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RESUMEN. El objetivo principal de este estudio ex post facto fue analizar la influen-
cia de las orientaciones de meta y la motivacién autodeterminada en la adquisicién de
motivos de préctica fisico-deportiva relacionados con la salud. Un segundo objetivo fue
estudiar las diferencias en dichas variables segtn el consumo de alcohol y tabaco. Se
emple6 una muestra de 513 practicantes de actividades fisico-deportivas individuales
y colectivas, de edades entre 16 y 58 afios. Se les administré las versiones en espaifiol
de la Escala de las Orientaciones de Meta en el Ejercicio, el Cuestionario de Regula-
cién de la Conducta en el Ejercicio Fisico-2 y el factor fitness/salud de la escala de
Medida de los Motivos para la Actividad Fisica-Revisada. Los resultados revelaron que
la orientacién a la tarea y la motivaciéon autodeterminada predecian positiva y
significativamente los motivos de salud, mientras que la orientacion al ego lo hacia de
forma negativa. Ademas, los sujetos que consumian alcohol estaban mds orientados al
ego que los que no consumian, mientras que éstos reflejaban mayor motivaciéon
autodeterminada. Los practicantes que no fumaban estaban mds orientados al ego y a
la tarea que los que fumaban.
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ABSTRACT. The main objective of this ex post facto study was to analyze the influence
of goal orientations and self-determined motivation in the acquisition of motives for
physical-sport practice related with health. A second objective was to study the differences
in these variables depending on the consumption of alcohol and tobacco. A sample of
513 practitioners of individual and collective physical-sport activities, ranging in age
from 16 to 58, was used. They were given Spanish versions of the Goal Orientation in
Exercise Scale (GOES), the Behavioural Regulation in Exercise Questionnaire-2 (BREQ-
2) and the fitness/health factor of the Motives for Physical Activity Measure-Revised
(MPAM-R). The results revealed that task orientation and self-determined motivation
positively and significantly predicted health motives, while ego orientation predicted it
in a negative way. Also, people who consumed alcohol were more ego-oriented than
those who didn’t, while these ones reflected higher self-determined motivation. The
practitioners who didn’t smoke were more ego and task-oriented than those who smoked.

KEYWORDS. Health. Motivation. Physical activity. Ex post facto study.

La préctica de actividad fisico-deportiva moderada posee unos efectos positivos
sobre la salud innegables tanto a nivel fisico como psicolégico (American College of
Sports Medicine, 2000; Jiménez, Martinez, Miré y Sdnchez, 2008; Moreno, Cervell6 y
Moreno, 2008), entre los que podemos destacar la mejora cardiovascular y respiratoria,
el control del peso corporal, la reduccién del estrés, la mayor capacidad de concentra-
cién, la mejora de la autoestima y el incremento del bienestar psicolégico. Pero no
podemos olvidar que también tiene una gran importancia como medio de relacién
social. En este sentido, recientemente Edmuns, Ntoumanis y Duda (2007) demostraron
que los sujetos con mayor adherencia a la prictica deportiva revelaban un incremento
de la satisfaccion de la necesidad psicoldgica bdsica de relaciéon con los demds con el
tiempo. Por tanto, la actividad fisica influye positivamente sobre las tres dimensiones
de la salud establecidas por la Organizacién Mundial de la Salud (1960), contribuyendo
a la mejora de la calidad de vida.

Diferentes trabajos (e.g. Edmuns, Ntoumanis y Duda, 2006; Jiménez-Castuera,
Cervell6-Gimeno, Garcia-Calvo, Santos-Rosa e Iglesias-Gallego, 2007) han utilizado la
teoria de las metas de logro (Nicholls, 1989) y la teoria de la autodeterminacién (Deci
y Ryan, 1985, 1991, 2000) para analizar la motivacién hacia la prictica deportiva en
contextos de promocién de la salud. En dicha linea, la teoria de las metas de logro
contribuye al conocimiento de las variables ambientales y disposicionales que influyen
en la adherencia a la préictica fisico-deportiva y la adopcidn de estilos de vida saluda-
bles. Esta teoria considera que la implicacion del sujeto estd influida por la orientacién
de metas que posea (rasgo disposicional) y el clima motivacional que perciba (factor
ambiental). Asi, establece dos tipos de orientaciones de meta; la orientacién a la tarea,
en la que el sujeto tiene como meta la mejora personal de sus capacidades a través del
esfuerzo invertido, y la orientacion al ego, en la que el éxito es percibido cuando supera
a los demds y demuestra que es el mejor. El clima motivacional hace referencia a las
claves de éxito transmitidas de forma implicita o explicita (Ames, 1992) por los otros
significativos (familia, compafieros, monitores, etc.). Segin la teorfa de las metas de
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logro podemos encontrar dos tipos de climas motivacionales, un clima que implique a
la tarea, en el que prime el reconocimiento de la mejora personal y el esfuerzo, y un
clima que implique al ego, en el que el éxito venga definido como consecucién de
mayor habilidad que los demads.

Tratando de aplicar la teorfa de las metas de logro en el estudio de la adopcién de
estilos de vida saludables en estudiantes adolescentes, Balaguer, Castillo, Tomas y
Duda (1997) revelaron que la orientacién a la tarea predecia de forma positiva la
practica deportiva y de forma negativa el consumo de sustancias perjudiciales para la
salud como el alcohol, tabaco y café. La orientacién al ego no resultd ser un factor
predictor de las conductas de salud. Con el mismo objetivo que el estudio anterior,
Jiménez, Cervelld, Garcia Calvo, Santos-Rosa y Del Villar (2006) encontraron que el
clima tarea y la orientacién a la tarea, de forma positiva, y el clima ego y la orientaciéon
al ego, de forma negativa, predecian la valoracion de la educacién fisica por parte de
los alumnos. Esta predecia positivamente la prictica deportiva extraescolar, la cual
predecia negativamente el consumo de drogas. Recientemente, Jiménez-Castuera et al.
(2007) hallaron que la percepcién de un clima tarea en las clases de educacién fisica
predecia positivamente la practica deportiva extraescolar, la cual, a su vez, predecia
positivamente los habitos de descanso, la alimentacién equilibrada y los horarios de
comida estables. En definitiva, estos tres estudios revelan la importancia que pueden
tener la orientacién a la tarea y la percepcion de climas tareas para el fomento de la
practica deportiva y la adopciéon de hdbitos saludables.

En lo que respecta a la teoria de la autodeterminacion, su aplicacién en el dmbito
deportivo ha ido encaminada a desvelar el tipo de motivaciéon que se relaciona con una
mayor practica de actividad fisica y consecuencias mds positivas a nivel cognitivo,
afectivo y conductual (Vallerand y Rousseau, 2001). Esta teoria establece diferentes
tipos de motivacion situados en un continuo de autodeterminacion. Asi, considera que
la motivacién puede surgir de forma mds interna o externa al sujeto, estableciendo
diferentes formas de motivacion: motivacion intrinseca, motivacién extrinseca (regula-
cion identificada, introyectada y externa) y desmotivacién. Cuando un sujeto estd motivado
intrinsecamente practica porque se divierte y disfruta con la actividad fisico-deportiva.
Sin embargo, el origen de su motivacién es mas externo en la motivacién extrinseca,
suponiendo su practica un medio para conseguir algo y no un fin en si misma. Con este
tipo de motivacién, el sujeto puede considerar que la practica de actividad fisica es
importante, aunque no placentera en si misma (regulacion identificada), actuar porque
se siente culpable (regulacion introyectada), o bien simplemente practicar por presiones
externas (regulaciéon externa). Por tdltimo, la desmotivacién se caracteriza porque el
sujeto no tiene intencién de realizar algo, y por tanto, es probable que la actividad sea
desorganizada y acompafiada de sentimientos de frustracion (Ryan y Deci, 2000).

Existen algunos estudios que han aplicado la teoria de la autodeterminacién en
contextos de ejercicio fisico tratando de analizar aspectos relacionados con la preven-
cién de la salud. En esta linea, Wilson, Rodgers, Blanchard y Gessell (2003), con una
muestra de adultos, encontraron que la motivacién mds autodeterminada se relacionaba
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positivamente con la prictica de actividad fisica, las actitudes hacia el ejercicio fisico
y una condicién fisica saludable. Edmuns et al. (2007), utilizando la teoria de la auto-
determinacién como base para analizar pautas de actividad fisica saludable en una
muestra de sujetos con sobrepeso y obesidad, revelaron que las formas de motivacién
mds autodeterminadas predecian positivamente consecuencias adaptativas, como la
adherencia a la practica deportiva prescrita y el bienestar. Los resultados de los trabajos
apuntan la necesidad de desarrollar la motivacién autodeterminada del practicante para
fomentar el compromiso deportivo, consiguiendo beneficios importantes para la salud
(Kilpatrick, Hebert y Jacobsen, 2002).

En la linea de contribuir a un mayor conocimiento de los agentes relacionados con
la adherencia a la prictica de actividad fisica y la adopcidn de estilos de vida saluda-
bles, este estudio ex post facto (Montero y Leén, 2007; Ramos-Alvarez, Valdés-Conroy
y Catena, 2006) pretende utilizar la teoria de las metas de logro y la teoria de la
autodeterminacién para analizar los factores que llevan a que las personas practiquen
actividad fisico-deportiva por motivos de salud. Concretamente, se estudiard la influen-
cia de las orientaciones de meta y la motivacién autodeterminada sobre los motivos de
practica fisico-deportiva relacionados con la salud. Como objetivo secundario, y tenien-
do en cuenta que el consumo de alcohol y tabaco se relaciona con variables psicosociales
(Inglés et al., 2007), se pretende analizar las diferencias segin el consumo de alcohol
y tabaco en las orientaciones de meta, la motivacién autodeterminada y los motivos de
salud. Partiendo de los trabajos realizados en contextos de actividad fisica saludable se
hipotetiza que la orientacién a la tarea y la motivacién autodeterminada predecirdn
positivamente los motivos de salud. El consumo de alcohol y tabaco se relacionard de
forma negativa con los factores motivacionales mds positivos para el compromiso
deportivo, la orientacién a la tarea y la motivacién autodeterminada.

Método

Muestra

La muestra estaba compuesta por 513 practicantes de actividades fisico-deportivas
individuales y colectivas (304 hombres y 209 mujeres), de edades comprendidas entre
los 16 y 58 afios (M = 25,90; DT = 9,37). El 17,7% practicaba puntualmente, el 51,7%
practicaba entre 2 y 3 dias a la semana y el 30,6% practicaba mas de 3 dias a la semana.
El 23% practicaba menos de 45 minutos diariamente, el 42,7% practicaba entre 45 y
60 minutos y el 34,3% practicaba mds de 60 minutos. Respecto al consumo de alcohol
y tabaco, el 61,8% de la muestra declaraba consumir alcohol (el 86,1% consumia
alguna vez a la semana, el 12,3% consumia 1 6 2 veces al dia y el 1,6% consumia 3
6 mas veces al dia) y el 23% fumar (el 43,2% fumaba de 1 a 5 cigarrillos diarios, el
28,8% fumaba entre 6 y 10 cigarrillos diarios y el 28% fumaba mds de 10 cigarrillos
diarios).
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Instrumentos

— Escala de las Orientaciones de Meta en el Ejercicio. Se empleé la traduccién al
espafiol (Moreno, Lépez de San Roman, Martinez Galindo, Alonso y Gonzdlez-
Cutre, 2006) de la Goal Orientation in Exercise Scale (GOES) (Kilpatrick,
Bartholomew y Riemer, 2003). Dicha escala, encabezada por la sentencia “Sien-
to mads éxito al realizar ejercicio cuando...”, estd constituida por 10 {tems, cinco
de los cuales miden la orientacién a la tarea (e.g. “Aprendo algo nuevo a base
de practicarlo intensamente”, “Una habilidad que aprendo me hace sentir real-
mente bien”), mientras que los otros cinco miden la orientacién al ego (e.g.
“Soy el mejor”, “Soy el unico que puede realizarlo a una gran intensidad”). Los
participantes contestaron en una escala tipo Likert de 5 puntos, donde 1 corres-
pondia a rotalmente en desacuerdo y 5 a totalmente de acuerdo. La consistencia
interna de la escala en este estudio fue de 0,71 y 0,87 para las subescalas de
tarea y ego respectivamente.

— Cuestionario de Regulacién de la Conducta en el Ejercicio Fisico-2. Se utiliz6
la versiéon en espafiol (Moreno, Cervellé6 y Martinez Camacho, 2007a) del
Behavioural Regulation in Exercise Questionnaire-2 (BREQ-2) de Markland y
Tobin (2004). El cuestionario estd compuesto por 19 items y encabezado por la
sentencia‘““Yo hago ejercicio...”. Mide diferentes formas de motivacién estable-
cidas por la teorfa de la autodeterminacion: desmotivacién (e.g. “Pienso que
hacer ejercicio es una pérdida de tiempo”), regulacion externa (e.g. “Porque los
demds me dicen que debo hacerlo”), regulacién introyectada (e.g. “Porque me
siento culpable cuando no practico”), regulacién identificada (e.g. “Porque para
mi es importante hacer ejercicio regularmente”) y regulacién intrinseca (e.g.
“Porque creo que el ejercicio es divertido”). Utiliza una escala tipo Likert de 5
puntos que va de O (totalmente en desacuerdo) a 4 (totalmente de acuerdo). La
fiabilidad obtenida en este estudio fue de 0,73 para el factor Desmotivacion,
0,70 para Regulacion externa, 0,69 para Regulacion introyectada, 0,74 para
Regulacion identificada y 0,80 para Regulacion intrinseca.

— Para evaluar la motivacién autodeterminada se utiliz6 el Indice de Autodetermi-
nacién (IAD), que se ha mostrado como vélido y fiable en diferentes trabajos
(Ntoumanis, 2005; Sarrazin, Vallerand, Guillet, Pelletier y Cury, 2002) y se
calcula asignando un determinado peso a cada tipo de motivacién segtin su
posicion en el continuo de autodeterminacién: (2 x Regulacidn Intrinseca +
Regulacion Identificada) — ((Regulacion Introyectada + Regulacién Externa) / 2
+ 2 x Desmotivacién) (Vallerand y Rousseau, 2001). En este estudio el IAD
oscil6 entre -4,38 y 12.

— Motivos de fitness/salud para la practica deportiva. Se utiliz6 el factor Fitness/
salud de la escala de Medida de los Motivos para la Actividad Fisica-Revisada
(Motives for Physical Activity Measure-Revised, MPAM-R) (Ryan, Frederick,
Lepes, Rubio y Sheldon, 1997), validada al contexto espafiol por Moreno, Cervelld
y Martinez Camacho (2007b). Dicho factor, encabezado por el enunciado “Realizo
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actividad fisica...”, estd compuesto de un total de cinco items (“Porque quiero
estar en buena forma fisica”, “Porque quiero tener mds energia”, “Porque quiero
mejorar mi aptitud cardiovascular”, “Porque quiero mantener mi fuerza fisica
para vivir de forma saludable” y “Porque quiero mantener mi salud fisica y mi
bienestar”) y revel6 en este estudio un alfa de Cronbach de 0,93. Los items se
responden con una escala tipo Likert de 1 (nada verdadero para mi) a 7 (total-
mente verdadero para mi).

— Consumo de alcohol y tabaco. A los practicantes se les pregunté a través de un
solo item si consumian alcohol y tabaco.

Procedimiento

Se contacté con los responsables de diferentes centros de actividades fisico-depor-
tivas (gimnasios, centros de fitness, piscinas) para informarles del estudio y pedirles su
colaboracion. Tras recibir su apoyo, se comenzé con la recogida de datos. El investi-
gador principal estuvo presente durante la recogida de datos para explicar el procedi-
miento y resolver los posibles problemas. Los participantes tardaron aproximadamente
15 minutos en completar los cuestionarios. A los practicantes menores de edad se les
solicité una autorizacién por escrito de padres o tutores para la participacién en el
estudio. La participacion fue voluntaria y se respetaron todos los procedimientos éticos
para la recogida de datos.

Andlisis de resultados

En primer lugar se calcularon los estadisticos descriptivos, medias y desviaciones
tipicas, y las correlaciones entre las diferentes variables. Para analizar el poder de
prediccion de las orientaciones de meta y la motivacion autodeterminada sobre los
motivos de prictica deportiva relacionados con la salud, se llevé a cabo un andlisis de
regresion lineal. A continuacion se realizaron diversos andlisis de regresion lineal con
las mismas variables dependientes e independientes, diferenciando segiin el consumo
de alcohol y tabaco. Finalmente, se realiz6 un MANOVA para analizar los efectos
principales y de interaccién del consumo de alcohol y tabaco sobre las orientaciones de
meta, la motivacion autodeterminada y los motivos de salud.

Resultados

Estadisticos descriptivos y andlisis de correlacion

En la Tabla 1 se puede observar que los practicantes revelaban una mayor orien-
tacion a la tarea (M = 4,20) que al ego (M = 2,62) y una puntuacién media en moti-
vacion autodeterminada (IAD) y motivos de préctica relacionados con el fitness/salud
de 6,30 y 5,29, respectivamente. El andlisis de correlacion reflejé que los motivos de
salud para la practica deportiva se relacionaban positiva y significativamente con la
orientacién a la tarea (r = 0,23; p < 0,01) y el IAD (r = 0,72; p < 0,01) y de forma
negativa y significativa con la orientacién al ego (r = -0,50; p < 0,01).
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TABLA 1. Media, desviacién tipica y correlaciones de todas las variables.

M DT I 2 3 4
1. Orientacién ego 2,62 122 - 0,17*%% -0,55%* -0,50%*
2. Orientacion tarea 420 0,70 - - 0,24%*  (,23%*
3.IAD 6,30 4,26 - - - 0,72%*
4. Salud 529 1,56 - - - -

#p < 0,01

Andlisis de regresion lineal

Los resultados del andlisis de regresion lineal (véase la Tabla 2) reflejaron que la
orientacion a la tarea (f = 0,12) y el IAD ( = 0,57) predecian de forma positiva los
motivos de fitness/salud, mientras que la orientacién al ego (B = -0,20) lo hacia de
forma negativa, con un total de varianza explicada del 54%. A continuacién se traté de
analizar si las relaciones encontradas en este andlisis de regresién variaban segun el
consumo de alcohol y tabaco. Los resultados mostraron que la orientacién a la tarea y
el IAD, de forma positiva, y la orientacién al ego, de forma negativa, predecian los
motivos de prictica deportiva relacionados con la salud independientemente del consu-
mo de alcohol y tabaco, aunque en los fumadores la relacién entre la orientacion a la
tarea y los motivos de salud no fue significativa.

TABLA 2. Resumen del andlisis de regresion lineal de los motivos de salud
segin la orientacién de metas y la motivacién autodeterminada: diferencias
segin el consumo de alcohol y tabaco.

B SEB B AR’
Total 3,48 0,28 0,54**
Orientacion ego -0,26 0,04 -0,20%*
Orientacion tarea 0,28 0,07 0,12%*
IAD 0,21 0,01 0,57**
No consume alcohol 2,97 0,44 0,65%*
Orientacion ego -0,27 -0,07 -0,18%**
Orientacion tarea 0,25 0,10 0,10*
IAD 0,28 0,02 0,66**
Consume alcohol 3,83 0,36 0,49%**
Orientacion ego -0,24 0,06 -0,20%*
Orientacion tarea 0,23 0,09 0,11*
IAD 0,18 0,01 0,55**
No fuma 2,94 0,33 0,59%**
Orientacion ego -0,23 0,05 -0,18%**
Orientacion tarea 0,34 0,08 0,14%**
IAD 0,23 0,01 0,62%*
Fuma 4,33 0,55 0,39**
Orientacion ego -0,31 0,11 -0,26*
Orientacion tarea 0,24 0,16 0,13
IAD 0,14 0,03 0,41%**

*p <0,05; **p < 0,01
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Andlisis de varianza multivariante (MANOVA)

Para analizar los efectos principales y los efectos de interaccién del consumo de
alcohol y tabaco sobre las orientaciones de meta, la motivacién autodeterminada y los
motivos de salud, se realiz6 un MANOVA (véanse las Tablas 3 y 4). Los resultados
revelaron diferencias significativas segun la variable consumo de alcohol (Wilks” A =
0,98, F 4506 = 2,28; p < 0,05), concretamente en la orientacién al ego (F w500 = 5,80;
p < 0,05) yel IAD (F 509 = 4,81; p < 0,05). Segtn estos resultados, los sujetos que
consumian alcohol estaban mas orientados al ego (M = 2,70) que los que no consumian
(M = 2,50), mientras que los practicantes que no consumian alcohol reflejaban un
mayor indice de autodeterminacién (M = 7,03) que los que consumian (M = 5,85).

También se encontraron diferencias significativas segiin el consumo de tabaco
(Wilks” A = 0,97, F 506 = 3,51; p < 0,01), concretamente en la orientacién al ego (F
w509 = 5,74; p < 0,05) y a la tarea (F . 4,67; p < 0,05). Los resultados mostraron
que los sujetos que no fumaban estaban mas orientados al ego (M = 2,67) y a la tarea
(M = 4,24) que aquellos que si fumaban (M = 2,46 y M = 4,07). No se encontraron
diferencias significativas para los efectos de interaccién de las variables consumo de
alcohol y tabaco.

TABLA 3. Efectos del consumo de alcohol sobre la orientacion de metas,
la motivacién autodeterminada y los motivos de salud.

Consumo de No consume alcohol Consume alcohol
alcohol (n=196) (n=2317)

F M DT M DT
Orientacién ego 5,80% 2,50 1,13 2,70 1,27
Orientacion tarea 1,14 4,17 0,68 4,21 0,71
IAD 4.81% 7,03 3,85 5,85 4,45
Salud 1,02 5,34 1,63 5,26 1,51
Wilks” A 0,98
F Multivariado 2,28*

*p < 0,05

TABLA 4. Efectos del consumo de tabaco sobre la orientacion de metas,
la motivacién autodeterminada y los motivos de salud.

Consumo de No fuma Fuma
tabaco (n =395) (n=118)

F M DT M DT
Orientacién ego 5,74% 2,67 1,23 2,46 1,17
Orientacion tarea 4,67* 4,24 0,68 4,07 0,77
IAD 0,09 6,43 4,32 5,86 4,06
Salud 1,49 5,25 1,60 5,40 1,39
Wilk’s A 0,97
F Multivariado 3,51%*

#p < 0,05; *p < 0,01
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Discusién

Este trabajo ha pretendido profundizar en el estudio de algunos factores motivacionales
que pueden predecir la realizaciéon de practica fisico-deportiva por motivos relaciona-
dos con la mejora de la salud, utilizando como base para su andlisis la orientacién de
metas y la motivaciéon autodeterminada. Los resultados del andlisis de correlacién re-
flejaron que los motivos de salud se relacionaban positivamente con la orientacion a la
tarea y la motivacion autodeterminada, y de forma negativa con la orientacion al ego.
Estos resultados terminaron de confirmarse a través del andlisis de regresion, que se-
falé que los motivos de préctica relacionados con la salud eran predichos por la orien-
tacion a la tarea y la motivacién autodeterminada, de forma positiva, y por la orienta-
cién al ego, de forma negativa, obteniendo un porcentaje de varianza del 54%. Segin
estos resultados una orientacion individual hacia el progreso y mejora personal, acom-
pafiada de la busqueda de diversion en la actividad y teniendo en cuenta la importancia
de la misma, va a llevar a que el sujeto practique teniendo en mente los beneficios de
la actividad fisica sobre su salud, calidad de vida y bienestar. Los resultados de esta
investigacion van en la linea de trabajos previos que hallaron que la orientacion a la
tarea y la motivacién autodeterminada se relacionaban con una mayor adherencia a la
prictica deportiva y pautas de vida saludables (Balaguer et al., 1997; Edmuns et al.,
2007; Jiménez et al., 2006; Wilson et al., 2003).

Sin embargo, tal como indican los resultados, los sujetos centrados en la demos-
tracién de un mayor nivel de habilidad fisico-deportiva que otros (orientacidén ego), no
valorardn los aspectos saludables de la actividad fisica. En este sentido, White y Duda
(1994) revelaron que los sujetos orientados al ego daban mds motivos de participacion
asociados a la competicién y el reconocimiento, mientras que los orientados a la tarea
se centraban en el desarrollo de habilidades y el fitness. Por tanto, serd necesario que
los profesionales de la actividad fisica y del deporte traten de desarrollar en las perso-
nas la orientacién a la tarea y potenciar su motivaciéon autodeterminada para reforzar
los motivos de prictica relacionados con la salud, aspecto primordial sobre todo en la
edad adulta y la vejez. Ademads, tal como se refleja en la encuesta de habitos deportivos
de los espaiioles (Garcia Ferrando, 2006), el 60% de los practicantes realizan actividad
fisica como un modo de compensar la vida sedentaria propia de las sociedades urbanas
y de masas, siendo el principal motivo de préctica.

Un segundo objetivo de este estudio fue analizar las diferencias en las orientacio-
nes de meta, la motivacién autodeterminada, los motivos de salud, y sus relaciones,
segun el consumo de alcohol y tabaco de los practicantes. Los resultados de los dife-
rentes andlisis de regresidon sefialan que la orientacién a la tarea y la motivacién
autodeterminada, positivamente, y la orientacién al ego, de forma negativa, predecian
los motivos de salud independientemente del consumo de alcohol y tabaco. No se
encontraron diferencias significativas en los efectos de interaccién del consumo de
alcohol y tabaco, pero si efectos de cada una de las variables por separado. Los sujetos
que consumian alcohol estaban mads orientados al ego que los que no consumian, mien-
tras que los practicantes que no consumian alcohol reflejaban mayor motivacion
autodeterminada. Asi pues, el consumo de alcohol se relaciona con factores motivacionales
mas negativos para el compromiso deportivo como son la orientacién al ego y la menor
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motivacién autodeterminada. Aunque no se encontraron diferencias significativas en los
motivos de salud, si que existen para dos de sus variables predictoras. Quizd consumir
alcohol pueda mermar la motivacién mas positiva hacia la practica de actividad fisica,
o bien esa motivacioén positiva pueda reducir el consumo de alcohol, aunque son ne-
cesarios mas estudios que profundicen en el andlisis de estas relaciones. Ademads, los
practicantes que no fumaban estaban mas orientados al ego y a la tarea que los que
fumaban. Teniendo en cuenta que una alta orientacién a la tarea puede compensar los
efectos negativos de la orientacion al ego (Spray, Wang, Biddle, Chatzisarantis y Warburton,
2006), los no fumadores presentaban un patrén motivacional mds adaptativo que los
fumadores. En definitiva, el consumo de alcohol y tabaco se relaciona negativamente
con variables motivacionales que predicen positivamente los motivos de salud y que
diferentes estudios previos han relacionado con una mayor adherencia a la préactica
deportiva y estilos de vida saludables.

Resumiendo, este estudio ha tratado de analizar aspectos relacionados con la
motivacién hacia la practica fisico-deportiva saludable, atendiendo también a las dife-
rencias segun el consumo de alcohol y tabaco. Los resultados aportan informacién
interesante para fomentar, mediante el desarrollo de la orientacion a la tarea y la motivacién
autodeterminada, las razones de practica enfocadas al mantenimiento y mejora de la
salud. No obstante, el disefio metodolégico es limitado, puesto que simplemente se
analizan los datos de forma correlacional, y por tanto futuros trabajos deberdn estudiar
cémo la implantacién de programas encaminados al desarrollo de las formas de moti-
vacién mads positivas influyen en la concepcién saludable de la practica fisico-depor-
tiva, en una mayor adherencia, y finalmente en una mejor condicién bio-psico-social
que repercuta positivamente en la calidad de vida. Igualmente serd necesario analizar
mas profundamente las relaciones entre el consumo de alcohol y tabaco y los factores
motivacionales relacionados con la adherencia a la practica fisico-deportiva.
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