiment devallen a un nivell més op-
tim de X = 40.8

M FACTOR VIGOR

~ controls n° 1 i 2: cap dels dos grups (Baix / Alt rendi-
ment assoleix un nivell minim per afrontar el rendi-
ment (X=553iX=53.0iX=53.61iX=55.48, res-
pectivament).

— control n° 3: mentre el grup de baix rendiment es man-
té en una posicié per sota del nivell optim (X = 53.6),
els nedadors d’alt rendiment assoleixen aquest nivell (X
=57.76).

—control n° 4: el grup de baix rendiment es manté per
sota, malgrat un increment (X = 54.72). Els nadadors
de baix rendiment fins i tot davallen (de X = 53.0 en el
3r control a (X=52.16 en el 4t control).

B FACTOR COLERA, FACTOR FATIGA I FACTOR CONFUSSIO
no hi ha dades a comentar

(B) DIFERENCIES INTER-GRUPS, ANALISI DE MITJANES
I VARIANCIES

— Hi ha diferéncia significativa entre els grups 3 (nadadors
baix rendiment) i 4 (nadadors alt rehdiment) en el FAC-
TOR COLERA (o = 0.03, 97% de confianca, Z = 2.17).

— Tendeéncia important en la diferéncia entre els grups 3 i 4
en el factor DEPRESSIO (¢t = 0.1, 90% de confianca, Z
=-1.62).

(C) DIFERENCIES INTER-CONTROLS, ANALISI T D STUDENT

* Control n° 1, diferéncies entre grup (grups n° 1, 2 i 3) baix
rendiment i grup alt rendiment (grup n° 4) :

B volum d’entrenament (hores):
o =0.001
grau confianca = 99.9%
punt. T = -19.487
s Control n° 2, diferéncies entre baix rendiment i alt rendi-
ment:

B FACTOR DEPRESSIO:
o =0.02



grau confianca = 98%
punt T = 2.584

B FACTOR COLERA:
o=0.05
grau confianca = 95%
punt T'=2.150

B FACTOR CONFUSSIO:
a=0.1
grau confian¢a = 90%
punt T =1.990

B Volum d’entrenament (hores):
o =0.001
grau confianga = 99.9%
punt T = -28.391

Control n° 3, diferéncies entre baix rendiment i alt rendi-
ment:

B FACTOR DEPRESSIO:
o=0.1
grau confian¢a = 90%
punt T: 1.774

B FACTOR COLERA:
o =0.02
grau confianca = 98%
punt Tt 2.697

B FACTOR VIGOR:
o=0.1
grau confianca = 90%
punt T: -1.874

M FACTOR CONFUSSIO:
a=0.02
grau confianga = 98%
punt T: 2.488

Diferencies entre [sltim control dels grups baix (n° 1, 2 1
3) / alt rendiment (n° 4):

Bl FACTOR DEPRESSIO:
o =0.01
grau confianca = 99%

punt T: 2.843

B FACTOR COLERA:
o =0.01
grau confianga = 99%
punt T: 3.349

ARUNTS.
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B FACTOR CONFUSSIO:
o =05
grau confian¢a = 95%
punt T: 2.054

* Diferencies entre [sltim control del grup de baix rendi-
ment (grups n° 1, 2 i 3) i primer control del grup d’alt

rendiment (grup n° 4):

B FACTOR DEPRESSIO:
o=0.1
grau confianga = 90%

punt T: 1.775

B Volum d’entrenament (hores):
o =0.001
grau confianca = 99.9%
punt T: -18.49

Discussio

Cal expressar d’antuvi que la terminologia de lescala
POMS no sha d’interpretar segons un significat clinic del
llenguatge, siné en un context esportiu, i valorant que els
nostres participants estan implicats en programes variables
d’entrenament fisico-esportiu.

Landlisi de perfils presenta, en primer lloc, Pescasa
“TENSIO general” (factor T) del conjunt de grups, compa-
rats amb el perfil tipus “iceberg”. Caldra comprovar en el fu-
tur si el factor TENSIO/ANSIETAT té a veure amb aspectes
propis de la personalitat de les persones amb discapacitats fi-
siques. En segon lloc, I'analisi, presenta la relevancia de la
“DEPRESSIQ” (factor D) i del “VIGOR?” (factor V).

Pel que fa a la DEPRESSIO, a mitjans de temporada els
controls (n° 2 i 3) dels esportistes de baix rendiment es situen
en limits superiors de DEPRESSIO, mentre que durant el
periode pre-paraolimpic els nadadors d’alta competicié man-
tenen llur control. Si valorem les dades des de valors absoluts,
es comprova la persisténcia de tipus “DEPRESSIO” en
aquests participants.

Tocant al VIGOR, a mitjans i a finals de temporada
(controls n° 3 i 4) els esportistes de baix rendiment acusen la
manca de motivacié; aixd passa especialment en els nadadors
de baix rendiment. Mentrestant els nadadors d’alt rendiment
controlen bé aquest factor.

Destaquem  significativament en les diferéncies inter-
grups els factors DEPRESSIO (factor D) i COLERA (factor
CL) entre els nadadors de baix 1 alt rendiment. Els nadadors
de baix rendiment pateixen més el sentiment d’hostilitat

MEDICINA DE.L'ESPORT. 1999: 130: (1-18
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(CL, COLERA), mentre que els d‘alt rendiment pateixen el
de depressié i melancolia (D).

Les dades i tendéncies més significatives corresponen a les
diferéncies inter-controls. Recordem que, seguint el periode
cronoldgic de la temporada esportiva, els 4 controls dels
grups de baix rediment s’han fet al llarg de la temporada,
mentre que els 3 controls d’alt rendiment s’han iniciat just al

26 » 7 .
. comengar '“estage” pre-paralimpic, un mes abans de la que-

per a aquest grup és la competicié més important de tot un
quatrieni. Per tant, el darrer control (control n° 4) del grups
de baix rendiment (n° 1, 2 i 3) el podriem situar en el calen-
dari a prop del primer control (control n° 1) del grup d’alt

rendiment (grup n° 4).

Pel que fa a la DEPRESSIO (factor D), la comparacié en-

tre els primers controls no presenta diferéncies significatives.
En el segon control les diferéncies de mitjanes que hem ob-
servat esdevenen significatives. Els esportistes de baix rendi-
ment sén més “depressius”. Aixd crida I'atencié donada la di-
feréncia inter-grup global, en la que si $hi observa que els na-
dadors d’alt rendiment (grup n° 4) han mantingut un td més
“depressiu” com a promig durant el periode pre- paralimpic.

També sobserva a mitjans de temporada un patiment
més intens d’ “hostilitat” interpersonal i de COLERA (CL)
en els nadadors de baix rendiment (grup n° 3), i una tendén-
cia d’aquest grup a la CONFUSSIO i el “desordre” ( factor
CN). Aixd es pot entendre si tenim en compte la inferior es-
tructuracié i motivacié davant els plans d’entrenament. Per
tant , 'element “cognitiu” i 'element més tipicament “emo-
cional”, s¢’ns presenten aqui com les claus per la comprensié
de I'autocontrol emocional global dels esportistes discapaci-
tats. Recordem que al factor D s¢’] defineix en el manual de
la prova POMS com un “sentiment d’inadequacié, d'inutili-
tat, de futilitat davant la lluita per adaptar-se, d’aillament, de
tristor i de culpabilitat” (Pérez i Mari, o.c. pg. 6).

Una tendéncia important és la manifestada en la compa-
raci6 dels tercers controls. En ells cal destacar els factors de
DEPRESSIO i VIGOR, i en especial de forma significativa
els de COLERA i de CONFUSIO, on es manifesten diferén-
cies en ambdds grups. Sembla com si a mesura que es percep
la proximitat d’una fita competitiva, els esportistes alleugeren
el sentiment depressiu i d’hostilitat interpersonal, i es troben
menys desorientats cognitivament; mentre que, tal com seria
d’esperar, veuen augmentar llur energia envers la preparacié
de lactivitat (representada pel factor de VIGOR). Aixo con-
firma els resultats de la investigacié de Riddick (1984): els
nostres nadadors experimenten aquest procés de la mateixa
manera que els seleccionats de basquetball dels EE.UU. es
mostraren més tranquils i menys inquiets a mesura que s'a-
APUNTS.
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proximava la competicié paralimpica (Henschen i cols. ,
1992).

A final de temporada els esportistes de baix rendiment te-
nen més tendéncia a la DEPRESSIO que no pas els nadadors
d’alt rendiment (grup n°® 4) en el seu primer dia d’estage”
pre-paralimpic. Aquesta diferéncia augmenta de forma més
significativa quan els esportistes d’alt rendiment (nadadors
del grup n° 4) es troben a pocs dies de la maxima competicié.
Ara bé, és tot just en aquest moment quan aquests nadadors
demostren ser més capagos de controlar tant llur DEPRES-
SIO com sentiment de COLERA. També és quan demostren
una tendéncia manifesta a la CONFUSIO cogpnitiva.

Crida I'atencié I'impacte de 'alta competicié en els canvis
experimentats pel grup de nedadors d’alt rendiment (grup n°
4) , mentre que lestabilitat en els trets assenyalats és una
constant en la resta de grups (n° 1, 2 i 3). Recordem que els
nadadors estudiats per Riddick (1984) presentaven les matei-
xes caracteristiques.

A més de confirmar resultats anteriors aquestes dades fan
pensar en la importancia dels factors motivacionals de cara al
rendiment com a reductors dels sentiments negatius. En un
programa de participacié esportiva és probable que la simple
“practica” de I'activitat no sigui 'inic element reductor dels
estats descrits.

Hem esmentat en un principi que paral-lelament als con-
trols d’estat d’anim i al volum d’entrenament vem fer un es-
tudi qualitatiu a partir d’una entrevista personal semi-estruc-
turada, d’'una hora aproximada de durada, per establir la pos-
sible relacié entre les motivacions per practicar esport i el ni-
vell de rendiment actual de Pesportista, a més d’intentar de-
tectar els possibles factors que condicionen l'estat d’anim.

Els resultats referents a la motivacié per practicar esport
han demostrat que tots els esportistes d’'un mateix nivell de
rendiment esportiu coincideixen en llurs motivacions. Als
que pertanyen al grup d’alt rendiment (grup n° 4, nadadors)
els motiven principalment les sensacions d’autocontrol, la
sensacié de sﬁperacié en la competicié, les sensacions propia-
ment dites a nivell sensorial de la practica esportiva i la per-
cepcié de tenir una “vida normalitzada’.

Les motivacions per fer esport dels esportistes de baix ren-
diment (grups n° 1, 2 i 3) sén poder establir a partir d'aques-
ta activitat relacions socials i personals, obtenir un estat fisic
que els permeti superar amb menys dificultats les barreres fi-
siques de la vida quotidiana. i la possibilitat de viagar que la
practica esportiva els facilita.

Fent una analisi per nivells ('entrevista permet esbrinar si
el nivell de cada esportista dels grups 1, 2 o 3 és diniciacié,
de tecnificacié, o de rendiment) comprovem que els esportis-

tl-18



tes d’iniciacié esportiva es caracteritzen per identificar la
practica esportiva amb la rehabilitacié fisica. Laltra motivacié
importat d’aquest grup és poder establir relacié amb persones
que comparteixen la seva mateixa problematica.

Hem observat també que els factors més rellevants que
condicionen l'estat d’anim sén els trets de personalitat referits
al locus de control intern o extern. Un altre factor seria les
perdues associades a la disminucié: la perdua d’autonomia
personal associada a la manca d’intimitat que comporta an-
sietat i angoixa, principalment en la primera etapa del trau-
matisme; les perdues d’amics i/o parella que els comporta un
estat de depressid; i la pérdua de treball que els fa sentir més
discapacitats que la propia limitacié fisica.

Un altre aspecte destacable de tots els participants entrevis-
tats és que el seu nivell d’autoestima depén de variables com
ara el fet d’estar en actiu o el de tenir una parella estable. Seria
interessant saber si la poca autoconfianca ve donada per aques-
tes situacions o si la situacié es déna per la poca autoconfianca.

Impressiona quan es constata que a molts dels participants
els resulta molt més dur afrontar les relacions socials que mos-
tren distanciament, sobreproteccié o compasié, que no pas

CTREBALLS ORIGINALS

afrontar la limitacié de la propia perdua fisica. En un futur
caldrd estudiar la incidéncia dels factors motivacionals en la
capacitat per controlar el propi estat, en especial en aquells es-
portistes que s impliquen de forma irregular en la competicié i
Ientrenament, atenent també la varietat d’activitats esportives
que practiquen les persones amb discapacitats.

També ser2 interessant poder ampliar la mostra poblacio-
nal, diferenciant el grup de dones del grup d’homes, aix{ com
també aprofundir en els efectes de les diverses estrategies d’a-
frontament en lautocontrol dels factors que es presenten
com a significatius per 'entrenament psicologic.

Finalment, serd important comprovar la influéncia de
programes d’entrenament psicoldgic per facilitar les estrare-
gies d’autocontrol de les esmentades habilitats, si més no en
esportistes orientats a 'alta competicié. Hem constatat com,
malgrat els efectes positius de I'esdeveniment a curt termini,
que en el nostre cas ha estat la competicié paralimpica de na-
tacié, aquests esportistes mantenen l'estat depressiu potser in-
fluenciats per sentiments relacionats amb l'autoconfianca a
I’hora d’afrontar reptes de grans dimensions, que requereixen
un entrenament psicologic especific.
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