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Resumen: Ante el aumento del porcentaje de sobrepeso y obesidad a nivel 
mundial, el control de peso es una conducta primordial de promoción de 
salud. La presente investigación integra el modelo de personalidad Grit, la 
teoría de la autodeterminación y el modelo transteórico del cambio para 
tratar de comprender la conducta del control de peso: El objetivo del traba-
jo consistió en evaluar la personalidad Grit y la motivación como antece-
dentes psicológicos de las etapas de cambio para el control de peso. Parti-
ciparon 1351 adultos de México entre 18 y 65 años, quienes cumplimenta-
ron un paquete de cuestionarios con las variables de interés. Los resultados 
mostraron que la personalidad Grit se relacionó positiva y significativamen-
te con las etapas de mantenimiento, acción, preparación y contemplación y 
de manera negativa y significativa con la etapa de precontemplación, a tra-
vés de los tipos de motivación (autónoma, controlada y no motivación), 
sugiriendo que la personalidad Grit y la motivación son atributos importan-
tes a tener en cuenta en el cambio hacia el control de peso. Este estudio 
provee de herramientas para la comprensión de la adherencia del control 
de peso a los profesionales implicados en la consulta nutricional y así pro-
mover un mejor abordaje interdisciplinar del sobrepeso y la obesidad. 
Palabras clave: Personalidad Grit. Motivación. Etapas de cambio. Control 
de peso. 

  Title: Grit and motivation as predictors of stages of change towards 
weight control in an adult population. 
Abstract: Given the increasing percentage of overweight and obesity 
worldwide, weight control is a primary health-promoting behaviour. Inte-
grating Grit personality, self-determination theory, and the transtheoretical 
model of change, this study evaluates Grit personality and motivation as 
psychological antecedents of the stages of change towards weight control. 
A total of 1351 Mexican adults between 18 and 65 years of age completed 
a packet of questionnaires on the variables of interest. The results showed 
that Grit personality was positively and significantly related to the mainte-
nance, action, preparation, and contemplation stages, and negatively and 
significantly related to the precontemplation stage, through the types of 
motivation (autonomous, controlled, and amotivation), suggesting that 
Grit personality and motivation are important attributes to take into ac-
count in the change towards weight control. This study provides tools to 
help professionals involved in nutritional consultation to understand 
weight control adherence, thus promoting a better interdisciplinary ap-
proach to overweight and obesity. 
Keywords: Grit personality. Motivation. Stages of change. Weight control. 

 

Introducción 
 
La adherencia hacia las conductas saludables ha sido una de 
las temáticas de investigación más importantes de los últimos 
años (WHO, 2004). La dificultad para adoptar y/o mante-
nerse en una conducta saludable ha llevado a las organiza-
ciones a proveer de contextos favorables para mejorar los es-
tilos de vida, como realizar un mayor nivel de actividad físi-
ca, consumir menos alimentos altos en grasas y azúcares, en-
tre otras (WHO, 2016, 2020). Empero, conclusiones tem-
pranas han apuntado a que, incluso existiendo ambientes fa-
vorables, estos no son suficientes para adoptar o mantenerse 
en una conducta saludable, favoreciendo el abandono de la 
conducta (Giles-Corti y Donovan, 2002; Morgan y Dishman, 
2001).  

Una variedad de modelos teóricos ha intentado aproxi-
marse a la comprensión de la dinámica del cambio conduc-
tual demostrando fuertes asociaciones entre las variables psi-
cológicas y las conductas de salud, por ejemplo, la teoría de 
la autodeterminación (Ryan y Deci, 2017), el modelo trans-
teórico del cambio (Prochaska y DiClemente, 1983) y recien-
temente la personalidad Grit (Duckworth et al., 2007).  
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A nivel mundial, hasta el 2016, el 39% de las personas 
adultas de 18 o más años tenían sobrepeso y el 13% eran 
obesas (WHO, 2021). En la Región de las Américas se tiene 
la prevalencia más alta con 62.5% de adultos con sobrepeso 
y obesidad (64.1% de hombres y 60.9% de mujeres) (PAHO, 
2021). En México, hasta el 2019 se reportó una prevalencia 
de sobrepeso y obesidad del 76.8% en mujeres, y del 73% en 
hombres, mostrando una tendencia creciente de más del 
12% entre el año 2000 y el 2018 para toda la población 
(NIPH/SH, 2020). Ante el sobrepeso y la obesidad, el con-
trol de peso es evidentemente una conducta primordial de 
promoción de salud (PAHO, 2021; WHO, 2021). Controlar 
el peso hace referencia al consumo dietético controlado y la 
realización de actividad física, con el objetivo principal de 
perder peso, mantener un peso saludable o conseguir una 
forma ideal corporal (Wing y Hill, 2001).   

La importancia de este estudio radica principalmente en 
dos aspectos: (1) evaluar la conducta saludable del control de 
peso desde una perspectiva que integre importantes modelos 
teóricos de la conducta saludable, y en la necesidad de eva-
luar modelos y conjuntos de variables que puedan explicar la 
conducta resultado (Palmeira et al., 2007) desarrollando me-
jores modelos explicativos que resulten en intervenciones 
más efectivas (Rothman, 2004), y (2) proveer de mejores he-
rramientas de conocimiento y aplicación a los profesionales 
de la nutrición clínica y social-comunitaria, que les permita 
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evaluar al paciente o al grupo de población desde una pers-
pectiva más integral favoreciendo el cambio.  

Precisamente, algunos estudios demostraron que algunos 
rasgos de personalidad como la impaciencia, emocionalidad 
negativa, impulsividad, responsabilidad, extraversión y neu-
roticismo se asociaban con un excesivo consumo calórico, 
ganancia de peso, conductas de riesgo, sedentarismo y con-
ductas saludables y no saludables de alimentación (Armon et 
al., 2013; Caspi et al., 1997; Monds et al., 2015; Räikkönen et 
al., 2003; Sutin et al., 2011). Así, el interés en conocer el rol 
de la personalidad en las conductas saludables ha ido en au-
mento, argumentando que el principal efecto que la persona-
lidad tiene en las conductas relacionadas con la salud es a 
través de la calidad de nuestras prácticas de salud (Rhodes y 
Smith, 2006).  

La personalidad Grit ha sido referenciada como una va-
riable predictora del logro, del rendimiento y del éxito. El 
Grit o la pasión y la perseverancia por conseguir los objeti-
vos de largo plazo (Duckworth et al., 2007, Duckworth y 
Quinn, 2009), se definió como la persecución tenaz de un 
objetivo prioritario a través del tiempo y de los contratiem-
pos (Duckworth y Gross, 2014) mostrando ser un predictor 
del éxito en el rendimiento en diferentes contextos (educati-
vo, militar, etc.) por encima de habilidades de dominio espe-
cífico o la inteligencia (Cormier et al., 2019; Duckworth et 
al., 2007; Schmidt et al., 2018). El Grit se conceptualizó co-
mo un rasgo compuesto por dos factores: 1) consistencia del 
interés o tendencia a mantener el compromiso y el foco en 
una meta específica durante largos períodos de tiempo, y 2) 
por la perseverancia del esfuerzo que refleja la persecución 
de objetivos de largo plazo con un esfuerzo sostenido a pe-
sar de los contratiempos (Duckworth y Gross, 2014). Aun-
que el Grit ha sido cuestionado por su semejanza con el fac-
tor escrupulosidad, y el mayor poder predictivo de la perse-
verancia del esfuerzo sobre la consistencia del interés (Credé 
et al., 2017; Ponnock et al., 2020; Schmidt et al., 2018), sigue 
posicionándose como un atributo importante que puede ex-
plicar el éxito (Schimschal et al., 2021). En relación con las 
conductas saludables, la personalidad Grit se ha asociado 
con la práctica de ejercicio (Reed, 2014; Reed et al., 2013), 
con una mejor calidad de vida, mejores habilidades para el 
cuidado de la salud (física y mental) (Sharkey et al., 2017; 
Traino et al., 2019), con la motivación autónoma hacia la 
alimentación saludable (Marentes-Castillo et al., 2019, 2022) 
con el autocontrol, así como con la utilización de conductas 
saludables y la evitación de conductas no saludables para el 
control de peso (Marentes-Castillo et al., 2022).  

Precisamente, los trabajos apoyados en la teoría de la au-
todeterminación (Deci y Ryan, 2008; Ryan y Deci, 2017) han 
demostrado que la motivación autónoma es uno de los me-
jores predictores del mantenimiento del peso ideal, de la ac-
tividad física, del control de peso, de la regulación de la ali-
mentación, y del uso de conductas saludables para el control 
de peso (Marentes-Castillo et al., 2022; Ntoumanis et al., 
2021; Santos et al., 2016; Teixeira et al., 2006, 2015). Esta 

teoría se centra en la calidad de la motivación y sus diferen-
tes tipos (i.e., motivación autónoma, controlada y no moti-
vación), así como en la autonomía de la conducta del ser 
humano, la cual impacta en su bienestar general. Esta teoría 
define la motivación autónoma como aquella en la que la 
conducta del ser humano es resultado de su propia voluntad 
reflejando sus valores, creencias e intereses. La motivación 
controlada refleja la conducta como resultado de la presión 
de distintos factores externos, llevando al sujeto a compor-
tarse inconsistentemente con sus valores, intereses y creen-
cias. Finalmente, la no motivación hace referencia a la pasi-
vidad y falta de propósito de una persona para comprome-
terse con una conducta (Ryan y Deci, 2017). Se ha enfatizado 
que se necesita poner especial atención a la dinámica motiva-
cional en el inicio y la persistencia de la conducta (Silva et al., 
2010) con el fin de comprender el proceso del manejo del 
peso (Teixeira et al., 2012) y responder a cómo mantener la 
conducta a largo plazo (Teixeira y Mata, 2011), haciendo re-
ferencia a que la motivación puede ser modificable mediante 
la intervención (Silva et al., 2010; Teixeira et al., 2012).  

Similarmente, el modelo transteórico del cambio (Krebs 
et al., 2018; Prochaska y DiClemente, 1983, Prochaska et al., 
1992) ha descrito el cambio a través de cinco etapas (i.e., 
precontemplación, contemplación, preparación, acción y 
mantenimiento, véase Figura 1) y ha enfatizado la importan-
cia de conocer el período de cambio en el cual se encuentra 
la persona, particularizando las estrategias de intervención 
que se implementen para acelerar dicho cambio. Las perso-
nas que se encuentran en la precontemplación son poco 
conscientes o nada conscientes de que hay algo que cambiar. 
En la contemplación comienzan a tener consciencia de que 
algo puede cambiarse, y están pensando seriamente en ello, 
pero aún sin comprometerse al cambio, pasando mucho 
tiempo evaluando las ventajas y desventajas de cambiar, así 
como el esfuerzo invertido en el cambio. La preparación es 
la etapa donde se dan los primeros intentos de cambio y fre-
cuentemente se hacen pequeños cambios, llevando a cabo 
pequeñas disminuciones en la conducta a cambiar, pero aún 
no se comprometen completamente al cambio, pudiendo du-
rar en esta etapa alrededor de un mes. El cambio se da com-
pletamente cuando se transita a la etapa de la acción, en la 
que se requiere una inversión considerable de tiempo y ener-
gía. Si los individuos logran continuar en el cambio durante 
al menos seis meses, entonces se considera que han transita-
do a la etapa de mantenimiento, en la cual se han conseguido 
cambios y logros significativos, la conducta se estabiliza y se 
quiere prevenir la recaída a viejos patrones de conducta. La 
aplicación de este modelo al control de peso ha evidenciado 
cambios significativos en el manejo de peso, consumo de 
frutas, verduras, productos altos en grasas y azúcares, y la ac-
tividad física (Mastellos et al., 2014). La intervención basada 
en el modelo transteórico del cambio promueve la reducción 
en el consumo de alimentos altos en calorías y grasas, con 
efectos positivos en el peso y la percepción de la imagen 
corporal (Carvalho et al., 2015). 
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Figura 1 
Modelo de etapas de cambio hacia el control de peso. 

 
Nota. La precontemplación es la etapa de inicio al cambio. Los pequeños cambios son realizados en la etapa de preparación. El compromiso conductual se da 
en el inicio de la etapa de acción. La prevención de la recaída se da durante la etapa de la acción y el mantenimiento. El modelo se considera un modelo en 
espiral, ya que la recaída y la vuelta al cambio se puede dar durante cualquier etapa.  
Basada en el Modelo Transteórico del Cambio (Prochaska y DiClemente, 1983, Prochaska et al., 1992). 

 
Con el propósito de obtener una mejor comprensión de 

la complejidad de la conducta del control de peso, integran-
do tres modelos teóricos (i.e, personalidad Grit, motivación 
auto-determinada y etapas de cambio), el objetivo de este es-

tudio consistió en testar un modelo de relaciones que hipote-
tiza que la personalidad Grit predice las etapas de cambio 
hacia el control de peso a través de los tipos de motivación 
(autónoma, controlada y no motivación) (véase Figura 2).   

 
Figura 2 
Modelo de relaciones hipotetizado entre la personalidad Grit, los tipos de motivación y las etapas de cambio hacia el control de peso. 

 

 
 

Método 
 

Participantes 
 
El diseño de investigación es empírico, asociativo expli-

cativo y transversal (Ato et al., 2013) en el que participaron 

1351 adultos (688 mujeres, 663 hombres) representativos del 
municipio de Monterrey, Nuevo León, México entre 18 y 65 
años (M = 29.59; DT = 12.01), a través de un muestreo po-
lietápico con afijación proporcional (reparto del tamaño de la 
muestra) de cinco fases (elección de Monterrey, elección de 
las colonias al azar, proporción de género, rango de edad se-
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gún distribución de la población adulta, y número de partici-
pantes mínimo para poder generalizar los resultados), gene-
rando cuatro grupos de edades: 18-29 años (n = 839), 30-44 
años (n = 142), 45-55 años (n = 142) y 55-65 años (n = 66) 
(162 sujetos no contestaron a la pregunta sobre su edad). El 
58.1% (n = 785) eran solteros, el 27.7% (n = 374) casados y 
el 14.2% (n = 192) restante estaba separado, divorciado, etc. 
Además, el 59.3% (n = 801) eran universitarios, el 25.5% (n 
= 344) terminaron la preparatoria y el 15.2% (n = 206) tenía 
un grado académico inferior. En cuanto al índice de masa 
corporal (IMC), el 34.9% de la muestra se encontraba en un 
intervalo de normopeso (18.5-24.9), el 22.1% se clasificaron 
en sobrepeso (25-29.9), el 11.7% tenía obesidad (>30), y el 
31.3% decidió no compartir sus datos en cuanto a peso y ta-
lla, por lo que la variable el IMC no se utilizó en el análisis de 
datos. Los criterios de inclusión fueron tener entre 18 y 65 
años y ser residente del municipio de Monterrey. 

 

Instrumentos 
 

Se administraron los siguientes instrumentos: 
1. Escala de personalidad Grit (Duckworth et al., 2007, 

Duckworth y Quinn, 2009) adaptada al español hablado en 
México (Marentes-Castillo et al., 2019). Contiene 12 ítems 
divididos en dos subescalas de 6 ítems: consistencia del inte-
rés (e.g., “Mis intereses cambian año con año”) y perseve-
rancia del esfuerzo (e.g., “He alcanzado objetivos que toman 
años de trabajo”), los cuales se responden en una escala tipo 
Likert que oscila de 1 (No se parece nada a mí) a 5 (Igual a mí). 
Aunque la escala original se desarrolló para medir los dos 
factores o subescalas del Grit, algunos autores consideran 
que una puntuación agregada representa el Grit global (véase 
para una revisión sistemática Credé et al., 2017). En este es-
tudio utilizaremos dicha puntuación agregada. 

2. Cuestionario de regulaciones del ejercicio (BREQ-3) 
(Wilson et al., 2006) adaptado al control de peso y al español 
hablado en México para este estudio. El cuestionario de 23 
ítems inicia con la frase “Yo controlo mi peso…”, y está di-
vidido en seis subescalas: regulación intrínseca (e.g., “Porque 
para mí, el controlar mi peso, es una actividad agradable”), 
regulación integrada (e.g., “Porque concuerda con mi forma 
de vida”), regulación identificada (e.g., “Porque valoro los 
beneficios que tiene controlar mi peso”), regulación introyec-
tada (e.g., “Porque me siento culpable cuando no lo hago”), 
regulación externa (e.g., “Porque los demás me dicen que 
debo hacerlo”) y no motivación (e.g., “Pero pienso que con-
trolar mi peso es una pérdida de tiempo”). Estas regulacio-
nes se agrupan en tres tipos de motivación: motivación au-
tónoma (integrando los ítems de la regulación intrínseca, in-
tegrada e identificada), motivación controlada (integrando 
los ítems de la regulación introyectada y externa) y no moti-
vación. El tipo de respuesta se recoge en una escala tipo Li-
kert que oscila del 0 (Nada verdadero) al 4 (Totalmente verdadero).  

3. Cuestionario de etapas de cambio (URICA-Forma 
continua) (Marcus et al., 1992) adaptada al control de peso y 
al español hablado en México para este estudio. Contiene 24 

ítems divididos en cinco subescalas correspondiendo a las 
cinco etapas de cambio. La etapa de precontemplación con-
tiene 8 ítems (e.g., “No tengo tiempo o energía para per-
der/controlar mi peso continuamente”), y las demás etapas 
contienen 4 ítems cada una; contemplación (e.g., “He estado 
pensando que debo comenzar a perder/controlar mi peso”), 
preparación (e.g., “He establecido un día y un momento para 
comenzar a perder/controlar mi peso dentro de las próximas 
semanas”), acción (e.g., “Finalmente estoy perdien-
do/controlando mi peso”) y mantenimiento (e.g., “He lo-
grado perder/controlar mi peso continuamente durante los 
últimos 6 meses”). El tipo de respuesta se recoge en una es-
cala tipo Likert que oscila entre 1 (Muy en desacuerdo) y 5 (Muy 
de acuerdo).  

Siguiendo las recomendaciones de la Comisión Interna-
cional de Test (ITC, 2018), la versión en inglés del cuestiona-
rio de tipos de motivación y la escala de etapas de cambio 
ambas adaptadas al control de peso, han sido traducidas al 
español hablado en México usando el procedimiento de do-
ble traducción y conciliación.  

 
Procedimiento 
 
Este estudio se llevó a cabo en concordancia con los li-

neamientos éticos internacionales consistentes con la Aso-
ciación Americana de Psicología y de acuerdo con las direc-
trices establecidas en la Declaración de Helsinki (WMA, 
2013). Todos los procedimientos que implican a los partici-
pantes en el estudio de investigación fueron aprobados por 
el Consejo de Revisión Institucional de la Universidad Autó-
noma de Nuevo León (REPRIN-FOD-83). Una vez realiza-
da la selección de la muestra en las colonias elegidas aleato-
riamente de la ciudad de Monterrey, se presentó el proyecto 
a cada participante en la investigación. La recolección de da-
tos se realizó por encuestadores capacitados para resolver 
cualquier duda que pudiera surgir, en el periodo comprendi-
do entre noviembre 2018 y marzo 2019. La administración 
de los instrumentos fue realizada en los hogares de los parti-
cipantes, invirtiendo un tiempo en la cumplimentación de 
entre 15 y 20 minutos, bajo la supervisión de los encuestado-
res que solicitaron honestidad en las respuestas. Previo a la 
administración de los cuestionarios se solicitó por escrito el 
consentimiento informado de todos los participantes para 
participar libre y anónimamente en el estudio. 

 
Análisis estadístico  
 
Se realizaron análisis para detectar valores atípicos multi-

variados, análisis de distribución y normalidad. No se detec-
taron valores perdidos. Se obtuvieron análisis descriptivos, 
de normalidad y fiabilidad de todas las variables del estudio, 
utilizando el coeficiente de Cronbach y la fiabilidad com-
puesta. Los valores considerados aceptables para estos indi-
cadores deben ser mayores a .70 (Cronbach, 1951; Hair et al., 
1999). Posteriormente se realizaron análisis multivariante de 
la varianza (MANOVA) para evaluar la variabilidad entre los 



434                                                             María Marentes-Castillo et al. 

anales de psicología / annals of psychology, 2022, vol. 38, nº 3 (october) 

grupos y las variables estudiadas, y análisis de correlación de 
Pearson para corroborar la relación entre las variables. Estos 
análisis fueron realizados utilizando el paquete estadístico 
SPSS versión 25. 

Se calculó el modelo de medida considerando como va-
riables latentes la personalidad Grit, los tres tipos de motiva-
ción y las etapas de cambio hacia el control de peso y como 
indicadores sus respectivos ítems. El análisis del modelo de 
ecuaciones estructurales nos permitió estimar el efecto y las 
relaciones múltiples entre las variables estudiadas, llevando a 
cabo en primer lugar el modelo de medida y posteriormente 
el modelo estructural. Debido al carácter ordinal de las va-
riables, se utilizó el método de estimación de máxima vero-
similitud. Para verificar el ajuste del modelo se emplearon la 
χ2, el índice de ajuste no normativo (NNFI), el índice de 
ajuste comparativo (CFI) y la raíz del promedio del error de 
aproximación (RMSEA). Valores del NNFI y CFI por enci-
ma de .90 indican un ajuste aceptable de los datos. Para el 
RMSEA valores por debajo de .08 son considerados satisfac-
torios. Estos análisis, así como los análisis factoriales con-
firmatorios (AFC) de las escalas, se realizaron utilizando el 
programa LISREL versión 8.80. 

 
 

Resultados 
 
Los resultados de los AFC de los instrumentos utilizados en 
el estudio se presentan a continuación. Los índices de ajuste 
del modelo bifactorial con un factor unifactorial de segundo 
orden de la personalidad Grit, una vez eliminado por baja sa-

turación el ítem 3 (“Me intereso en nuevos objetivos cada 
mes”) correspondiente a la subescala consistencia del interés, 
fueron adecuados: χ2 = 259.49, gl = 43, p < .01, NNFI = .96, 
CFI = .97, y RMSEA = .06. Los índices de ajuste del modelo 
tridimensional del cuestionario de regulaciones del ejercicio 
fueron satisfactorios: χ2 = 2733.17, gl = 227, p < .05, NNFI 
= .94, CFI = .94, y RMSEA = .09. Por último, los índices de 
ajuste para el modelo de cinco factores de cuestionario de 
etapas de cambio, una vez eliminado por baja saturación el 
ítem 1 (“Que yo sepa no necesito perder/controlar mi pe-
so”) correspondiente a la etapa de precontemplación, fueron 
asimismo adecuados: χ2 = 1469.54, gl = 220, p < .05, NNFI 
= .94, CFI = .94, y RMSEA = .07. 

Los valores de asimetría y curtosis se consideraron den-
tro de los parámetros adecuados (+1, -1). Los participantes 
se percibían con características de la personalidad Grit y con 
motivación autónoma por encima de la media escalar. La 
motivación controlada y la no motivación se mostraron por 
debajo de la media escalar. Para las etapas de cambio (forma 
continua), los participantes se percibieron por arriba de la 
media escalar en la etapa de contemplación y en la etapa de 
acción, y por debajo de la media escalar en las etapas de 
mantenimiento, preparación y precontemplación. Además, 
para todas las variables se observó una adecuada fiabilidad 
(Tabla 1), y los análisis de correlación indicaron asociaciones 
significativas entre todas las variables acordes con lo espera-
do teóricamente, a excepción de la nula asociación entre la 
personalidad Grit y la etapa de preparación, así como entre la 
no motivación y las etapas de acción y la de mantenimiento 
(Tabla 2). 

 
Tabla 1 
Análisis descriptivos y consistencia interna de las variables del estudio (n = 1351). 

  Rango Media DT Asimetría Curtosis Alfa Fiabilidad compuesta 

Personalidad Grit 1 - 5 3.50 0.60 0.13 -0.11 .75 .89 
Motivación autónoma 0 - 4 2.29 1.01 -0.33 -0.46 .91 .93 
Motivación controlada 0 - 4 1.22 0.90 0.42 -0.54 .87 .87 
No motivación 0 - 4 1.04 0.98 0.67 -0.55 .78 .78 
Precontemplación 1 - 5 2.61 0.80 -0.52 -0.32 .73 .75 
Contemplación 1 - 5 3.37 0.94 -0.40 -0.37 .74 .79 
Preparación 1 - 5 2.78 0.98 -0.02 -0.61 .75 .79 
Acción 1 - 5 3.01 1.01 -0.18 -0.54 .83 .85 
Mantenimiento 1 - 5 2.98 1.03 -0.06 -0.68 .82 .82 
 
 
Tabla 2 
Correlaciones bivariadas entre las variables del estudio (n = 1351). 

  1     2   3 4          5 6 7 8 

1. Personalidad Grit -        

2. Motivación autónoma .25** -       

3. Motivación controlada -.26** .25** -      

4. No motivación -.28** -.12** .54** -     

5. Precontemplación -.24** -.21** .22** .45** -    

6. Contemplación .10** .49** .21** -.14** -.11** -   

7. Preparación .02 .37** .30** .13** .03 .51** -  

8. Acción .15** .49** .18** -.04 -.21** .50** .49** - 
9. Mantenimiento .17** .51** .16** -.00 -.20** .38** .49** .76** 

** p < .01. 
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Los análisis MANOVA no mostraron diferencias signifi-
cativas por sexo y edad, ni en la interacción entre ambas (Λ 
Wilks = 0.97; F = .97, gl = 39, p = .51, Eta = .01), por lo que 
se procedió a realizar los siguientes análisis considerando la 
muestra global.  

El modelo de medida presentó índices de ajuste satisfac-
torios: χ2 = 5623.86, gl = 1493; p < .001; NNFI = .96; CFI = 
.96; y RMSEA = .05. Todas las variables se asociaron con 
sus ítems. El modelo hipotetizado presentó asimismo índices 
de ajustes satisfactorios: χ2 = 7554.20, gl = 1521; p < .001; 
NNFI = .92; CFI = .94; y RMSEA = .06. La personalidad 
Grit se relacionó positiva y significativamente con la motiva-
ción autónoma y de manera negativa y significativa con la 
motivación controlada y con la no motivación. A su vez, la 
motivación autónoma se relacionó positiva y significativa-
mente con las etapas de mantenimiento, acción, preparación 
y contemplación, y de forma negativa y significativa con la 
etapa de precontemplación. Por su parte, la motivación con-
trolada se relacionó positiva y significativamente con todas 
las etapas de cambio, pero con mayor fuerza con la etapa de 

contemplación y de manera descendente con las etapas de 
preparación, acción, mantenimiento y precontemplación. La 
no motivación se relacionó negativa y significativamente con 
las etapas de acción y contemplación, y de manera positiva y 
significativa con la etapa de precontemplación (véase Figura 
3). Por último, los efectos indirectos mostraron que la per-
sonalidad Grit se relaciona con todas las etapas de cambio a 
través de los tipos de motivación. En concreto, la personali-
dad Grit se relacionó positiva y significativamente con la 

etapa de mantenimiento ( = .23, p < .01), con la etapa de 

acción ( = .23, p < .01), con la etapa de preparación ( = 

.07, p < .05) y con la etapa de contemplación ( = .23, p < 

.01), además se relacionó negativa y significativamente con la 

etapa de precontemplación ( = -.28, p < .01). El modelo 
explicó el 40% de la varianza de la etapa de mantenimiento, 
el 40% de la acción, el 30% de la preparación, el 56% de la 
de la contemplación y el 31% de la varianza de la etapa de 
precontemplación. 

 
Figura 3 
Solución estandarizada del modelo de relaciones entre la personalidad Grit, los tipos de motivación y las etapas de cambio hacia el control de peso. 
 

 
 
Nota.  Se presentan los valores beta. *p < .05; **p < .01. 
 

Discusión 
 
El presente estudio acorde con lo descrito en la revisión de 
la literatura, integra en un solo modelo teórico a la personali-
dad Grit, los tipos de motivación y las etapas de cambio ha-
cia el control de peso con la finalidad de lograr una mejor 
aproximación al fenómeno de adopción y mantenimiento del 
control de peso en una muestra de adultos mexicanos. El 

modelo resultante revela de manera general que los indivi-
duos con personalidad Grit se involucran con mayor proba-
bilidad al cambio hacia el control de peso a través de la mo-
tivación autónoma, y con menor probabilidad por medio de 
la motivación controlada y la no motivación. Si nos centra-
mos en los tipos de motivación, la motivación autónoma y la 
motivación controlada están asociadas a las mismas etapas 
de cambio, pero es la autónoma la que se asocia fuertemente 
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con las etapas más activas del cambio (mantenimiento, ac-
ción y preparación), pero también con la etapa de contem-
plación, que aun siendo considerada una etapa no activa, 
puede ser considerada una etapa activadora del cambio 
(Krebs et al., 2018; Prochaska et al., 1992).  En este caso, se 
sabe que en un principio la conducta de control de peso se 
puede llevar a cabo de manera controlada o condicionada 
por factores externos (e.g., me lo ha indicado el médico) 
(Deci y Ryan, 2012; Deci et al., 1994); sin embargo, cuando 
una conducta de manera constante se realiza de forma con-
trolada puede llevar a conductas no saludables para el con-
trol de peso (e.g., utilizo laxantes para perder peso) (Deci y 
Ryan, 2000). La no motivación, en cambio, está asociada 
fuertemente con la etapa de precontemplación, la cual es la 
etapa menos activa de todas, donde no se tiene consciencia 
de la problemática a modificar (Deci y Ryan, 2012, Krebs et 
al., 2018).  

En general, se estima que cuando los individuos con per-
sonalidad Grit llevan a cabo el cambio hacia control de peso 
lo harán mayormente por razones internas, y en menor nivel 
por razones controladas y no motivación. Teixeira et al. 
(2012) ya mencionaban que el mantenimiento de la conducta 
del control de peso no depende solamente del cumplimiento 
de las demandas externas, sino del cambio como algo propio 
e interno al individuo. Además, Duckworth (2016) sugirió 
que establecerse metas (e.g., control de peso) incluía estar 
motivado, y Williams et al. (1996) enfatizaron que la conduc-
ta de control de peso no podía ser exitosa si las razones para 
hacerlo eran controladas, recalcando que la motivación autó-
noma es el mejor predictor del compromiso hacia una activi-
dad que requiere disciplina y esfuerzo (Deci y Ryan, 2012), y 
en el caso del presente estudio como el mejor mediador de 
las etapas de cambio hacia el control de peso.  

Estos resultados apuntan a que la personalidad Grit y la 
motivación autónoma son dos variables asociadas de forma 
positiva para favorecer el cambio y promover en mayor me-
dida la permanencia en la conducta, similar a estudios pre-
vios (Reed, 2014; Reed et al., 2013) que mostraron que el 
Grit predecía el ejercicio moderado e intenso en las últimas 
etapas de cambio (i.e., mantenimiento y acción). Al respecto, 
se ha señalado (Rothman, 2000) que en un inicio las perso-
nas adoptan una conducta que desean conseguir, y es en la 
etapa de mantenimiento cuando se tiene el objetivo de evitar 
regresar a conductas poco saludables.  

Las relaciones entre la personalidad y la motivación fue-
ron enfatizadas por Von Culin et al. (2014) quienes mencio-
naron que era posible que la personalidad tuviera un efecto 
diferenciador en los tipos de motivación, lo cual es confir-
mado en nuestro estudio donde la personalidad Grit se aso-
cia de manera distinta con cada tipo de motivación hacia el 
control de peso. Los resultados anteriores confirman que el 
Grit tiene un rol importante en la calidad de vida, salud física 
y mental, así como con la alimentación saludable (Marentes-
Castillo et al., 2019, 2022; Sharkey et al., 2017; Traino et al., 
2019).  

Las implicaciones prácticas de este estudio están relacio-
nadas con la utilidad que tiene para proveer de mejores he-
rramientas de conocimiento y aplicabilidad a los profesiona-
les de la nutrición. En este sentido, en el contexto terapéuti-
co, los individuos que ingresan a un tratamiento de control 
de peso generalmente tienden a esperar que se les provea de 
las indicaciones y/o recomendaciones relacionadas al trata-
miento de su condición, y los profesionales sanitarios muy 
pocas veces presentan la oportunidad a los pacientes de dis-
cutir en conjunto las acciones a seguir, ni la justificación ade-
cuada para llevar a cabo la acción (Teixeira et al., 2012), por 
lo tanto, conocer la personalidad Grit del individuo, así co-
mo diferenciar el tipo de motivación, puede proveer de me-
jores ideas y adaptaciones de las recomendaciones y acciones 
que pueda llevar a cabo el paciente que está adquiriendo la 
conducta del control de peso. Comprender los procesos psi-
cológicos que envuelven la implicación del individuo será 
crucial en la búsqueda del mantenimiento del control de pe-
so (Teixeira et al., 2011).  

Por otra parte, creemos que una mejor aproximación a la 
comprensión del cambio conductual hacia el control de peso 
también puede ser de utilidad para entender por qué incluso 
teniendo ambientes favorables para llevar a cabo la conducta, 
no es suficiente para el cambio saludable. El relativo éxito de 
las políticas públicas puede estar influido por aspectos psico-
lógicos (Robinson et al., 2020).  
 
Conclusiones  

 
Este estudio propone un modelo teórico que se aproxima de 
manera más comprensiva a la conducta del cambio hacia el 
control de peso, dando respuesta a preguntas tales como: 
¿Por qué las personas no se mantienen en una conducta sa-
ludable? O ¿Por qué es difícil adoptar conductas de salud? 
cuya respuesta está asociada al rol de la personalidad Grit 
como un atributo importante que explica el interés, enfoque 
y perseverancia a través del tiempo de una conducta, su clara 
asociación con la motivación autónoma que actúa como un 
mediador significativo del cambio y mantenimiento del con-
trol de peso.  

En cuanto a las limitaciones del estudio podemos men-
cionar el corte transversal y no experimental, así como la in-
formación recabada a manera de autoinforme. Sin embargo, 
al ser un estudio realizado con una muestra amplia y con ca-
racterísticas en la normalidad de la población, creemos que 
este estudio tiene un significativo potencial de investigación 
transversal del control de peso en el avance del entendimien-
to de los mecanismos y los factores causales de esta conduc-
ta saludable (William et al., 2017), y que puede generar dise-
ños de estudios longitudinales con el fin de seguir enten-
diendo la dinámica de estas variables en el control de peso y 
con medidas objetivas de ganancia y/o pérdida de peso. 

Es importante seguir explorando y profundizando en las 
diversas asociaciones de la personalidad, motivación y las 
etapas de cambio, incluyendo otras variables que también 
pueden tener un rol importante en el cambio como la autoe-
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ficacia, el apoyo social, entre otras. Además, explorar el papel 
de la motivación controlada que, aunque sí tiene un papel en 
el cambio, podría generar conductas no saludables a largo 
plazo; tratar de diferenciar no solamente sí se controla el pe-
so o no, sino de qué manera se controla. Este estudio deja 
interrogantes por explorar: ¿De qué manera fortalecer la per-
sonalidad Grit?, ¿Cómo podemos formular intervenciones 
que integren todos los elementos estudiados en esta investi-

gación y que pueda trascender a una mejora en la práctica del 
profesional sanitario de la nutrición y además en las políticas 
públicas de salud?  
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