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The purpose of this study was to analyze the effects of gender, alcohol 
use, smoking behaviour and the practice of sport on physical self-
concept among Spanish students of physical education. A total of 
1.  008 students (M age = 15.94, M age = 15.94, M SD = 89) participated in the study, and SD = 89) participated in the study, and SD
completed the physical self-concept questionnaire (PSQ). The results 
revealed that physical self-concept was related to gender, alcohol use, 
smoking behaviour and the practice of sport. The best perception of body 
image was found in women who did not smoke and participants (male 
and female) who did not do sport. On the other hand, being male and 
practicing sport predicted general physical self-concept. This study shows 
the relevance of the belief that smoking is associated with good body 
image and that sport is practiced to improve physical appearance.

Key words: Physical self-concept, age, gender, sport, physical education, 
tobacco, alcohol.

RESUMEN ABSTRACT
El pr opósito de este estudio ha sido comprobar la relación del género, 
el consumo de tabaco y alcohol y la práctica físico-deportiva en el 
autoconcepto físico en estudiantes adolescentes españoles de educación 
física. La muestra estuvo compuesta por 1.008 alumnos (M edad = 15.94, M edad = 15.94, M
DT = .89) a los que se les pasó el cuestionario de autoconcepto físico DT = .89) a los que se les pasó el cuestionario de autoconcepto físico DT
(PSQ). Tras distintos análisis de correlación, univariantes, multivariantes 
y de regresión, los resultados revelaron que el autoconcepto físico 
presentaba relaciones con el género, el consumo de tabaco y alcohol y 
la práctica físico-deportiva. La mejor percepción de la imagen corporal 
se observó en las mujeres que no fumaban y los no practicantes de 
actividad físico-deportiva. Por otro lado, el ser varón y practicar deporte 
fue lo que más predecía el autoconcepto físico, entendiendo por este 
la autovaloración física. Como conclusión, este estudio muestra la 
relevancia que tiene el resultado de que la acción de fumar se asocia con 
una buena imagen corporal y que la práctica del deporte se realiza para 
fomentar una  apariencia física más positiva y acorde con los cánones de 
belleza establecidos en nuestra sociedad actual.

Palabras clave: Autoconcepto físico, género, deporte, educación física, 
alcohol, tabaco.
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INTRODUCCIÓN

Numerosas investigaciones han constatado los efectos 
beneficiosos que la práctica de actividad física adecuada, 
regular y controlada posee para la salud y calidad de vida 
(Colbert, Hartman, Tangrea, Pietinen, Virtamo, Taylor et al., 
2002; Shepard, 1995; Teixeira, Sardinha, Going, y Lohman, 
2001). Por tanto, una práctica de actividad física-deportiva 
realizada bajo unos determinados parámetros de frecuen-
cia, intensidad y duración está encuadrada dentro de los 
llamados modelos o estilos de vida saludables. La promo-
ción de la práctica de actividad física y deportiva se ha 
convertido en uno de los objetivos esenciales en la política 
educativa de la mayoría de países desarrollados.

Por otra parte, también es abundante la investiga-
ción que señala los perjuicios para la salud del consumo 
de tabaco y alcohol según autores como Bernaards,  Twisk, 
Van Mechelen, Snel y Kemper (2003), Melnick, Miller, Sabo, 
Farrell y Barnes (2001) y Packa, Massamba, Mabiala, Onian-
gue, Bahanguila, Gnama et al. (2002), asociándose la prác-
tica regular de ejercicio físico a la reducción de conductas 
de consumo de tabaco (Bergamaschi, Morri, Resi, Zanetti, y 
Stampi, 2002; Holmen, Barrett, Clausen, Holemn, y Bjermer, 
2002; Nistal, Prieto, Del Valle, y González, 2003). En este 
sentido, la proliferación en los últimos años del consumo 
de tabaco y alcohol entre los jóvenes ha despertado una 
gran alarma social mostrando diferencias en el consumo del 
primero atendiendo al género y la edad de los adolescentes 
(Mendoza y López Pérez, 2007). Las diferentes investiga-
ciones sobre las conductas sociales de consumo durante 
la adolescencia confirman el aumento paulatino en la ins-
tauración y desarrollo del consumo de substancias tóxicas, 
que se han consolidado progresivamente como hábitos de 
vida en los adolescentes (Tercedor, Martin-Matillas, Chillón, 
Pérez López, Ortega, Warnberg et al., 2007). Esta instau-
ración del hábito tabáquico puede deberse en gran medida 
a la influencia que ejercen los adolescentes como medio 
de inclusión en diferentes grupos  sociales existentes en la 
actualidad (Calleja y Aguilar, 2008).

Es conocido que la práctica de una actividad físi-
ca regular, estable y moderada ayuda a mejorar tanto la 
salud física como la psicológica. En relación a esta última 
dimensión, la idea de cuerpo asociada a la imagen corporal 
y el fuerte arraigo de culto al cuerpo en la actual sociedad, 
ha sido (Smith, Handley y Eldredge, 1998) y está siendo 
(Lau, Cheung, y Ransdell, 2008; Perry et al., 2002) objeto 
de estudio. Ambos aspectos, el cuerpo y la apariencia, se 
reflejan como el predictor más influyente en la autoestima 
(Fox, 1997; Harter, 1993), quedando todas esas dimensio-
nes incluidas en el constructo del autoconcepto físico. 

Basándose en el modelo del autoconcepto multidimen-
sional de Shavelson,  Hubner y Stanton, (1976) y de Fox y 
Corbin (1989) desarrollaron el Perfil de Auto-percepción 
Físico (PSPP) dividiendo el autoconcepto físico en cuatro 
subdominios (la competencia física percibida, la fuerza 
física, la condición física y el atractivo físico, apariencia 
o imagen corporal) junto con un quinto y más general (la 
autoestima). La percepción de la condición física se ha 

manifestado como el predictor más fuerte en la conducta 
del ejercicio físico (Fox y Corbin, 1989; Sonströem, Spe-
liotis, y Fava, 1992) atribuyendo diferentes valores (mejor 
o peor) al aspecto físico destacando la importancia de la 
competencia física percibida. Resaltando a su vez que esta 
afecta a la conducta del ejercicio y a la auto-evaluación 
física del individuo (Harter, 1986) . Los efectos positi-
vos en la autoestima y el autoconcepto físico, también se 
han atribuido a la práctica físico-deportiva (Bruya, 1977; 
McGowan, Jarman, y Pedersen, 1974). 

Respecto al género, numerosos estudios demuestran 
que las mujeres tienen mayor preocupación por su cuer-
po y su imagen (Bane y McAuley, 1998), mostrando que 
estas son más críticas con sus cuerpos y están más preocu-
padas por la apariencia física que los hombres (De Gracía, 
Marcó, y Trujado, 2007; Heunnmann,  Shapiro, Hampton, y 
Mitchell, 1966; Loland, 1998). Del mismo modo, las mujeres 
presentan menores puntuaciones en todos los subdominios 
del autoconcepto físico arriba citados respecto a los varo-
nes (Fox y Corbin, 1989; Hayes, Crocker y Kowalski 1999) y 
también parecen asociar más el atractivo corporal con un 
mejor autoconcepto físico general. Mientras que los hom-
bres se basan más en el deporte y aspectos de fuerza física 
en relación con el ego personal (Asçi, Asçi, y Zorba, 1999; 
Hayes et al., 1999; Moreno, Cervelló, y Moreno, 2008). 

Teniendo en cuenta los resultados obtenidos por estu-
dios previos (Lindwall y Hassmén, 2004; Maïano, Ninot, y 
Bilard, 2004; Moreno y Cervelló, 2005; Moreno et al., 2008) 
en este trabajo se hipotetiza que los chicos presentarán 
un mejor autoconcepto físico que las chicas, mientras que 
aquellos que fuman y beben presentarán un peor autocon-
cepto físico. También se espera encontrar mejores niveles 
de autoconcepto físico en los practicantes de actividades 
físicas deportivas extraescolares. Así pues, el objetivo de 
este estudio ha sido comprobar las relaciones del género, 
el consumo de tabaco y alcohol y la práctica físico-depor-
tiva en el autoconcepto físico en adolescentes en contra-
posición con los estudios realizados por Jiménez, Musitu y 
Murgui (2008) que muestran escasa relación entre estos 
aspectos.

MÉTODO

Participantes

La muestra estuvo compuesta por 1.008 estudiantes de 
Educación Secundaria (442 varones y 566 mujeres), de eda-
des comprendidas entre los 15 y 17 años (M = 15.94, M = 15.94, M DT = DT = DT
0.89). Del total de la muestra, el 39.1% (n = 394) no realiza-
ba ninguna práctica físico-deportiva, mientras que el 60.9% 
(n = 614) sí que practicaba extraescolarmente. 190 sujetos 
consumían tabaco frente a los 818 que no, mientras que el 
50% aproximadamente (n = 506) consumían alcohol frente 
al 50% restante (n = 502) que no lo hacía.
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Instrumentos

Cuestionario de Autoconcepto físico (PSQ). La adaptación 
al español de esta escala (Moreno y Cervelló, 2005) partió 
de la original Physical Self-Perception Profile (PSPP) de Fox Physical Self-Perception Profile (PSPP) de Fox Physical Self-Perception Profile
(1990) y Fox y Corbin (1989). El instrumento estaba com-
puesto por 30 ítems y cinco factores: competencia percibida, 
imagen corporal, condición física, fuerza física y autoesti-
ma. Las respuestas al instrumento estaban expresadas en 
una escala tipo Lickert, en la que 1 corresponde a totalmen-
te en desacuerdo y el 4 a te en desacuerdo y el 4 a te en desacuerdo totalmente de acuerdo. En nuestro 
estudio los valores “alfas” de Cronbach obtenidos fueron de 
0.68 para la fuerza, 0.76 para la competencia percibida, 0.87 
para la condición física, 0.81 para la imagen corporal y 0.77 
para la autoestima. El factor fuerza física mostró un valor 
alfa inferior al recomendado 0.80 (Nunnally, 1978), pero 
según Hair et al. (1998), la validez interna observada puede 
ser marginalmente aceptada al estar compuesto por pocos 
ítems. 

Práctica físico-deportiva extraescolar, consumo de alco-
hol y tabaco. A los practicantes se les preguntó a través de 
un solo ítem si practicaban deporte y si consumían alcohol y 
tabaco, de forma que únicamente existían dos posibilidades 
de respuesta “sí/no”. A los practicantes se les preguntó a tra-
vés de dos ítems si practicaban deporte existiendo dos posi-
bilidades de respuesta “no/sí” especificando en caso positivo 
“¿qué deporte practicas?”, “¿Cuánto tiempo practicas diaria-
mente?”  expresado en minutos, mente?”  expresado en minutos, mente?” “¿Cuántos días practicas?”
relacionando las respuestas 1 “puntualmente”, 2 “dos o tres 
días a la semana” y 3 días a la semana” y 3 días a la semana” “más de tres días a la semana”. Conti-
nuando con la última pregunta al respecto “¿Cuánto tiem-
po llevas practicando?” con opciones de respuesta múltiple 
como 1 “menos de un año”, 2 “entre uno y tres años” y 3 “entre uno y tres años” y 3 “entre uno y tres años” “más 
de tres años”. Para el consumo de alcohol se respondía con 
dos posibilidades 1 “no” y 2 “no” y 2 “no” “si” especificando esta opción “si” especificando esta opción “si”
“¿Cuántas copas?” con posibles respuestas como 1 “¿Cuántas copas?” con posibles respuestas como 1 “¿Cuántas copas?” “Alguna 
en la semana”, 2 “una o dos al día” y 3 “una o dos al día” y 3 “una o dos al día” “tres o más al día”. Por 
último el consumo de tabaco viene medido por la pregunta 
“¿fumas?” con opción de respuesta “no” y “no” y “no” “sí” matizando en “sí” matizando en “sí”
este caso “¿Cuántos cigarrillos?” donde 1 equivale a “¿Cuántos cigarrillos?” donde 1 equivale a “¿Cuántos cigarrillos?” “de cero 
a cinco al día”, 2 “de cinco a diez al día” y 3 “de cinco a diez al día” y 3 “de cinco a diez al día” “más de diez al 
día”.

Procedimiento

Se llevó a cabo una selección de centros atendiendo a 
un muestreo aleatorio por conglomerados (Azorín y Sánchez-
Crespo, 1986). La cumplimentación del cuestionario se rea-
lizó en el aula de educación física, no estando presente el 
profesor pero sí el investigador principal con el fin de solven-
tar toda duda que pudiera surgir en la comprensión tanto de 
los ítems que componían el cuestionario como de las instruc-
ciones establecidas al inicio de la administración del mismo. 
Las instrucciones establecidas previas a la cumplimentación 
del cuestionario hicieron referencia al objetivo general del 
estudio, con el fin de que mostraran mayor interés en la 
mecánica de rellenado del mismo. Del mismo modo, se acla-
raron algunos términos que pudieran resultar confusos y se 

les animó para que lo rellenaran de la manera más sincera 
posible haciendo hincapié en el anonimato de los mismos. 
Por ser menores de edad se solicitó una autorización pater-
na para su participación en el estudio. En todos los casos se 
indicó que la participación en la investigación era voluntaria. 
El tiempo requerido para la cumplimentación del cuestiona-
rio fue de 10-15 minutos en función del número de alumnos 
y la agilidad de la clase.

Análisis de datos

Se ha realizado un análisis descriptivo de las variables 
utilizadas en el estudio. Para analizar la consistencia inter-
na del instrumento utilizado en la investigación se utilizó el 
coeficiente alfa de Cronbach. Las relaciones entre variables 
se exploraron utilizando correlaciones bivariadas de Pear-
son, mientras que las diferencias en autoconcepto físico 
relativas al género, consumo de alcohol y tabaco, y práctica 
físico-deportiva extraescolar fueron obtenidas utilizando un 
MANOVA. Por último, para comprobar el poder de predicción 
del género, consumo de tabaco y alcohol y práctica físico-
deportiva extraescolar en el autoconcepto físico se utilizó un 
análisis de regresión lineal. Se utilizó el programa SPSS en su 
versión 15.0 para el análisis de los datos.

RESULTADOS

Medias, desviaciones típicas y análisis de 
correlación

Para la globalidad de la muestra, respecto a la relación 
de las medias se observó que el mayor valor correspondió al 
factor autoestima, seguida de la condición física, continuan-
do con la competencia física y fuerza y por último, la ima-
gen corporal. En relación a la correlación de los factores del 
autoconcepto físico, todos se correlacionaban positiva y sig-
nificativamente con todos, exceptuando la dimensión imagen 
corporal que lo hacía de forma negativa (Tabla 1).

En relación a la dirección de las correlaciones respecto 
al género (Tabla 4), se encontraron correlaciones en todas 
las dimensiones, siendo los chicos quienes tenían una mayor 
autopercepción en todos los subdominios frente a las chicas 
de manera que los chicos puntuaron más alto en las dimen-
siones condición física, competencia percibida y fuerza, 
mientras que las chicas lo realizaron en la dimensión imagen 
corporal. Con respecto a la conducta de consumo de taba-
co se han obtenido correlaciones significativas, aunque muy 
bajas, en los factores condición física, imagen corporal, com-
petencia percibida y fuerza. Para la variante práctica depor-
tiva se han encontrado correlaciones significativas a favor 
de los que practicaban, en las dimensiones condición física, 
competencia percibida, fuerza y autoestima, mientras que los 
que no practicaban lo han hecho en el factor imagen corpo-
ral, aunque con una correlación muy baja. No se han encon-
trado correlaciones entre la conducta de consumo de alcohol 
y el autoconcepto físico.
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Tabla 1
Media, Desviación Estándar, Coeficiente Alfa y Correlaciones 

de Todas las Variables.

** p < .001p < .001p

Relaciones principales y relaciones de interacción del 
género, consumo de tabaco y alcohol y la práctica 
físico-deportiva sobre el autoconcepto físico

Se realizó un análisis multivariante (Tablas 2 y 3) donde 
se consideraron como variables independientes el género, 
consumo de tabaco y alcohol y práctica físico-deportiva 
extraescolar y como variables dependientes la condición físi-
ca, imagen corporal, competencia percibida, fuerza y autoes-
tima. El resultado de los contrastes multivariados mostró 
una relación de interacción entre el consumo de alcohol y la 
práctica deportiva confirmando que los consumidores recha-
zaban la práctica de actividad físico-deportiva alegando su 
buena forma física sin necesidad de practicar  (Lambda de 
Wilks = .98, F(5, 995) = 2.86, p < .05).p < .05).p

El autoconcepto físico presentó relaciones principales 
con el género, consumo de tabaco, consumo de alcohol 
y práctica deportiva extraescolar. Respecto al género las 
diferencias se encontraron en condición física, imagen cor-
poral, competencia percibida, fuerza y autoestima, siendo 
mayores las puntuaciones obtenidas en los chicos, excep-
tuando en la dimensión imagen corporal que fue a favor de 
las chicas. En cuanto al consumo de tabaco se han encon-
trado diferencias significativas en condición física, imagen 
corporal, competencia percibida y fuerza, siendo mayores 
las puntuaciones obtenidas en los que no consumían taba-
co, exceptuando en la dimensión imagen corporal que fue a 
favor de los que fumaban. En la variable consumo de alco-
hol se han encontrado diferencias significativas solamente 
en la dimensión imagen corporal, siendo las puntuaciones 
mayores en los que no consumían alcohol. Cuando se ana-
lizó la práctica deportiva extraescolar se encontraron dife-
rencias significativas en las dimensiones imagen corporal , 
fuerza y autoestima, siendo las puntuaciones mayores para 
los que practicaban, exceptuando en la dimensión imagen 
corporal en la que los no practicantes obtuvieron mayores 
puntuaciones.

Tabla 2
Análisis Univariante y Multivariante de los Factores del 

Autoconcepto Físico Según el Género, Consumo de Tabaco y 
Alcohol y Práctica Deportiva.

* p < .01; ** p < .001

Tabla 3
Medias y DT del Autoconcepto Físico Según el Género, Tabaco, 

Alcohol y la Práctica Deportiva.

M DT α 1 2 3 4 5

1. Condición 
física 2.58 .96 .87 - -.74** .79** .74** .78**

2. Imagen 
corporal 2.34 .77 .81 - - -.68** -.61** -.67**

3. Competencia 
percibida 2.44 .83 .76 - - - .73** .73**

4. Fuerza 2.37 .83 .68 - - - - .69**

5. Autoestima 2.68 .87 .77 - - - - -

Principales efectos
Efectos de la 
interacción

Género Tabaco Alcohol
Práctica 

deportiva

Alcohol x 
práctica 

deportiva

F F F F F

Condición física 1574.65** 8.31* 2.58 20.15** .15

Imagen corporal 957.41** 11.87* 11.54* 33.82** 8.53*

Competencia 
percibida 1194.25** 8.18* .72 .00 .06

Fuerza 918.56** 4.44* .47 6.52* .61

Autoestima 977.40** 2.98 .12 13.88** .61

Análisis multivariado

Lambda de Wilks .31 .98 .98 .94 .98

F multivariado 431.63** 3.22* 3.00* 10.87** 2.86*

Género
Chicos

(n = 442 )n = 442 )n
Chicas

(n = 566)n = 566)n

M DT M DT

Condición física 3.44 .59 1.91 .59

Imagen corporal 1.75 .50 2.79 .62

Competencia percibida 3.16 .60 1.87 .47

Fuerza 3.03 .59 1.84 .58

Autoestima 3.37 .57 2.14 .67

Tabaco
No fuma
(n = 818)n = 818)n

Fuma
(n = 190)

M DT M DT

Condición física 2.62 .95 2.43 .96

Imagen corporal 2.31 .76 2.47 .82

Competencia percibida 2.47 .83 2.31 .81

Fuerza 2.40 .84 2.23 .77

Autoestima 2.70 .88 2.57 .81

Alcohol
No bebe
(n = 502)n = 502)n

Bebe
(n = 506)n = 506)n

M DT M DT

Condición física 2.57 .96 2.59 .95

Imagen corporal 2.38 .78 2.29 .76

Competencia percibida 2.44 .82 2.44 .84

Fuerza 2.41 .83 2.33 .83

Autoestima 2.65 .89 2.70 .85

Práctica deportiva
No practica
(n = 394)n = 394)n

Practica
(n = 614)n = 614)n

M DT M DT

Condición física 2.30 .46 2.76 1.14

Imagen corporal 2.43 .40 2.28 .93

Competencia percibida 2.12 .43 2.64 .95

Fuerza 2.12 .55 2.52 .93

Autoestima 2.50 .45 2.79 1.04
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Regresión lineal

Para comprobar la importancia del valor predictivo del 
género, consumo de tabaco y alcohol y práctica físico-
deportiva sobre el autoconcepto físico, se han realizado dife-
rentes análisis de regresión lineal (Tabla 4).

Respecto al poder de predicción del género, el consu-
mo de tabaco y alcohol y la práctica deportiva extraescolar 
sobre el autoconcepto físico se observó que el ser chico pre-
dijo de forma significativa la condición física y muy débil-
mente la competencia percibida y la fuerza, mientras que ser 
mujer predijo muy débilmente la imagen corporal. El no con-
sumir alcohol predijo, aunque pobremente, las dimensiones 
imagen corporal y la fuerza. Por otro lado, la práctica depor-
tiva se mostró como el mejor predictor de la competencia 
percibida, imagen corporal, condición física y autoestima.

Tabla 4
Correlaciones, Pesos Beta Estandarizados y Varianza Única y 

Total para el Género, Consumo de Tabaco, Consumo de Alcohol y 
Práctica Deportiva como Predictores del Autoconcepto Físico.

Nota. Se realizaron análisis separados para cada factor. Se presentan las correlaciones 
(r), los pesos de beta estandarizados (r), los pesos de beta estandarizados (r Β) y la varianza única (R2) junto a la varianza 
total (Total ∆R2). 

* p < .01; ** p < .001

DISCUSIÓN

Este estudio ha presentado la relación del autoconcepto 
físico con las conductas de consumo de tabaco y alcohol y 
con el género y la práctica deportiva extraescolar en estu-
diantes adolescentes españoles. Los resultados obtenidos en 
este estudio parecen apoyar la idea de que el autoconcep-
to físico presenta relación con las conductas de consumo 
de tabaco y alcohol además de con el género y la prácti-
ca deportiva extraescolar. De esta manera, las chicas son 
las que tienen un mayor grado de exigencia con su imagen 
corporal presentando a su vez un autoconcepto más elevado 
en las fumadoras que no practican actividad físico-depor-
tiva porque según éstas el tabaco ayuda a mantenerse más 
delgada. Mientras que autores como Jiménez et al. (2008) 

ofrecen datos contrapuestos que muestran una escasa rela-
ción de la autoestima y el autoconcepto de los adolescentes 
con el consumo de tabaco y alcohol. Sin embargo, existe una 
relación directamente proporcional entre la elevada cantidad 
de consumo de dichas sustancias y el alto grado de autocon-
cepto que presentan los adolescentes (Oliva, Parra, y Sán-
chez-Queija, 2008). Así lo indican también estudios llevados 
a cabo en EE.UU. (Shedler y Block, 1990) cuyos resultados 
se contraponen a los realizados en España por autores como 
Inglés, Delgado, Bautista, Torregrosa, Espada, García-Fernán-
dez et al. (2007) y Moreno, Muñoz, Pérez y Sánchez-Queija 
(2005), aunque estos últimos matizan la edad de consumo 
indicando que su práctica en la adolescencia temprana no 
está relacionada con los problemas de comportamiento y el 
autoconcepto. 

Respecto al género, se encuentran diferencias en todos 
los parámetros del autoconcepto físico a favor de los chicos, 
salvo la imagen corporal que es mejor en las chicas, coinci-
diendo con la idea de autores como De Gracia et al. (2007) 
que indican que éstas son más críticas con su cuerpo y se 
preocupan más por la apariencia física que los hombres de 
modo que si estas detectan una imagen corporal positiva 
sobre sí mismas mantendrán un autoconcepto físico positi-
vo, mientras que si este parámetro es negativo tendrán que 
poner en marcha mecanismos que modifiquen esta situa-
ción recurriendo a la práctica de actividad físico-deportiva 
para lograr una mejora en su autoconcepto físico. Mientras, 
el consumo de tabaco también se relaciona, débilmente con 
el autoconcepto, con puntuaciones más altas en todos sus 
factores entre los no fumadores, matizando que la imagen 
corporal es mejorw entre los fumadores. Respecto al consu-
mo de alcohol, solamente se hallan diferencias en la imagen 
corporal, obteniendo mayores puntuaciones los no bebedo-
res, en contraposición con Brendgen et al. (2004) quienes 
afirmaban que un autoconcepto muy elevado en determi-
nadas dimensiones (social y física) indicaba un mayor ries-
go de implicación en problemas de carácter externalizante. 
Otros autores, en cambio, concluyen que ello constituye una 
protección frente a este tipo de conductas de riesgo (Wild, 
Flisher, Bahna, y Lombard, 2004). También la práctica depor-
tiva extraescolar se relaciona con mejores puntuaciones en 
el autoconcepto físico en la mayoría de sus subdominios (a 
excepción de la imagen corporal que puntúa más alto entre 
los no practicantes). Este resultado es contrario a otros estu-
dios (Ahmed, Hilton, y Pituch, 2002; Kirkcaldy, Shephard, y 
Siefen, 2002; Hausenblas y Symons, 2001; Perry et al., 2002) 
en los que además de fomentar conductas de salud como la 
práctica de actividad físico-deportiva, aspecto que se rela-
ciona positivamente con el autoconcepto físico, se observa 
menor presencia en el consumo de alcohol y tabaco.  Por el 
contrario, neumólogos del Departamento de Investigación en 
Tabaquismo y Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica del 
Instituto Nacional de Enfermedades Repiratorias de Méxi-
co, aseguran que dicha práctica no influye en la decisión 
de reducción del hábito de fumar y que no contrarresta sus 
efectos sino que su combinación potencia riesgos cardiorres-
piratorios. Referente a su poder de predicción, como muestra 
el análisis de regresión lineal, el ser chico predice mayores 
puntuaciones en todos los parámetros del autoconcepto físi-

Variables
Género

(Chico-chica)
Fumar

(No fuma- fuma)
Beber 

(No bebe-bebe)

Práctica deportiva
(No practica-

practica)

Total 
∆R2

r Β R 2 r Β R 2 r Β R 2 r Β R 2

Condición 
física -.78** -.32 .617** -.07* -.01 .006 .00 -.02 .000 .23** .12 .053* .676

Imagen 
corporal .66** .09 .054* .08** .05 .007 -.05 -.12 .004* -.09** .24 .008** .073

Competencia 
percibida -.76** -.28 .012** -.07* -.02 .006 -.00 -.01 .000 .30** .41 .094** .112

Fuerza -.70** -.15 .005** -.07* -.04 .006 -.04 -.15 .002* .23** .07 .054 .067

Autoestima -.69** -.05 .000 -.05 .03 .003 .02 .07 .001 .16** .13 .026* .030
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co, excepto que el ser mujer predice una mejor imagen cor-
poral. El no consumir alcohol predice, muy pobremente, una 
mejor imagen corporal y la práctica deportiva extraescolar 
predice también el autoconcepto físico. Algunos autores 
han mostrado también que la actividad deportiva extraes-
colar parece ser predictora negativa del consumo de tabaco 
(Jiménez, Cervelló, García-Calvo, Santos-Rosa, y Del Villar, 
2007). En este sentido, en opinión de Jané, Pardell, Saltó y 
Salleras (2001), la incorporación de la mujer al hábito tabá-
quico puede estar provocada por el hecho de que el tabaco 
se relaciona más con aspectos como la autoestima, el estrés, 
la preocupación por la propia imagen y, sobre todo, el con-
trol del peso corporal. Las mujeres están más preocupadas 
por su peso que los hombres, y para las mujeres jóvenes la 
imagen corporal es muy importante en estas edades (Tho-
gersen-Ntoumani y Ntoumanis, 2007). Prueba fehaciente de 
esta circunstancia se encuentra en el estudio sobre el con-
sumo de tabaco en mujeres escolares realizado por Crisp, 
Stavrakaki, Halek, Williams,  Segwick y Kiosiss (1998), donde 
la ansiedad relacionada con el control del cuerpo, el miedo 
a sentirse demasiado gordas y a perder el control sobre la 
ingesta, eran factores que condicionaban el mantenimien-
to del consumo de tabaco entre las mujeres adolescentes. 
Así mismo, O´Loughlin, Paradis, Renaud y Sanchez (1998) y 
Tomeo, Field, Berkey, Colditz y Frazier (1999) encontraron en 
mujeres adolescentes que se utilizaba el tabaco como ele-
mento para controlar su peso.

De esta manera, los varones suelen realizar práctica 
deportiva bajo intereses centrados en la competición depor-
tiva, la exaltación del ego, la aprobación social o la mejora 
de la condición física. Por ello, es frecuente que los contextos 
de práctica deportiva en varones sean de naturaleza compe-
titiva y centrados en la práctica deportiva reglada, donde la 
presencia del tabaco suele ser inexistente. Por el contrario, 
los motivos de práctica físico-deportiva en las mujeres ado-
lescentes difieren en gran medida de los varones, estando 
orientados fundamentalmente al cuidado de la estética, la 
diversión y el establecimiento de relaciones afectivo-sociales 
(Cechini, Méndez, y Muñiz, 2003; Moreno y Cervelló, 2005). 
Es importante resaltar que el Observatorio Español sobre 
Drogas (2004) mantiene que el consumo moderado u oca-
sional de sustancias es una conducta social llevada a cabo 
durante la adolescencia y considerada como un acto relati-
vamente normativo en el contexto cultural español.

Este estudio está sujeto a diversas limitaciones que a 
continuación se detallan. Por un lado, la variable edad, de 
la que, aunque puede resultar muy reveladora para esclare-
cer el momento y la intensidad del consumo de sustancias 
como tabaco y alcohol no se tiene en cuenta su amplitud, 
considerando sólo la adolescencia con una media de edad de 
15.94. De este modo no puede ser relacionada con las demás 
variables. Por otro lado, la posible contaminación de los 
datos obtenidos respecto a la información sobre el consumo 
de sustancias de los adolescentes, aunque investigaciones 
recientes destacan la fiabilidad proporcionada por estos a la 
hora de responder los ítems mostrados (Flisher, Evans, Muller, 
y Lombard, 2004; Sutherland y Shepherd, 2001; Zapert, 
Snow, y Kraemer, 2002). Finalmente, los resultados obteni-
dos en este estudio resultan interesantes desde el punto de 

vista de la relación entre el autoconcepto físico y el género, 
práctica deportiva extraescolar y consumo de sustancias en 
la adolescencia, sirviendo como precedente, junto a otros 
estudios, para intervenir experimentalmente en grupos espe-
cíficos e intentar comprobar el efecto de la práctica físico-
deportiva en la regulación de dichas conductas de consumo y 
su consecuente mejora en el autoconcepto físico. 
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