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PREVENCION DE LESIONES EN EL DEPORTE

Progenitores, entrenadores y preparadores fisicos, y profesionales de la salud deben
crear una cultura donde la salud sea tan importante como el resultado, priorizando
cargas progresivas sobre el esfuerzo extremo.

Recomendaciones para la prevencién de lesiones
basada en la evidencia cientifica

La excelencia deportiva no es fruto del azar, sino del resultado de una preparacion me-
ticulosa y sostenible. En el deporte moderno, la capacidad de entrenar de forma consis-
tente es, en Ultima instancia, el factor importante del éxito. Sin embargo, la brecha entre
el potencial de un deportista y su rendimiento real suele estar marcada por la lesion.

Este documento no es solo una lista de consejos; es un compendio de las directrices
sobre prevencion de lesiones deportivas actuales respaldadas por organismos interna-
cionales de referencia como el Comité Olimpico Internacional (COIl) y la Federacion In-
ternacional de Futbol (FIFA). Considerando la evidencia cientifica mas reciente, hemos
adoptado en este documento un enfoque integral que trasciende el concepto tradi-
cional de prevencion como estrategia solo para reducir el nUmero y la severidad de las
lesiones deportivas.



La informacion es medicina. Cuanto mas entienda el padre/madre, el/la deportista o el/
la entrenador/a el “por qué” de las normas y recomendaciones, mas se cumplen. Este
es, sin duda, el principal motivo para generar este documento. La literatura cientifica es
clara: las lesiones mas comunes en el deporte base no son accidentes fortuitos, sino el
resultado de desequilibrios en la gestion de la carga de entrenamiento y competicion,
alteraciones en el control neuromuscular y una especializacion precoz que limita la ro-
bustez motora del atleta.

Esta breve guia de consejos esta dirigida a entrenadores, padres y deportistas. A través
de estas paginas, gueremos transmitir que la prevencion efectiva de lesiones se basa
en cuatro pilares fundamentales: la gestion inteligente de las cargas de entrenamiento
y competicion, el entrenamiento neuromuscular sistematico, una cultura de escucha y
respeto al cuerpo y velar por un desarrollo armoénico del atleta a largo plazo y no tanto
en los resultados a corto plazo.



1. El Calentamiento no es una opciodn... es
una obligacion

e Hay que ACTIVAR el sistema, no solo estirar: El
objetivo essubir latemperatura corporal y preparar
el sistema neuromuscular para la actividad.

e Calentamiento especifico: Incluye movimientos
similares a los del deporte (ej. desplazamientos
laterales, saltos controlados) en intensidad
creciente después de la parte general.

e Regla de oro: Nunca empieces una sesion de alta
intensidad en frio.




2. La fuerza: tu mejor seguro, tu armadura

e Entrenar fuerza no es solo para el rendimiento,
es para proteger articulaciones y tendones, y tener
mayor capacidad de absorber cargas.

e Focaliza en puntos débiles: Dedica tiempo a la
musculatura estabilizadora (core, gluteo medio,
hombro posterior) y de miembros inferiores.

e Constancia sobre intensidad: Es mejor realizar 15
minutos de ejercicios de fuerza 3 veces por semana
gue una sesion Mmuy intensa esporadica.




3. Carga de entrenamiento y descanso

e Controla las cargas de entrenamientoy competicion:
No aumentes bruscamente la carga semanal
(duracion o intensidad) para permitir que el cuerpo
se adapte progresivamente, y ten en cuenta para ello
tanto los entrenamientos como los partidos.

e El descanso es parte del entreno: Durante el reposo
es cuando ocurren las adaptaciones fisioldgicas. No
omitas los dias de descanso, para rendir hay que estar
recuperado.

e Escucha al cuerpo: Diferencia entre “dolor por esfuerzo” (cansancio muscular normal)
y “dolor por lesién” (pinchazos, dolor articular o asimétrico).

e La regla del ‘no pain, no gain’ esta obsoleta y es falsa. Un aumento de carga gradual
y planificado permite que tus tejidos se adapten, mientras que los cambios bruscos son
la principal causa de roturas.



4. Nutricion e Hidratacion:

e Hidratate antes de tener sed: La deshidratacion
disminuye la capacidad del tejido para soportar
cargas, la coordinacién y la capacidad de reaccion,
factores de riesgo para lesionarte. Asegurate de
estar siempre bien hidratado, especialmente en
temporada veraniega.

e Combustible adecuado: Un aporte correcto de
proteinas y carbohidratos es vital para la reparacion
de los tejidos tras el esfuerzo. Trata de comer sano,
incluyendo fruta, verdura, pescado y legumbres en
tus comidas.




5. Técnica y Control: Escucha a tu Cuerpo y
a tu Entrenador

e Calidad sobre cantidad: Si estas agotado y pierdes
la técnica, para. Es ahi cuando ocurren la mayoria de
los accidentes.

e Entrena la técnica: Un gesto mal ejecutado,
repetido miles de veces, es |la antesala de una lesion
por sobreuso o tecnopatia. Si encima, no trabajas la
fuerza, el riesgo se multiplica exponencialmente.

o El “0jo" del entrenador. Una herramienta preventiva
es observar como se mueve el deportista. Si eres
entrenador, y notas un cambio en su gesto técnico
(cabecear, correr mas encorvado, aterrizar con las

rodillas juntas), es un marcador de fatiga extrema,
compensacion por dolor... momento de ponerse en
alertay, quizas de parar.




6. La gestion del “dolor”

e No ignores la sefal: Un pequeno dolor que persiste
durante mas de 48 horas tras el ejercicio no es una
“molestia normal”; es una advertencia de que algo no
esta bien.

e El semaforo del dolor (en una escalade 0a10,donde
0 es no dolor y 10 el maximo dolor imaginable):

® Verde (0-3/10): Se puede continuar.

Ajustar la carga o modificar el
ejercicio.

® Rojo (7+/10): Detener la actividad y consultar con
un profesional.




7. El papel del sueno

e Dormir es recuperar: La falta de suefio aumenta
el riesgo de lesiones. Esta comprobado. No abuses
de las pantallas antes de ir a la cama, impactan
negativamente en la calidad y cantidad del suefo.

e Calidad vs. Cantidad: Intenta mantener una rutina
constante. La falta de suefno cronico altera el control
motor y la toma de decisiones en el campo. Y eso...
aumenta significativamente el riesgo de lesionarse.




8. El entorno y el material

e Revisa el material técnico, y el calzado: Un calzado
desgastado pierde propiedades de amortiguacion y
estabilidad. Cambialo antes de que sea visualmente
obvio. Mantén el material deportivo en buen estado
siempre.

e Para los/as futbolistas...no compres las botas de tus
idolos: elige las botas para tu terreno. Usar botas de
césped natural (suela SG) en superficies artificiales
aumenta el riesgo de lesiones en la rodilla y el tobillo
al “clavarse” demasiado en la superficie de juego. Por
tu seguridad, elige siempre suelas que se adapten al
terreno donde entrenas o compites.

e Terreno de juego: En edades tempranas, cuidado
con superficies excesivamente duras o irregulares,
gue aumentan el estrés articular.




9. Cuerpo sano, y mente sana: aspectos
psicolégicos

® Cuidado con el exceso de carga mental: El estrés,
la ansiedad o la presion competitiva disminuyen la
concentracion. Un deportista desconcentrado es un
deportista mas expuesto a lesiones.

® La vuelta gradual: Tras una lesion, el miedo a recaer
es real. El retorno al juego debe ser progresivo y

consensuado, nunca forzado por prisas competitivas
O presiones externas.




10. Move well, be strong. Muévete bien, se
fuerte

e Evita la especializacion temprana: En nifos,
practicar varios deportes mejora la coordinacion
y reduce el riesgo de lesiones por sobreuso de un
mismo gesto repetitivo.

e Durante el estiréon de crecimiento, el cuerpo cambia
mas rapido de lo que el cerebro puede procesar. Es
el momento de ser mas cautelosos con la carga y
reforzar la competencia motriz.

e Diversifica: Si solo juegas al futbol, incluye natacion,
ciclismo o yoga. Esto compensa los desequilibrios
musculares propios de cada deporte.




MOVE WELL:

Prioriza la calidad y variedad de movimientos, el control
neuromuscular y la movilidad dinamica. Tu cerebro debe
aprender a gestionar las fuerzas del juego antes de que tus
musculos se sometan a cargas maximas. La técnica es tu mejor

seguro frente a la lesion.

BE STRONG:

La fuerza no te hace lento; te hace resistente. Entrenar la fuerza
es construir una armadura interna que protege tus tendones,
ligamentos y articulaciones contra los impactos y la fatiga.




1. Entrena los musculos... y tu sistema
nervioso:

La ciencia avala que los programas de calentamiento
neuromuscular reducen drasticamente las lesiones.
Dedicar 15 minutos antes de cada sesion a ejercicios
de control motor es la inversiéon mas rentable para tu
carrera deportiva. Ademas, la literatura cientifica mas
actual confirma que el entrenamiento mas efectivo
no es el aislado, sino el integrativo.

eNo se trata de fortalecer el musculo en una maquina,
sino de ensenar al cerebro a controlar el cuerpo en
situaciones de inestabilidad, frenada o contacto. Es lo
gue marca la diferencia en el campo real.

e La prevencion no es solo fuerza; es “despertar” al sistema nervioso. Incluye en tus
calentamientos ejercicios de estabilidad (equilibrio a una pierna), control de la rodilla
(evitar que se meta hacia adentro al aterrizar), desaceleracion (aprender a frenar



correctamente) y cambios de ritmo y direccion. La lesion suele ocurrir al frenar, acelerar
rapido o cambiar de direccion.

e No todos los ejercicios preventivos sirven por igual. Los protocolos neuromusculares
(tipo FIFA 11+, Activate, Harmoknee, etc) han demostrado su potencial para reducir
lesiones en un 30-50%.

e Un buen programa deberia combinar obligatoriamente al menos dos de estos
elementos en la misma sesion: fuerza, pliometria (saltos), equilibrio y agilidad.



12. El cambio de paradigma: De la lesidén a la
resiliencia

e os expertos han pasado de intentar “evitar” lesiones
a buscar “construir atletas resilientes”. El enfoque ya
Nno es solo proteger una articulacion, sino fomentar

la capacidad del cuerpo para adaptarse a demandas
cambiantes.

e La prevencion es una herramienta de rendimiento.
Un deportista que no se lesiona entrena mas, mejory
progresa mas rapido. Por tanto, invertir en prevencion,
es una forma de ganar, no solo de evitar lesion.




Un compromiso con tu futuro deportivo

La prevencion de lesiones es combustible para el rendimiento. Cuando cuidas tu cuerpo,
cuando respetas los tiempos de recuperacidén y cuando trabajas con inteligencia, no
estas dejando de entrenar; estas construyendo la base que te permitira llegar mas lejos,
mas rapido y durante mas tiempo.

Como hemos visto, el deporte base es una etapa de formacion fisica y mental. El mejor
deportista no es agquel que Mas se exige hoy, sino el que mejor gestiona sus capacidades
para seguir compitiendo manana



Tu compromiso empieza hoy:

eSi eres Deportista: Escucha a tu cuerpo. El dolor no es un trofeo, es una senal de alarma
de tu sistema neuromuscular que merece atencion. Sé el capitan de tu propia salud.

e Si eres Entrenador: Tu éxito se mide por la longevidad de tus jugadores. Prioriza la
técnica sobre el volumen y la calidad sobre la prisa. Un equipo que se mantiene sano es
un equipo que gana.

e Si eres Padre/Madre: Valora el proceso y la salud de sus hijos por encima del marcador
y los resultados. Fomenta la diversion y el descanso por encima de la especializacion; el
éxito real es que disfruten del deporte como un habito para toda la vida.

Comparte: Haz llegar este documento a tus companeros, entrenadores o padres.
La prevencion es un deporte de equipo.

La clave, realizarlo de forma constante y convertirlo en un habito,
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