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RESUMEN

Buscando relaciébn entre el estado emocional y el padecimiento de
enfermedades cronicas no trasmisibles en retirados, se estudiaron tres grupos;
25 deportistas de alto rendimiento, una parte de los cuales se mantienen
laborando, 20 retirados sedentarios y 14 que se reincorporaron al trabajo. A
todos se les realizo examen fisico general y de laboratorio para determinar el
padecimiento de enfermedades cronica no trasmisibles. Para calificar el estado
de animo respondieron el test POMS. (Profile of Mood State). Los resultados
fueron llevados a un grafico cuya curva se comparo con la obtenida por Morgan
al estudiar deportistas victoriosos en las competencias y que denomino Perfil
Iceberg considerando esta como expresion de Optimo estado emocional. En el
grafico obtenido con el grupo general de los retirados la curva fue similar al
Iceberg de Morgan, pero el pico en lugar de estar en Vigor se obtuvo en Colera,
siendo altas las cifras también en Depresion, lo que expresa alteraciones en el
estado de animo. Los deportistas retirados tuvieron las cifras mas bajas
siguiéndoles los retirados reincorporados al trabajo. EI numero de retirados
enfermos fue mayor en los dedicados solo a las labores del hogar, siendo la
Hipertension Arterial la enfermedad mas frecuentemente encontrada.

Se puede especular que el perfil obtenido con los resultados llevados al grafico,
corresponden al retirado cubano y que el retorno al trabajo influye en la
disminucién de los valores célera y depresion en la encuesta aplicada. Al
coincidir las alteraciones de la curva del Iceberg con el padecimiento de
Enfermedades Crénicas no Trasmisibles alerta sobre la posibilidad de que la
alteracion del estado de animo pudiera influir como factor de riesgo en el
padecimiento de estas.
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ABSTRACT

Looking for relation between the emotional state and the ailment of chronic
illnesses no transmissible in retirees, It has been studied three groups; 25
highperformance sportsmen, many of them still laboring, 20 sedentary retirees
and 14 that rejoined work. The general physical examination and from
laboratory was accomplish to all of them to determine the ailment of chronic
illnesses no transmissible. In order to qualify the state of mind they answered
the POMS's test. (Profile of Mood State).

Results were reflected in a graphic which curve was compared with Morgan's
graphic which one was obtained when he studied the victorious sportsmen's
profile and he named “lIceberg Profile” regarding it as an expression of optimal
emocional status. In the graphic obtained in retired's general group the curved
was similar to Morgan's Iceberg, but the peak obtained was in Vigor instead
being in Cholera, also being high the depression code, that expresses
alterations in the state of mind. The retired sportsmen had the lowermost
numbers following by the retired reincorporated to work. The number of retired
sick persons was higher in tose devoted only to household activities, being the
hypertension the most frequently found disease.

Its may speculate than the profile obtained with results carried to the graphic,
corresponding to retired Cuban and that return to work influences the decrease
of values of cholera and depression according to the applied opinion poll. When
the alterations of the curve of the Iceberg agree with the ailment of no
transmisible chronic llinesses alerts on the possibility that the alteration of the
state of mind may have influence as a risk factor in the ailment of these.
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INTRODUCCION

La adaptacion del deportista retirado a la vida fuera del deporte, es motivo de
atencion por los investigadores de nuestro centro (1). El retiro de la vida
deportiva puede crear alteraciones en su autoestima y auto concepto
(identidad), ante la perdida de los refuerzos sociales, econdmicos Yy fisiologicos
gue recibia por su participacion activa en el deporte, lo que se traduce en un
estrés mantenido dificil de superar, que pudiera influir en la aparicion y
desarrollo de enfermedades crénicas no transmisibles (2)(3) (4)(5).

Como parte del plan para la atencién al deportista retirado del Instituto Nacional
de Deportes y Recreacion de Cuba (INDER), nuestra institucion, establecio una
consulta para estudiar a todos los que habian pasado a esta condicién, con la
finalidad de conocer su estado de salud. Un analisis del resultado de esta
investigacioén, fue realizado en el 2001 por los Drs. Correa Vidal y Garcia Ucha,
después de examinar a mas de 500 sujetos, encontrando tasas de
enfermedades crénicas no trasmisibles discretamente elevadas con relacion a
la poblacion general (6)(7)., por lo que se decidié en el seguimiento de estos
pacientes, evaluar la esfera psicoldgica de los mismos en el momento en que
acudieron a una consulta de Medicina Interna creada al efecto. Para ello se



empleo un sencillo instrumento, la encuesta que mide el perfil del estado de
animo (Perfil Mood State) POMS., creado por Mc. Nair, Loor y Droppleman en
1971(8), con la finalidad inicial de medir los cambios resultantes en el empleo
de la psicoterapia, y la medicacion psicotropica en enfermos mentales. Este
cuestionario se compone de 65 adjetivos alegéricos al paciente los que debe
aceptar o no, sefialando con una cruz la medida en que considera le afecta, en
una escala con los valores, 0 nada, 1 un poco, 2 moderadamente, 3 bastante, 4
muchisimo, pidiéndose al encuestado que responda segun se sintié la ultima
semana, incluso el dia que concurre a la consulta.

Al procesar la encuesta es posible medir en el paciente los valores de seis
estados de animo o factores., Tension-Ansiedad, Depresion-Melancolia,
Coélera-Hostilidad, Vigor-Actividad, Fatiga-Inercia y Confusién-Perplejidad.
Como puede apreciarse, cinco factores son negativos y uno positivo (Vigor-
Actividad), el que por supuesto predominara en las personas sanas. De
acuerdo a los resultados se trazo una curva a cada uno de ellos y al grupo en
general y se comparo con la curva patron obtenida del estudio de deportistas
elites en etapa de competencias exitosas asi como en estudiantes
universitarios y en una variedad de grupos de personas no afectadas de
enfermedades psiquicas, investigados por Morgan W. P y Col., denominando a
esta curva; Perfil del Iceberg o Perfil Del Campeoén, el cual estaria invertido
frente a cualquier alteracion emocional, lo que fue detectado en deportistas
cuando fueron sometidos a un sobreentrenamiento o después de un fracaso
competitivo o evento que obligara a detener la preparacion fisica. (9).

OBJETIVOS

A. Establecer una opinién sobre el perfil del estado de animo del deportista de
alto rendimiento retirado

B. Apreciar si existe relacidbn entre las variaciones de este perfil con el
padecimiento de enfermedades cronicas no trasmisibles.

MATERIAL Y METODO

Se estudiaron 24 deportistas de alto rendimiento, retirados, de diferentes
edades, sexo y tiempo de retiro, quienes concurrieron a una consulta de
Medicina Interna.

Se realizé a estos un examen fisico general, explorando todos los aparatos y
sistemas, asi como exdmenes de laboratorio. Al concluir la consulta, previo
consentimiento y orientacion, se les pidio contestaran el cuestionario POMS.
Nuestros resultados se procesaron utilizando las estadisticas descriptivas.



RESULTADOS Y DISCUSION

El 61% de los pacientes padecen enfermedades cronicas no trasmisibles y de
estos el 45% son hipertensos, lo que constituye una cifra notable (ver tabla.). El
resto de este 61% padece de otras afecciones distribuidas en una baja cifra, lo
que corrobora lo expuesto en la investigacion realizada por Correa y Garcia
Ucha (6).

Los resultados de la encuesta POMS aplicada indican que la curva que se
obtuvo del grupo estudiado difiere notablemente de los patrones obtenidos en
otros casos, pues aunque muy discretamente, los factores Depresion-
Melancolia y Colera-Hostilidad se van por encima de los rangos de la curva
considerada como normal.

Por otra parte Vigor —Actividad esta discretamente por debajo (Fig. 1). Las
curvas correspondientes al estudio separado de hombres y mujeres del grupo,
son similares pero en la mujer el factor depresion esta mas acentuado y bajo el
factor vigor. (Fig. 2 y 3). Debe tomarse en consideracion lo pequefio de la
muestra.

Al comparar la curva de los grupos de enfermos y sanos, se decidié evaluar a
quienes padecian hipertension arterial por constituir el mayor numero de casos
(ver tabla). Se comprueba que ambas difieren discretamente del patrén normal,
pero en el grupo considerado como sano la curva es mas pronunciada en el
factor Célera-Hostilidad (Fig.5), mientras que en el de los hipertensos este
factor es menor (Fig.4). Como las diferencias entre ellas son poco notables no
podemos relacionar esta alteracion con el padecimiento de enfermedades
cronicas no transmisibles.

No conocemos que este estudio sé realizara antes con deportistas retirados.
Como quiera que se requiere un mayor numero de casos para llegar a
conclusiones con mayor fuerza estadistica, es necesario la ampliacion de la
muestra. Por otra parte, queda la duda de si el comportamiento de la curva
sera similar en retirados no deportistas, 0 que constituye un reto para estos
investigadores.

CONCLUSIONES

Los deportistas retirados estudiados en nuestra consulta presentan una curva
atipica que muestra un discreto aumento de los factores Depresion-Melancolia
y Colera-Hostilidad y una disminucion de Vigor-Actividad, lo que refleja un
trastorno del estado emocional del grupo.

Se puede especular que estos resultados correspondan al patron del
deportista retirado. Este patron de ser corroborado en investigaciones
posteriores con una muestra mas amplia puede constituir un factor de riesgo
para el padecimiento de enfermedades crénicas no transmisibles sobre el que
se pudiera trabajar para normalizarlo.



RECOMENDACIONES

Los resultados obtenidos arrojan una luz determinada sobre el problema de la
transicion del deportista a la vida fuera del deporte y por ello resulta de
importancia profundizar las conclusiones aqui obtenidas.
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ANEXOS
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Gréfico
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Fig. 2 MUJERES ESTUDIADAS
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Grafico 3

Fig.3 HOMBRES ESTUDIADOS
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Gréﬁio 4

Fig.4 RETIRADOS HIPERTENSOS n.11
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Grafico 5
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Fig.5 DEPORTISTAS RETIRADOS SANOS
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Grafico 6

Fig.5 DEPORTISTAS RETIRADOS SANOS
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